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FORENINGEN

* GOTT LEDARSKAP

I DEMENSVARDEN

FORORD

Forekomsten av demenssjukdomar 6kar med stigande alder. Vid 70-érs dlder har 1-2% en demenssjukdom. Efter 80 ar
dr férekomsten 20% och efter 90 ar 50%. Med en dldrande befolkning beriknas dirf6r antalet personer med demens-

sjukdom 6ka. Globalt har cirka 47 miljoner personer en demenssjukdom idag. Den siffran beriknas oka till
140 miljoner ar 2050.
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Foreningen Gott ledarskap i demensvirden vill ge stéd at enhetschefer som

skapar en trygg bas for bade de demenssjuka och personalen.

. B ==




Vad ir di demens? Demens ir ett samlingsnamn {6r

ett antal sjukdomar som angriper minne och annan
intellektuell funktion. De vanligaste demenssjukdo-
marna dr Alzheimers sjukdom och vaskulir demens.
Det finns dessutom ett stort antal andra orsaker till
demenssymtom av vilka flera ir behandlingsbara. Det

dr dirfor viktigt att personer med demenssymtom
utreds for att utesluta behandlingsbara sjukdomar. Idag
finns ingen behandling fér orsakerna till Alzheimers
sjukdom. Diremot finns behandling som kan bromsa
upp symtomférloppet men inte bota sjukdomen. De
flesta personer med demenssjukdomar kan leva hemma
under en stor del av sjukdomsférloppet, men vid en viss
tidpunkt behovs vird pa ett mer skyddande boende med
personal som ir ndrvarande dygnet runt. Patienterna blir
ddrfér beroende av en vil fungerande vard for sin livs-
kvalitet och av personal som bryr sig.

Aven om den mesta virden fungerar tillfredsstillande
hér vi ofta i media om daliga férhallanden pa olika
dldreboenden i Sverige. Men tillfredstillande dr kanske
inte tillrickligt nir vi tinker pa den vérd vi vill ha nir
vi sjilva eller vara anhoériga fir en svir demenssjukdom.
Da vill vi ha en excellent vird med engagerad personal.
En forutsittning for detta dr ett gott ledarskap, med

en ledare som kan entusiasmera sin personal och som
har idéer och visioner om hur virden kan bli si bra och
inspirerande som mojligt f6r de boende. Detta gor inte
bara att de boende och personalen trivs, och att boende
och arbete kinns meningsfullt, utan ocksa att intellek-
tuella och psykiska symtom hos personer med demens-
sjukdom forbittras. Det finns starkt vetenskapligt stod
for detta.

Férrord

Ar 2012 bildades den ideella toreningen Gott ledarskap
i demensvarden, som sedan 2014 arligen delar ut ett
stipendium till goda chefer. Man ger nu ut den hir
boken for att ytterligare inspirera till ett gott ledarskap

i virden av personer med demenssjukdom. Boken
innehaller portritt av goda f6rebilder liksom en modell
f6r ledarskap, sammanfattande reflektioner och slutsatser
over vad som ir gott ledarskap och god vird av personer
med demens, en kort beskrivning av demenssjukdomar,
samt funderingar om framtiden. Ord som aterkommer
ir vikten av ett humant och respektfullt synsitt, empati,
bemétande av de boende, minniskovirde och att hitta
det friska i det sjuka. Boken ir full av uppslag och idéer
om hur virden kan férbittras. Den hir boken ir viktig
for alla som har nigot att gora med véirden av personer
med demenssjukdom, vare sig man ir chef 1 linjen,
personal, politiker eller anhérig.

Ingmar Skoog
professor, psykiatriker och forestandare

pa Centrum for Aldrande och Halsa (AgeCap),
Sahlgrenska akademin, Goteborgs universitet
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Forsta linjens chefer i dldreomsorgen
arinte en administrativ funktion,

de ar en sjalvklar del i det direkta
utférandet av aldreomsorg. Cheferna
har en nyckelposition for att svensk
aldreomsorg ska fungera dygnet runt,
aret runt.

Veronika Karlsson, férbundsordférande i Vision,
debattartikel 1 Dagens sambhille, maj 2015
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ROSTER

For en person som har en demenssjukdom kan hjirnan ibland kinnas "6verhettad”; det kan vara svart att sortera
intryck och det kan vara svirt att hilla triden. Ibland kan det kinnas som att man har nigot viktigt att siga, men man
kommer inte pé vad det ir, for det viktiga forsvinner bland allt annat som tar upp en massa plats i hjirnan. D4 kan man
behéva lite hjilp pa traven att sortera och hitta ritt. Under en konversation kan man bli stérd av nigot annat i hjirnan
som "pockar pd” och vill ha uppmiirksamhet. Dirfér kan det vara svirt att halla triden. For en person med demens-
sjukdom kan det dven vara svért att finna ritt ord. Det kan bli att man svarar "ja”, fastin man egentligen menar "nej”.

For att en person med demenssjukdom ska kunna f ritt viigledning i ett samtal kriivs en del av samtalspartnern. Det
krivs att man har en hel del kunskap om den person man talar med. Som stdd for att fi den kunskapen ligger den

sa kallade levnadsberittelsen. 1 den framkommer personens historia, vilket talar om en viss del av personens identitet.
Sjdlvklart ricker inte den, det ir oerhort viktigt att samtalspartnern lir kinna personen med demenssjukdom si att
man hittar strukturer for hur samtalen ska foras. Vissa ord kan trigga samtalet framdt. Ibland krivs dven kroppssprik
och mimik fér att personen med demenssjukdom ska kunna ga vidare i samtalet. Ibland behéver man hjilpa den sjuke
pa traven genom att siiga hela meningar, som personen med demenssjukdom far bekriifta eller dementera.

Gott ledarskap i demensvarden
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Roéster

For att en person med en demenssjukdom ska f
mojlighet att sortera bland allt stoff som samlas i
hjdrnan krivs tid. Om samtalspartnern verkar stressad

férsvirar det mojligheten f6r den sjuke att finna ritt trad.

Nycklarna till ett gott samtal ér saledes #id och kunskap.

Nedan foljer ett samtal mellan Lena (underskéterska) och
Lars boende pa Sodergdrden, Bricke diakoni och en berittelse
om Karin.

LARS

Lena: Hur férindrades ditt liv sedan du fick din
diagnos?

Lars: Man kan ju skota sig sjilv o sa va’.
Lena: Var det svarare efter diagnosen?
Lars: (Tystnad)

Lena: Hur férindrades livet nir du flyttade in pa Séder-
girden?

Lars: Jo, det forindrades som si att jag fick ju en egen
telefon.

Lena: Fick du hjilp med det du behévde?
Lars: Ja.
Lena: Finns det nigonting du saknar hir?

Lars: Nej, jag har ju det mesta. Jag kan skota, gora det
jag ska gora.
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Lena: Du tycker det finns bra utrymme hir, du har ju
din ligenhet. . .

Lars: Jaa.

Lena: Hur ir det i allminna utrymmet, tycker du om att
vara dédr?

Lars: Ja.

Lena: 48:an som vi kallar det, vad tycker du om att gora
dir?

Lars: Jag tycker om att titta pa film. . ., titta pa film.
Lena: Vilka glidjeimnen finns idag?
Lars: Jo, det finns ju att man kan gi o handla.

Lena: Ja, det tycker ju du om. Brukar du fika nigon-
stans?

Lars: Jaa, (tystnad) ja.

Lena: Gor du det, var da?

Lars: Pi hotellet.

Lena: Som ligger hir i nirheten?

Lars: Jaa.

Lena: Trevligt! Vad dr det som fér dig att ma bra, Lars?
Lars: Man kan dricka kaffe!

Lena: Tillsammans med dom boende hir?

Lars: Tillsammans med dom som bor dir borta pa. . ..



Lena: Du menar dir borta dir du visade — pa hotellet?
Lars: Ja!

Lena: Just det, fir du kaffe hir nigon ging d4, tillsam-
mans med dom som bor hir?

Lars: Ja.

Lena: Vad tycker du om det da?

Lars: Ja, det ir bra (glad rost).

Lena: Hur vill du att personalen hiir ska vara da?
Lars: Jag tycker att dom skoter sig bra tycker jag!
Lena: Du har inget att klaga pi da?

Lars: Nii.

Lena: Ar det nigot mera du énskar att vi kunde géra, vi
som jobbar hir?

Lars: Ja, man kan ju ha sina hir resor, kan man ju ha.

Lena: Det ir sant Lars, det vore trevligt! Tycker du om
nir det hinder mycket hir, nir det dr aktiviteter, eller vill
du ha lugn o ro?

Lars: Jag tycker om aktiviteter!

Lena: Ja, det vet jag ju egentligen, det dr sant! Vad dr
viktigt f6r dig som du har det idag?

Lars: Viktigt att man skéter det som man ska gora.

Lena: Ja, du skéter ju en del saker hir har jag hort. Du
dukar. . .

Roéster

Lars: Ja, man ska duka dir borta pd 48:an.

Lena: Precis, det ir ett bra jobb! Hjilper du till med
tvitten ibland?

Lars: Jaa, tvittstugan!

Lena: Skulle du vilja géra mera saker?

Lars: Ja, jag hjilper till med tviitt o si.

Lena: Precis, du gillar kanske att halla pa i tvittstugan?
Lars: Ja (glad rost).

Lena: D3 fir jag tacka for den hir intervjun!

Lars: Ja a (glad rost).

Gott ledarskap i demensvarden
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Roéster

KARIN

Karin, 60 ér, fick sin diagnos Alzheimers sjukdom for
ungefir tre ar sedan. Maken Bertil tog under flera ér
hand om och stéttade sin fru. Men nir Bertil fick en
stroke blev det svirt for honom att fortsitta mota Karins
behov. Han tyckte att det kiindes vildigt motstridigt.
Han var sé fruktansviirt trétt, arg och frustrerad att det
gick ut over Karin. Nir Karin lade fjirrkontrollen i den
varma ugnen eller nir hon gick ut pa stan och forirrade
sig blev han forgrymmad. Det var ju inte si hir livet var
tinkt att bli. De skulle ju njuta av en alderdom tillsam-
mans. Frustrationen Bertil kiinde gjorde att han kunde
ryta at Karin och till och med ta henne hirt i armen.
Han laste ytterdorren for att hon inte skulle ga ut och
férirra sig igen. Han satte upp regler f6r henne — allt
for att skydda henne. Det kindes jobbigt for Bertil.
Samtidigt ville han till varje pris stétta sin stora kirlek.
De hade ju lovat varandra evig trohet. Det kiindes bra
inom honom att fi stétta sin fru, nu nir hon behévde
honom och det kiindes bra for Bertil att vara behévd.

Under senare tid forstod Bertil att det inte lingre var
hallbart f6r honom att stétta sin fru i hemmet. Han
behovde fi hjilp. Dirfér vinde han sig till kommunen
och fick dir kontakt med en bistindshandliggare. Strax
ddrefter hade Karin fitt en plats pa ett sirskilt boende.
Bertil kiinde starkt att han svek sin fru da han ansokt om
plats pa ett sirskilt bonde. Han hade ju lovat henne att
for alltid finnas vid hennes sida och stétta henne i allt.
Karin grit mycket och sa till Bertil att hon verkligen inte
ville flytta till ett annat boende, for henne var det vikti-
gaste att fi bo kvar hemma.

S4a kom dnda den dagen da Karin flyttade in pa ett
sirskilt boende. Karin grit. Och Bertil grit. Térarna ville
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inte ta slut. Var detta verkligen ett bra beslut? Karin hade
fatt en kontaktperson pd boendet som stéttade henne
lite extra nu nir hon var sa ledsen. Aven ovrig personal
brydde sig om henne och frigade om hon ville vara med
nir det hinde nigot. Karin fick vara med nir det kom
nagra musikanter och musicerade, hon fick vara med

och baka fédelsedagstarta till en granne som skulle fylla
ar. Men det Karin tyckte mest om var nir virdhunden
Lollo kom pa besck. De kunde ta linga hirliga prome-

nader tillsammans.

Efter tre méinader var det dags att félja upp Karins
vistelse pa boendet. Bertil, deras barn och bistindshand-
liggaren var pa plats pa boendet for att triffa kontakt-
personen och utvirdera manaderna som gitt. Under
motet framkom att Karin inte var ledsen och grit sa
mycket lingre. Hon hade inte lingre nigon hemling-
tan eftersom hon hade mycket att géra pa boendet.
Dessutom hade hon fatt vinner pd boendet. Karin
verkade mycket gladare och "friskare”, hade littare f6r
att fokusera pa tva saker samtidigt och verkade inte lika
kinslig for yttre paverkan. Dessutom var det mycket
littare att bibehilla en konversation med henne. Hon
madde bra, Bertil midde bra och deras barn madde bra
over den forindrade situationen.

Nu har Karin bott pd boendet i fem ménader. Det ir
svirt f6r henne att hitta orden, men med kroppssprik
och 6vertygande mimik kan hon visa att hon nu trivs
ganska bra pa boendet. Hon har éterfatt en styrka att fa
vara den hon ir, bortom sjukdomen.

Text: Anna Jonsgarden
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VAGEN TILL
EN BATTRE DEMENSVARD
GAR VIA CHEFEN

Ar2011 gav Vinnova, Motesplatsen for sociala innovationer, Malmé hogskola i uppdrag att arbeta med innovationer
inom #ldreomridet. En uppgift bestod i att pa fem orter i Sverige, i workshopform, lyfta fram problemomriden utifrin

dldre personers vardag.

Workshopgruppen 1 Goteborg fortsatte att triffas nir uppdraget var slutfort. Fér gruppen blev snart den sjilvklara
fragan: Vilken ér den bista vigen att forbittra demensvarden i Sverige? Det var da som hypotesen tog form: Vigen till

en bittre demensvird gir via chefen.
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Bakgrund

Gott ledarskap i demensvirden

Avret efter bildades den ideella foreningen med namnet
Gott ledarskap i demensvarden. Vi upptickte att det
inom demensvirden rider stora variationer avseende
virdens kvalitet. Via media fdrmedlades bilder och
berittelser om bottennoteringar inom vérd och omsorg.
Debatten var vilbehovlig men skapade ocksi oro och
ridsla. Vi ville bli en motvikt till den negativa bilden av
svensk demensvird.

Lyfta goda exempel

Var ambition blev att lyfta fram goda exempel pa en
vird som fungerar. Vi ville skapa férebilder och visa pa
att det dr mojligt att ge god vard under ridande férut-
sittningar. Vi ville synliggora de osynliga vardagshjiltar
som gor ett virdigt liv méjligt f6r den demenssjuke. I
vér lingsiktiga vision ingir ocksi att personer som lider
av en demenssjukdom skall komma nirmare samhillet
och att demensboenden inte blir isolat utan platser som
besoks av manga. Med ett sadant perspektiv blir chefen
en nyckelperson.

Stipendiet som syns

Foreningen Gott ledarskap i demensvarden vill premiera
den goda chefen genom ett stipendium. Ambitionen ir
dirfor att drligen dela ut ett stipendium till ett virde av
100.000 kronor till forsta linjens chef i demensvarden.
Stipendiet skall anvindas till stipendiatens personliga
utveckling. Vi gér en utvecklingsplan tillsammans med
stipendiaten. Vi soker passande mentorer och utbild-
ningar som foretag dr beredda att sponsra. Detta bidrar
till stipendiets virde. Vi 6nskar ocksa att stipendiaten
f6r sin egen utveckling och férkovran soker sig till nya
sammanhang och milj6er.

Gott ledarskap i demensvarden

Finansieringen av det drliga stipendiet sker uteslutande
genom géavor frin enskilda. Foreningens medlemmar
arbetar ideellt med foredrag och bedriver pa det siittet
bade insamlingsverksamhet och opinionsbildning
kring det goda ledarskapet inom demensvirden. Det
bemdtande och stéd vi har fitt 1 vira externa kontakter
ir oerhort positivt.

Nominering och val av kandidater
Nominering av kandidater sker pa olika sitt. Medarbe-
tare pd en avdelning kan nominera sin chef. Anhériga
kan nominera en chef som de upplever stir for ett gott
ledarskap. Politiker och fértroendevalda kan nominera
nagon som de ser gor ett gott arbete. En 6verordnad
chef kan nominera sin enhetschef med tanken att ett
stipendium skulle vara ett bra sitt att uppmérksamma
den goda medarbetaren. Ja, till och med en enhetschef
kan sjilv limna in sin intresseanmailan: "Jag gor ett gott
jobb, jag vet det. Jag ir vird detta stipendium!”

Uttagningen av den biista forsta linjens chef ir ett
stimulerande projekt. Varje ar fascineras vi 6ver hur
minga duktiga ledare som finns och som inte alltid far
den uppskattning eller uppmirksamhet de fortjinar.
Uppdraget iir samtidigt svirt. Till sist giller det att
bedoma vem av alla dessa goda ledare som ér den som
bist kan tjina som forebild for andra.

Forebilder behovs

Genom nomineringarna har vi fitt manga goda exempel
pa ett gott ledarskap. Ledare som tillsammans med sina
medarbetare skapar hogkvalitativ vird och omsorg. Vi
tyckte oss ana ett monster som kom igen hos skickliga
ledare. Hur skulle vi kunna fordjupa oss i dessa ménster
och beskriva de goda forebilderna? Det var fragan vi
stillde oss.



Projektmedel frin Solstickan

Solstickan hade 2017 de dldre i virt samhiille som ett

av sina fokusomraden. Vi sokte projektmedel f6r att
térdjupa oss i de monster vi anade och for att beskriva de
goda forebilderna. Glidjen var stor nir vi fick ett positivt
besked pa vir ansckan om ekonomiska medel for att
dokumentera virt arbete.

Form och uppligg

Inom styrelsen diskuterade vi form och uppligg for
projektet. Vi fastnade for att dokumentationen skulle bli
i bokform. Sirskilt portritten av cheferna skulle ha en
central plats. For att ssmmanhanget skall vara klart for
lisaren beskriver vi 1 boken forutsittningar och krav i
uppdraget att leda demensverksamhet. Avslutningsvis ir
véir ambition att lyfta fram vira slutsatser kring ett gott

ledarskap.

Arbetsgruppen kring boken bestar av Bo Eek, prist,
Claes I Helgesson, ingenjér och anhorig, Anna
Jonsgirden, enhetschef och lirare, Lena Larsson,
psykolog och anhérig, och Marianne Melkersson, geri-
atriker. Till gruppen knét vi som redaktér Eva Staxing
och fér produktion Billes tryckeri med Angelica Palme

som grafisk formgivare.

Ord att stava pa

Ord viicker alltid kinslor och det ir ibland svart att hitta
de ritta orden. Precis som det ir svart for den som ir
demenssjuk att hitta ritt i en ny verklighet, d4 det man
lirt sig tidigare inte lingre fungerar. Underrubriken "Nir
den enda viigen att gi ir vilse” fanns tidigt med 1 vart sitt
att formulera oss. Vir forsta trycksak hade detta tema.

Vad skall vi kalla den som bor pa ett demensboende?

Runt om i Sveriges kommuner finns en bred flora. Nigra

Bakgrund

exempel dr brukaren, den boende, hyresgisten, eller bara
gisten, pensioniren, mer sillan den demenssjuke. Ibland
hér vi i samtal personer som anvinder begreppet "den
demente”. Si kan man inte siga, lika lite som man kan
siiga "cancern” om den som ir cancersjuk. I denna bok har
vi valt att genomgiende anvinda begreppet "den boende”,
férutom i intervjuerna.

Fér vem ir boken skriven?

Boken vinder sig i férsta hand till dig som leder eller
ingdr i den dagliga demensverksamheten. Vi hoppas att
boken skall stimulera dig i ditt arbete. Vi riktar oss ocksé
till politiker och fértroendevalda, som har till uppgift att
ge forutsittningar f6r en god demensvird. Men ocksa
lika mycket till den som ir intresserad av denna form av
vérdfrigor. Kanske dr du anhorig eller har sjilv nyss fatt
en demensdiagnos och vill veta mer. D4 hoppas vi att
boken kan tillféra nigon ny aspekt till dig.

Till sist en tanke

Omridet kommer att viixa eftersom vir befolkning ckar
bade i antal och i dlder. En gemensam erfarenhet av vért
arbete kring det goda ledarskapet i demensvérden har
varit det nya synsiittet pi den demenssjuke. Det giller att
hitta det som ir friskt och virda och utveckla detta. D4
héjer vi minniskovirdet hos personen och dirmed ocksa
virdens kvalitet. D4, "nir den enda vigen att gi ir vilse”
finns det férhoppningsvis nigon som gir jimte den
demenssjuke och tillsammans soker de det friska i livet
och i en god demensvird.

Text: Lena Larsson och Bo Eek

Gott ledarskap i demensvarden
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FORENINGEN

* GOTT LEDARSKAP -
I DEMENSVARDEN

Foreningen Gott ledarskap i demensvarden
vill stodja ledarskapet inom demensvérden i Sverige.
Detta sker bl. a. genom att drligen utdela ett stipendium till en forsta linjens chef i Sverige.

Foreningen ér 6ppen for var och en som vill bli medlem.
Medlemsavgiften dr 150:-/4r.
Foreningens styrelse har sitt site i Géteborg.

Foreningens ekonomi bygger uteslutande pa géavor,
i férsta hand fran enskilda personer men ocksé frin féretag, institutioner och organisationer.

Till alla som bidragit och fortsittningsvis bidrager kiinner vi stor tacksamhet.
Utan gévor ir vir stipendieverksamhet inte mojlig!

Genom ett storre ekonomiskt bidrag
frin Foreningen Solstickan har det blivit méjligt att publicera denna skrift.
Stort tack!

Vira stipendiater blir "ambassadérer” tor féreningen
och anlitas i olika sammanhang som féredragshillare.
Hirigenom kan féreningen fora ut inspiration till ett gott ledarskap.

Mer om féreningen finns att lisa pa hemsidan www.gottledarskap.nu.
Hir presenteras fortlépande ny information,
aktuella linkar till forskning och nyhetsfldde rorande demensfragor.

Foreningens bankgiro 446-3139.
Stipendiemedlen f6rvaltas av Bricke diakoni.

Organisationsnummer: 802473-3175

Gott ledarskap i demensvarden
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Stipendiat 2015

OMSESIDIG TILLIT

Ett tydligt ledarskap, 6msesidigt fortro-
ende och allas kiinsla av sammanhang

ir nagra av de ingredienser Pia Sjolund
fran Visteras virderar hogt i sin roll som
ledare i demensvirden.

Pia Sjolund sjuder av engagemang och papekar snabbt
att det hir att vara ledare inom demensvirden ir ett av
de mest meningsfulla jobb man kan ha.

— Det dr utmanande och ménga ginger vildigt tufft
och samtidigt berikande eftersom man kinner att man
bidrar till att gora virden for demenssjuka bittre, men
ocksa for att man fir andra minniskor att férsta hur
viktigt det hir jobbet ir, siger hon.

Hon beskriver sig sjilv som en person som ér bra pa

att skapa relationer och med en stor respekt fér andra
minniskor. Hon dr man om att dela med sig av bide det
hon gjort bra men ocksd av sina misstag.

Gott ledarskap i demensvarden

— Minga ir ridda for att siga och gora fel, men det ir
det vi viixer av, konstaterar hon.

Otaligheten gor att hon egentligen vill att saker ska ga
snabbt, men insikten om att ska man lyckas fi med sig
andra minniskor maste man stanna upp och vinta in
ovrig personal i arbetslaget. Det innebir att hon inte
lingre fattar beslut enbart pi kinsla och hon vet att
delaktiga medarbetare som fir vixa och ta ansvar ger
mer engagerade medarbetare.

Synen pa makt

Pia Sjolund viirjer sig starkt mot ett toppstyrt ledarskap
och har heller inget behov av att visa sig 6verstilld sin
personal. Trots det dr hon vil medveten om att det i
ledarskapet finns en maktbalans. Dirf6r dr synen pa
maket vildigt viktig. Den makt man har som ledare och
chef miste f6rvaltas pi ett 6dmjukt sitt och med en syn
pa alla minniskors lika virde oavsett vilken yrkesroll
man har i livet. Den kan omedvetet missbrukas.
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— Om man forvaltar makten pa fel siitt 4r man kord,
siger hon allvarligt.

Pa plats pa Kulturhuset i Stockholm denna ruggiga och
regniga januaridag blir hon snabbt engagerad och visar
tydligt att det hir 4r ett imnesomrade hon beharskar vil.
Hon ir eftertinksam men svarar trots det snabbt. Flera
av fragorna har hon funderat mycket pd. Och kanske
blir det sd nir man har ménga parter att ta hinsyn till;
den demenssjuke, deras nirstiende, medarbetarna och
uppdragsgivarna. Hennes ledarfilosofi handlar om att
skapa en 6msesidig tillit till minniskorna pa alla dessa
nivier. Hon tror att det ir det absolut viktigaste for att
ni ett framgéingsrikt ledarskap.

Kinslan av sammanhang

Ofta ir demenssjukdomen kopplad till sorg, frustration
och ridsla — framforallt hos de som frimst dr drabbade
— den sjuke och de niirstiende. Trots det, menar Pia, slar
manga minniskor bort tanken pa sin egen alderdom
med motiveringen att den kinns alltfér avligsen. Det
térvanar henne. Fragan om alderdom och demens ér en
viktig samhillsfraga d4 manga drabbas antingen person-
ligen eller genom att anhériga insjuknar.

— Vi som bor i Sverige idag ska inte behéva vara ridda
for att bli gamla, inte vara ridda for dlderdomen. Men
jag tror ménga ir det. Det handlar vildigt mycket om
minniskors virde i stort, siger hon och stiller en retorisk
fraga: Ar ett barn som ska bérja pa forskolan viktigare dn
Arne som ska flytta till ett dldreboende?

Pia Sjolund har stindigt begreppet £asam med i sitt sitt
att handleda personal. Ett begrepp som myntades av den
amerikanskfodde sociologen Aaron Antonovsky vars
filosofi kring hilsa handlar om en ménniskas kinsla av
sammanhang. Hon menar att om personalens insikt om
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att arbetet i demensvarden handlar om si mycket mer dn
rena klidder, mat, en dusch och frisk luft fir man ocksé
en helt annan bild av sitt uppdrag.

— Det 6kar férstéelsen f6r vad man sjilv kan bidra
med f6r att den demenssjuke ska fa ett bra liv, sidger hon.

Hon 4r noga med att podngtera att om man tar ett jobb
inom demensvirden for att man behover pengarna

kan man lika girna gora nigot annat. Likasid om man
stindigt gniller. Da dr virden inte ritt stille f6r den
personen. Hon menar att ett jobb i virden inte ir som
vilket jobb som helst. Hir handlar det om att vilja andra
minniskor vil och se att den hir gruppen av midnniskor
ir viktig - den som inte alltid kan géra sin rést hord.

Forhindra osikerhet

Att vara sann mot sig sjilv och inte forsoka vara ndgon
annan ir en viktig del i en ledares trovirdighet. Genom
sitt eget engagemang tror Pia Sjolund att hon smittar
andra. Att ha samma energi och mél i en verksamhet gor
att resultatet kan bli hur bra som helst.

— Vi sjilva viljer hur bra det kan bli utifran hur vi
tinker. Jag som chef ger forutsittningarna men det ir
personalen som bestimmer vilket fokus de ska inta och
om vi ska ha arbetsgliddje hir, menar hon.

Som chef dr hon noga med att férhindra spekulationer.
Dirfér dr information och kommunikation viktigt. Ett
otydligt ledarskap skapar f6rvirring och da dr det risk for
ryktesspridning och osiikerhet. Det far dirfér inte ges
utrymme f6r méjligheter att feltolka. Fér att minimera
den risken papekar hon ofta for sin personal att "om ni
inte fitt informationen av mig si finns den inte”.

Ritt personal
Hon aterkommer ofta till att det dr den 4ldre personens



bista som alltid maste vara 1 fokus. D4 kan man inte
stoppa huvudet i sanden om en medarbetare beter sig
illa. Som ledare miste hon ha modet att med bibehillen
respekt for den andre viga ta de dir ibland obekvima
samtalen. Hon liter forstd att det dr en balansging. Visst
har det inneburit att hon bade tvingats siga upp medar-
betare men ocksi fitt medarbetare att komma till insikt
om att ett arbete inom véirden kanske inte ir nigot for
dem.

— Minniskor med empatisk nedsatt forméiga ska inte
jobba med ildre. Men 18sningen ir inte att tillsitta fler
minniskor i virden. Har man ménga men fel personer ir
det bittre med firre med ritt formiga, forklarar hon.

Hon vill att samhillet blir bittre pi att lyfta denna
yrkesgrupp som ofta bestér av ensamstiende kvinnor
som inte séllan tar extrapass. Risken med det ir att man
inte orkar. Pia Sjslund menar att lika viktig som 16nen
ar arbetsmiljon och att det ges tid till reflektion och
samtal i arbetslaget. Ofta gir jobbet och det privata livet
hand i hand. Mér man inte bra pi hemmaplan fir det
konsekvenser for jobbet. Ett tryggt arbetslag dir man
vagar vara sig sjilv och dir man stiller upp for varandra
dr viktiga bitar for att orka. Ansvaret for att bland annat
kunna kommunicera med den sjuke — som inte alltid har
spraket att gora sig forstdidd med — ligger pd personalen.
Medarbetarnas forméga att bade lyssna och kinna in #r
av storsta vikt. Ingen demenssjukdom 4r den andre lik —
allt beroende pa var i hjirnan skadan sitter.

Hon poingterar ocksé virdet av kontaktmannaskap

— att genom samtal och méjligheten att vara med den
sjuke kunna skapa sig en bild av vem personen var som
frisk. Hon pdpekar vikten av att vara kreativ och finna
16sningar pa ett problem som for den sjuke inte innebir
nigot som helst tving. Hon tar som exempel en man
som inte ville duscha. Nir man kom p4 att om mannen
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fick tviitta haret under kranen i tvittstugan och inte i
duschen gick allt littare.

Aterhimtning viktigt
En stor del av tiden inom demensvérden liggs ocksa pa
de anhoriga som inte sillan brottas med skuldkinslor.
— Vi maste bli bittre pa att forstd den sorg de kinner,
siger hon. En make eller maka som under ling tid har
virdat en anhorig dr ofta bide psykiskt utmattad nir
kontakten med vérden tas men ocksé fylld med skuld-
kinslor 6ver att inte lingre orka. Man kan ocksa ha
svirt att slippa kontrollen och lita pa att vi tar hand om
personen pé bista sitt.

Aterigen handlar det om tillit och fortroende. Att ha en
ddmjukhet infér anhorigas ibland negativa och aggres-
siva reaktioner och forstd att det egentligen inte ir riktat
mot henne eller hennes personal.

PERSONLIGT

Namn: Pia Sj6lund

Bor: Vasterds

Fick stipendiet ar: 2015
Alder: 45 ar

Viktigaste egenskapen hos en ledare inom
demensvarden: Att ha formdgan att skapa tillit och
relationer.

Motto: Ingen ska behdva vara radd for att bli gammal i
Sverige

Stipendiets betydelse: Jag har fatt bekréftelse pa att
min ledarskapsfilosofi leder at rétt hall och hur viktigt det
ar att synliggora den har yrkesgruppen.

Gott ledarskap i demensvarden
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Pia Sjolund sdger att som personal méste man vara
professionell och det blir man genom att vara trygg i sig
sjilv. I det ingar ocksi att stirka de nirstdendes kinsla av
att inte ha daligt samvete.

Hon poiingterar ocksé vikten av allas mojlighet till ater-
himtning.

— Man ser si mycket sorg och smirta men hir finns
ocksd mycket meningsfullhet, skratt och goda stunder.

Sjilv tar hon vara pi de smi stunderna och oroar sig inte
for vad som eventuellt kan komma att hinda, och hon
ligger heller ingen energi pi det hon inte kan péverka.

— Jag tror att mindfulness ir vildigt viktigt och att
torsoka se mojligheter istillet for problem.

Hon siiger att dven hon tidvis har haft svéirt att hilla
balansen mellan jobb och privatliv men att hon fatt hjilp
utifrin att sirskilja dessa virldar.

En bekriiftelse

Nir Pia Sjolund mottog stipendiet for sitt ledarskap
2015 arbetade hon sedan tre ar tillbaka som verksam-
hetschef pa Hagalidsgarden i Visteras. Stipendiet blev
en bekriftelse pd att hon ir pi ritt vig och gér négot bra
f6r andra minniskor. Hon har aldrig évergett sin ledar-
skapsfilosofi och stipendiet har gett henne styrka att tro
pa sitt ledarskap.

Gott ledarskap i demensvarden

Stipendiepengarna har anvints till en ledarskapsutbild-
ning for évergripande strategiska val och inriktningar
man som ledare och foretag bor gora for att fi en verk-
samhet som blir den allra bista f6r kunden.

I sin nuvarande yrkesroll som regional verksamhetschef
pa Norlandia Care, arbetar hon tillsammans i team
med bland annat arkitekter och byggherrar for att skapa
framtidens ledande #ldreboenden runt om i Sverige.
Dessutom ger hon inspirationsférelisningar for att
stotta och coacha andra chefer och medarbetare i deras
uppdrag, tinda deras engagemang och fi dem att kinna
att det de gor dr viktigt.

— Nu fir jag vara med och paverka i ett dn storre
perspektiv for att skapa ritt forutsittningar for alla,
konstaterar hon.

Text: Eva Staxdng
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Viktiga krav och metoder i demensvérden

VARDEGRUND

Forsta januari 2011 infordes i socialtjinstlagen foljande kompletterande virdegrund:
”Socialtjinstens omsorg om dldre ska inriktas pé att ildre personer fir leva ett virdigt liv och kinna vilbefinnande.”

Alder virderas och uppfattas olika i olika sociala
sammanhang och "gammal” ir att betrakta som ett
relativt begrepp. Aldrande ir en biologisk process men
ocksa en social konstruktion. "Det nya 70 ir det férra 50”
ir inte enbart ett fysiologiskt konstaterande utan likavil
ett synsitt pa en 70-dring.

Forr benimndes demenssjukdom som senilitet och sags
som en del av normalt dldrande och inte som sjukdom.
Synen pa demens och aldrande har varit och ér fortfa-
rande sammankopplat. Risken for sjukdom stiger med
6kande alder men ses inte som édldrande i sig, vilket
ibland demens gor.

Synen pa ens eget dldrande dr ocksd en viktig forutsitt-
ning for det egna agerandet. I virdegrundsarbetet ges
mojlighet att genom exempel bli medveten om det egna
synsittet och hur jag kan tinkas komma att agera.

Nir en person flyttar till ett vird- och omsorgsboende
ir sjukdomen si lingt gingen att symtomlindrande
likemedel har spelat ut sin roll. Kvar att erbjuda som
behandling dr bemétande. Bemétandets grund vilar pa
den enskilde virdarens virderingar och kunskaper.

Arbetsmetoder som {6ljt i virdegrundsarbetets spér
var personcentrering, levnadsberittelser, nollvision,
BPSD-register, ligaftektivt bemétande och pa senare
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tid utvecklandet av Personcentrerad dokumentation och
uppf6ljning (PDU). Innehillet i dessa arbetsmetoder var
inte nya men de erbjod en systematik som 6kade dess
tillimpningsbarhet.

Den som leder verksamheten far stérre mojligheter att
tillsammans med sina medarbetare skapa bittre kvalitet
och 6kad professionalisering. Men det stiller ocksa
storre krav pa ett aktivt ledarskap.

Nedan kommer en kortfattad beskrivning av dessa hjilp-
medel.

Personcentrering

Personcentreringen syftar till att skapa en god relation
mellan den boende och virdarna. En relation baserad pi
goda kunskaper och férstielse for personen ifriga och en
tormaga frin vardarna att ge stod. Det innebir ocksa att
relationen forindras i takt med sjukdomsférloppet.

Levnadsberiittelse

Levnadsberittelsen ir en frutsittning f6r personcen-
trering. Den tas fram tillsammans med den boende och
dennes eventuella anhériga. Berittelsen uppdateras di
ny viktig information kommer till. Den personal som
har kontakt med den boende tar del av berittelsen. For
ovriga dr den en konfidentiell handling.



Nollvision

Tving och begrinsningar inom véird och omsorg ir
inte férenliga med var grundlag. For att uppné nollvi-
sionen krivs ett forebyggande arbete si att behovet av
begrinsningar och tving inte uppstar. For den som lider
av sviktande kognitiv kapacitet blir den egna kinslan
dn mer ridande. Att da utsittas for tving paverkar
sjilvbilden, kinslan av vilbefinnande och méjligheten
till ett virdigt liv. Personcentrering, levnadsberittelser,
BPSD och lagaffektivt bemétande dr verktyg i detta
férebyggande arbete s att behov av begrinsningsatgir-
der inte ska uppsta.

BPSD - registret

BPSD ir en férkortning t6r Beteendemdssiga och Psykiska
Symptom vid Demenssjukdom. Benimningen "beteenden
som kan vara svira att tolka och férstd” anvinds dven
som rubricering vid anvindning av BPSD.

BPSD ir ett redskap for att 6ka personalens formaga att
forstd den boendes uttryck. Det dr ett nationellt kvali-
tetsregister som anvinds for att ta fram en bemdtande-
plan. Registret har fyra steg: observation, analys, atgirder
och utvirdering.

Viktiga krav och metoder i demensvérden

Lagaffektivt bemotande

Lagafttektivt beméotande dr en metod for hantering av
problemskapande beteende. Forhallningssittet har sitt
ursprung i arbete med barn och unga. P4 senare tid

har det dven bérjat tillimpas inom demensvérd. Det ér
metoder som ér utvecklade fér att hantera problemska-
pande beteenden pi ett etiskt forsvarbart sitt. Metoden
bygger pi att 6ka fSrméigan att inte trappa upp konflik-
ter, och om det gir fel kunna utvirdera orsaken och
minimera risken att det upprepas.

PDU

Genom att fokusera pé resurser och férmégor kan en
person bibehilla och ibland édven forbittra sin funktions-
térméga, trots en framskridande sjukdom. Personcentre-
rad dokumentation och uppfslining (PDU) ir ett utvecklat
arbetssitt som syftar till att finga och stirka personen.
PDU ir ett strukturerat arbetssitt dir I'T-st6d anvinds
f6r att underlitta teambaserad dokumentation, méjlig-
gora uppfoljning och forbittra kommunikation och
samverkan mellan professionerna.

Vi vill i avsnittet som f6ljer belysa hur nigra av hjilp-
medlen kan anvindas.

Text: Lena Larsson
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ATT FA BLI DEN MAN AR

Ruth drabbades av Alzheimers vid 57 érs alder. Hon var mycket trevlig och sofistikerad nir hon flyttade in hos oss.
Ganska snart gick hon lingre in i sjukdomen. Hon kunde inte lingre sjilv skéta sin hygien utan behovde stod i flera
moment. Ruth hade stark integritet. Dirfor var det svért f6r personalen att hjdlpa henne i hygiensituationer. Man
forsokte avleda och skimta medan man duschade henne. Denna metod gick allt simre. Snart svarade Ruth med att
hytta med knytnivarna. Det dréjde inte linge forridn hon tog stryptag och slog personalen si att de fick blamirken.
Medarbetarna méidde daligt éver situationen liksom Ruths make och Ruth sjilv.

Gott ledarskap i demensvarden

31



32

Viktiga krav och metoder i demensvérden

Ruth hade inte bra poing i BPSD-skattningen. Jag, som
chef, pipekade for personalen att tvings- och begrins-
ningsatgirder inte var férenliga med nollvisionen.
Medarbetarna kontrade med att da skulle omsorg vara
omojligt och att resultatet istillet skulle bli vanvard.

Situationen tirde pé flera av medarbetarna och vissa
slutade for att de inte orkade jobba med bakbundna
hinder. Personalen sig att Ruth behévde duscha och att
sd skedde genom fasthillning. De pipekade ocksa att
Ruth inte visste sitt eget bista. En metod som anvindes
var att, likt med ett barn, trésta henne efter duschen.
Men vad gav det for trygghet {6r Ruth? Ruth visste

mycket vil sitt eget bista - det var vi som inte gjorde det.
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Hon hade kontrollen

Nu bérjade detektivarbetet: Vi plockade éterigen fram
levnadsberdittelsen som Ruth och hennes make skrivit
vid inflyttningen till virt boende. Vilka nycklar kunde vi
hitta i den? I levnadsberittelsen framstir Ruth som en
person som gillar en ritt rd humor men hon gillar dven
att ha kontroll. Hon har aldrig tyckt om att duscha, men
brukade gi och simma varje torsdag med sina vininnor.
Vi fick héra om en grannverksamhet som hade badkar.
Vi bad att f boka in oss dir en dag i veckan. Vid byte
av skydd forklarade vi tydligt med kroppssprak och fital
ord vad det var vi tinkte géra, allt for att fa Ruth med pa
tiget.




Resultatet blev att Ruth upplevde att hon hade kontroll
dver situationen. Vi kartlade hennes beteende; vad hinde
innan beteendet uppstod och vilka atgirder hade satts
in? Har Ruth nyligen haft besok? Har hon itit ordent-
ligt? Varit pd promenad? Utifrén svaren pé frigorna
forsokte vi finna orsaker och tinkbara atgirder. Vi sokte

nycklar.

Ganska snart mirkte vi att om man var tvd personal inne
hos Ruth blev hon dnnu mer upprérd, men om endast
en person bistod Ruth och genom att tydligt forklara f6r
henne vad som pégick gick det bra. Personalen provade
att skimta pd det vis Ruth uppskattade. Till slut nidde
de framging.

Virdegrunden viktig

Man satte in olika insatser for att na bittre poing i
BPSD-registret. Insatserna foljdes noga upp veckovis
och pé en mer detaljerad nivd dag t6r dag. PDU-kart-
liggning visade pi alla Ruths egna resurser och vad
hon sjilv behévde for att mé bra, nigot personalen inte
hade sett di de var si fokuserade pa att hjilpa” henne.
Genom att utfora vissa aktiviteter sjilv, kunde Ruth
iterfd kontrollen 6ver situationen och dirmed minska
frustrationen. I detta fall duschandet.

Idag mar Ruth forhéllandevis bra. Hon far stéd av
personal som f6rstir henne. De har nimligen anstringt
sig for att hitta nycklarna f6r att na henne. Ruth kan
idag leva ett virdigt liv, utifrin den vuxna starka kvinna
hon 4r. Hon ir inget litet barn som ska tréstas. Hon

ir en vuxen kvinna som ska métas med respekt. Nér
hon fir det bemdtande hon ir vird kan hon viixa som
minniska.

Ruth ir en fiktiv person, med en sammansittning av
flera personer vi dagligen méter i vért arbete. Jag tror
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att manga kinner igen Ruth och de situationer som
kan uppsta. Syftet med vart uppdrag (alla vi som jobbar
inom vérd och omsorg) ir att stotta minniskor till

att blomma ut och fa bli den de egentligen ir, bakom
sjukdomen. Vi har en mingd verktyg till vart férfogan-
de. Virdegrunden hjilper oss att se minniskan bakom
sjukdomen. Aven dessa individer har ritt att kinna
virdet av att i vara ménniska. Levnadsberiittelsen hjilper
oss att forstd den enskildes bakgrund. Vad dr det som
gor att individen reagerar som hon gér? BPSD-registret
hjilper oss att prova insatser for att minska sjukdo-
mens negativa paverkan. Genom BPSD-registret kan
vi systematiskt kartligga sitt for att reducera ohilsa
hos den enskilde, for dkat vilbefinnande. Genom PDU,
personcentrerad dokumentation och uppféljning, kan
vi systematiskt kartligga individens resurser, fokusera
pa den friska minniskan vi har framfér oss och nyttja
hennes friska resurser for att ni 6kat vilbefinnande for
hela minniskan. Genom ett Zigaffektivt bemitande kan
vi méta minniskan pa ett plan ddr vi dr jimbordiga
individer i samspel med varandra.

Tack vare dessa verktyg kan vi skapa en helhet kring den
person vi har i uppdrag att méta - ett mote med den
friska minniskan bakom sjukdomen. Genom att stirka
identiteten och det friska kan vi 6ka individens vilbefin-
nande och denne kan ni oanad framging mot att ater fa

bli sig sjilw.

Text: Anna Jonsgarden
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BEJAKAR DET FRISKA

Att vara tydlig, fatta beslut nir man
maste och ha en genuin kinsla for
minniskor ir viktiga kvalifikationer
for en ledare, anser Kristina Nilsson
Lindstrom.

Skara, en av Sveriges éldsta stider, 4r tickt av sno och is.
Det dr inte mycket rérelse i stan denna tisdagsmorgon,
varken frin minniskor eller frin trafik. En initierad
skarakinnare berittar att risken att fi bilen lappad ir
som storst pa torsdagar da lapplisorna frin Skovde
kommer till stan. S man kan, i princip, stilla bilen var
som helst, menar han.

Tryggare och visare

Kiristina Nilsson Lindstrém ir enhetschef f6r hemvirden
och dagverksamheten i Skara kommun. Innanfér
viggarna pa hennes arbetsplats dr det desto mer rorelse.

Gott ledarskap i demensvarden

Det sjuder av aktivitet och snart vintar dagens forsta rast
for flera av medarbetarna.

Ar 2014 var hon den forsta stipendiaten att belonas av
toreningen Gott ledarskap. Och ledare har hon varit
linge — dnda sedan 1992. Mycket i hennes ledarstil har
forindrats sedan dess. Hon siger att hon dr mycket
tryggare nu in for 25 4r sedan.

— Jag har varit med om det mesta och ir nu mycket
lugnare. Man snackar om vishet, och nu ir jag mer vis,
mindre "pd” och har ett stérre lugn. Jag kan alltid relatera
till det virsta scenariot. Det finns inget som kan bli virre
in det som var virst, konstaterar hon och ler.

Hon siger att arbetet 1 demensvirden kriver ett stort
mitt av engagemang och en vilja att gora gott. Att ha
det totala ansvaret for personal, budget och verksamhet
stiller frstds krav pd henne. Alla delar ir viktiga och ska
ha sitt. Till det liggs det personcentrerade arbetet med
att férdjupa sig i brukarnas behov.
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Ett salutogent synsiitt

Egentligen ir ett gott ledarskap vildigt enkelt. I alla fall
i Kristinas 6gon. Det handlar om att ha ett salutogent
synsitt — att bejaka det friska, att ha personal som dr
delaktig och uppskattas f6r det de gér och att ge perso-
nalen frihet inom vissa grinser.

— Det finns ju ingen i personalen som frigar om de
kan vara lediga om de inte behover vara det. Likavil som
jag fragar om de kan komma in och jobba for att jag
behéver dem.

Kristina Nilsson Lindstrom siger att i grunden handlar
arbetet om att bejaka det som ér gott. Det dr ledstjirnan.
Och att lita pd och utveckla medarbetarnas f6rmégor,
som de kanske inte tror att de har.

Hon tror inte att man kan jobba som ledare inom
demensvirden pa distans, iven om man fér stunden
endast har administrativa uppgifter.

— Jag miste vara fysiskt nirvarande och tillginglig nir
personalen behéver mig, siger hon.

Och tillgiinglig dr hon. Di och di ringer mobiltelefonen
och hon fir svara pa fragor som ir viktiga f6r den som
sdker henne.

Hon siger att telefonen dr ett fantastiskt hjilpmedel,
men med 45 anstillda méste hon ha ett system som
fungerar f6r sivil henne som personalen som behéver na
henne.

Att ha ett salutogent forhéllningssitt handlar ocksd om
att planera in tider 1 kalendern. Hir och var siitter hon
streck 1 almanackan och hon undviker att skjuta upp
saker. Det senare dr ocksd nigot hon férsoker férmedla
till sin personal — att se till att veckans méten trycks
ihop till samma dag for att frigéra tid till det som verk-
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samheten i grunden handlar om. Men detta arbetssitt
forutsitter férstds att man jobbar i hemvarden och inte
pa ett boende.

Subtila uttryck sliter

Kristina Nilsson Lindstrom reser sig plotsligt for att
himta ett par av sina medarbetare. Det dr Tia Sadiku
och Bjérn Lindstrém. Tia har jobbat hir i sex ar och
Bj6rn knappa aret. De vittnar bida om att det tuffa 1
véirden ir bristen pi tid. Viljan att ge mer av sin tid men
vetskapen om hur virdefull den ir och att den ska ricka
till minga och mycket. En del brukare kriver ocksi mer
av socialt engagemang in andra. Kristina vill att nir
Tia och Bjérn dr hemma hos en brukare ir tydliga med
vilken dag som passar bittre for lingre samtal — kanske
nir de dr hemma och stidar hos den sjuke.

Bade Tia och Bjérn siger att en stor och tung del i
arbetet oftast inte dr den sjuke utan deras anhoriga.
Att fi en demensdiagnos pa en make, maka eller barn
kan ta sig uttryck som egentligen inte dr riktade mot
personalen. Sirskilt tungt dr nir de anhorigas frustration
over att situationen har blivit som den blivit gir ut 6ver
personalen. De anhoriga och brukarna lever i en krissi-
tuation och det kan ta sig uttryck som psykiskt tynger
personalen.

— Det ir det subtila klandret, himlandet med 6gonen
och utsattheten som sliter mer i detta yrke dn nigot
annat, siger Kristina.

Spegling av dagen

For att orka jobba i detta minniskotita yrke, ha kraft
att komma till jobbet dag efter dag, krivs att man har
stodjande samtal. Kristina har i personalgruppen infért
det hon kallar speg/ing — att vid dagens slut prata med
varandra om vad man sett, vad man tinker, vilka kiinslor



man har och hur dessa hanteras. Ett pass som inte bér ta
mer dn en kvart men som ses som vildigt virdefullt.

Kristina har sjilv vid ett sadant tillfille berittat om en
anhorig som avsig att polisanmila henne och ville veta
hur de 6vriga i gruppen sig pa saken. Att 5ppna sig med
sina svarigheter och visa sin egen sirbarhet och sina
tillkortakommanden ir viktigt i ett ledarskap. Hon siger
att det ér ett givande och ett tagande, men att hon och
hennes personal, trots olika funktioner i verksamheten,
sitter 1 samma sits. Manga har sjilv hamnat i liknande
situationer. Hon pépekar ocksé vikten av att inte gi 1
polemik med en anhérig. Dock finns grinser for vad hon
som chef accepterar och det ir nir personal utsitts for
sexuella trakasserier eller rasistiska tendenser.

— De hir frigorna diskuteras inte ens. Jobbar man for
mig har man mitt fértroende. I min verksamhet fir man
ha vilken hudfirg och religios tro som helst, siger hon
med eftertryck.

Olikheterna bland medarbetarna underlittar ocksi
arbetet av flera skiil. Bland annat nir det handlar om att
ta personal att jobba pa jul och pask, men ocksa att man i
gruppen kan tala olika sprik. Det sistnimnda inte minst
viktigt eftersom framtidens behov av bemanning inom
dldreomsorgen kommer att 6ka i takt med att manga fler
behéver plats pa ett boende.

— Och om man kinner sig beh6vd gér man ett bittre
jobb, konstaterar hon.

Drivkraft att gora skillnad

Kristina Nilsson Lindstrém siiger att som ledare ska man
vara tydlig, kunna fatta beslut och tycka att det ir roligt
att jobba med ménga minniskor. Hon #r 6vertygad om
att man kan tréna pd och lira sig att bli en bittre ledare.

Stipendiat 2014

— Det handlar om att jobba med de svaga sidorna i
min personlighet. Ar jag dominant miste jag jobba med
den biten f6r att kunna bli komplett. Kanske kan man
inte vara hur ung som helst, resonerar hon. Det handlar
mer om ledarskap én chefskap.

Nir samtalet kommer in pd begreppet makt skruvar
Kristina pi sig och konstaterar att hon inte dr bekvim
med ordet, diven om hon vet att hon som chef alltid har
den. Makten giller frimst att fi medarbetarna att gora
det de ska gora. Hennes egna drivkrafter handlar om att
fa gora skillnad.

— Att jag vet att om jag tar mig an ett drende si blir
det skillnad och i férlingningen bittre f6r brukaren. Och
vi maste tillsammans skapa och jobba med en gemensam
mélbild. Att ha en mélbild gér att man orkar f6r man vet
att det har ett slut.

PERSONLIGT

Namn: Kristina Nilsson Lindstrom
Bor: Gotene

Fick stipendiet ar: 2014

Alder: 62 ar

Viktigaste egenskapen hos en ledare inom
demensvarden: Att man har en positiv grundsyn och att
man tycker om manniskor och ar lika mot dem.

Motto: Att alla problem gar att |6sa.

Stipendiets betydelse: Ett erkdannande och en
bekraftelse pa att hennes ledarstil fungerar.
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Stipendiat 2014

I bérjan av sin karridr liste hon mycket for att forkovra
sig 1 dmnet ledarskap. Trovirdigheten och tryggheten
6kar genom kunskap.

Den tuffaste utmaningen fér henne som chef ir att fa
budgeten att g ihop. Hon kiinner dndi stéd uppifrin
och kan visa pi goda resultat.

— Men tid dr pengar f6r oss. Vi kan inte slarva bort
tiden utan miste se till att den anviinds pa ritt person
och riitt sak.

Trygghet i hemmet

Kristina Nilsson Lindstréom dr 6vertygad om att den
bista livskvaliteten for en demenssjuk dr att £ bo kvar i
hemmet sa linge som mojligt. Det ér dir grundtrygghe-
ten finns och sa linge man ir trygg hemma ska man fi
den hjilp man behéver dir.

Hon ir tydlig med att antalet personer som rér sig i
brukarens hem maste minska. Brukare som visar tecken
pa forvirring ska inte utsittas f6r fler minniskor — det
skapar bara stérre oro. Istillet f6r nattbemanning kan
man ha tekniska l6sningar for att inte stora nattsdmnen.

Anhoriga till den sjuke har stor betydelse. Utan dem ir
det oméijligt att virda nigon i hemmet. Dirfér dr det
ocksa viktigt att den anhérige har samma grundsyn som
Kristina och hennes personal.

— Ar de med oss ir det enklare. Men ir de inte det
faller en stor tyngd pa personalen och i férlingningen pa
mig. Om den anhérige och den demenssjuke har olika
syn ir det den demenssjukes rost som styr. De anhoriga
kan bli hur arga som helst, men vi maste vara den svages
rost, siger Kristina.
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Hon siiger att det ér viktigt att anhériga fortsitter med
sitt vanliga liv. Att sluta jobba eller sluta med sina fritids-
intressen ir inte aktuellt. Gor man det riskerar man att
hamna utan vinner och den situationen gagnar ingen.

Stipendiets betydelse
Kristina Nilsson Lindstrém dr glad over det stipendium
hon fick fér sitt ledarskap och hon ser det som ett erkin-
nande och en bekriftelse pa att hennes ledarstil fungerar.
— Det behéver inte vara si mirkvirdigt. Det handlar
om att f4 medarbetare att se samma malbild som jag
sjdlv gér och att fi dem att gora stordad fast de kanske
inte forstitt att de gjort det, siger hon avslutningsvis.

Text: Eva Staxdng



NOMINERADE CHEFER

Nagra nominerade kandidater valdes ut for mer djupgiende samtal pa plats
pa sina arbetsplatser. Det fysiska mitet sinde starka signaler om eldsjilsdrivet.
Och cheferna hade skapat miljoer dir de boendes behov var tydligt i centrum.
Marianne Melkersson och Lena Larsson reste runt och samtalade.




Morvarid Moaven

Bussen stannar vid héllplats Stora Skondal strax
soder om Stockholm. Omradet éir som en hel
stadsdel med bade stad och landsbygd. Informa-

tionstavlan berittar om alla hus pa omridet.

Bjorkgarden, dit jag dr pa vig, ligger lingst bort i
omradet och har nummer 9. Det ir ett symmetriskt
enplanshus med en avdelning pa var sida. I dérren méter
Morvarid Moaven. Hon hilsar mig vilkommen och
bjuder mig att stiga in pa hennes tjinsterum. Strax har
jag en kopp rykande te framfor mig.

Jag ber Morvarid beritta hur det kom sig att hon ér chef
over ett demensboende och en dagverksamhet for yngre
personer med demenssjukdom. Kirleken fick henne att
limna hemlandet Iran, ett yrke som konstnir och bege
sig till Sverige for att gifta sig. Att limna sitt land 4r ett
stort uppbrott i livet och £6r Morvarid blev det én storre
dd hon dven beslét att byta yrkesbana. Hon utbildade sig
till sjukskoterska pa Stora Skondals 4-ariga utbildning.
Direfter blev hon chef inom édldreomsorgen och fick
erbjudande om att pd Stora Skondal starta en verksam-
het f6r unga med demensdiagnos.

Det var ett uppdrag frin grunden. Etapp ett bestod

1 att renovera och iordningstilla huset dir verksam-
heten skulle bedrivas. Den grupp av medarbetare som
tidigare jobbat i huset hade lofte att jobba i den nya
verksamheten. Hon var tydlig med att arbeta med yngre
med demens innebir risk att utsittas for hot och vild.
Den som vill jobba diir méste ta stillning till det. Nir
Morvarid sokte medarbetare letade hon efter personer
med erfarenhet av arbete med yngre personer med
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demens. En avgorande faktor var deras formaga att se
personen och inte sjukdomen. Vid starten fanns en
Silviasjukskéterska pd enheten. Teamchefen och sjuk-
skoterskan hade tidigare erfarenheter av malgruppen.
Stora Skondal dr en idéburen organisation och Morvarid
tog hjilp av sina medarbetare och satte ihop en budget.
Intikterna kan variera kraftig beroende pa hur méinga
boende dir dr. Kostnaderna dr svérare att paverka och en
stor post dr personalkostnader. Bjorkgarden har hitintills
ingen personalomsittning och sjukfrdnvaron ir i det
nirmaste obefintlig. Den laga sjukfrinvaron innebir att
personalen mér bra och det skapar trygghet och konti-
nuitet for de boende.

Ett gott rykte 6kar forutsittningarna for full beligg-
ning. Och i dagsliget dr boendet fullbelagt.

Morvarid pratar sillan ekonomi med sina chefer. Krav
pa sparande uppifrin har aldrig férekommit. Hon har
sina ramar och fértroendet att skota verksamheten.

Det idr inte bara boendet som ligger inom Morvarids
ansvar utan ocksd dagverksamheten Dagliljan f6r samma
malgrupp. Nigot korttidsboende finns inte pa Stora
Skondal. Hon ér heller ingen vin av den tanken. Hennes
erfarenhet ir att det édr férvirrande att bo pa tva stillen.
Hon virnar istillet tanken att de boende, i man av vilja
och f6rméga, ska stodjas i att delta i aktiviteter som
personen tidigare haft intresse av.

Morvarid nimner att kommunernas kunskap och
erfarenheter sinsemellan dr olika nir det giller unga
med demenssjukdom. Nir en ung minniska drabbas av
demenssjukdom ér det mer dramatiskt och komplext



dn nir en éldre gor det eftersom fler i omgivningen
paverkas. De yngre ér mer fysiskt aktiva och det kan
ligga nira till hands att vara utitagerande. Det finns
stora individuella variationer och forstis ett stort sorge-
arbete. Dirfor dr gedigna levnadsberittelser viktiga. For
anhoriga dr det viktigt med en och samma kontaktper-
son. En person har stérre méjligheter att f6rstd och sitta
sig in 1 den sjukes nitverk. Och kontaktpersonen kan
dirigenom skapa fortroende i det omgivande nitverket.
De anhériga behover mycket stéd for att komma vidare.

"Hur dr du som chef” frigar jag. Morvarid ser fundersam
ut och siger att hon helst vill se sig som ledare och inte
som chef och att hennes medarbetare ska kinna hennes
nirvaro och veta att hon stéttar dem i deras arbete. Och
fokus pd teamarbete ir viktigt. Det gér inte att vara ridd
pa sin arbetsplats. Hon siger att arbetet med personer
med demenssjukdom har utvecklat henne som person.
De anhériga bir pa mycket lidande och hon ér tacksam
for att kunna hjilpa. Som person dr Morvarid resulta-
tinriktad och funderar alltid pa hur saker kan forbittras.
Ett exempel pa det dr nir en av de boende var i behov

av inkontinensskydd. Mannen ifriga delade inte perso-
nalens uppfattning vilket begrinsade mojligheten att
vintertid vistas utomhus négra lingre stunder. Personalen
dépte dd om inkontinensskyddet till vinterkalsonger

och lade dem i det vanliga klidskapet. Di fungerade det
bittre.

Titel och alder:

Verksamhetschef Bjorkgarden och Dagliljan,
Stora Skéndal, 47 ar

Huvudsaklig utbildning:
Specialistsjukskoterska inriktning dldreomsorg
Blev chef:

Ar 2014

Antal direkt understillda medarbetare:

28 personer

Vision for framtiden:

Att utoka platserna pa Bjorkgarden och
Dagliljan for att kunna beméota behovet som
finns av boende fér yngre personer med
demenssjukdom och underlitta f6r bide den

drabbade och deras anhériga.

Text: Lena Larsson

Gott ledarskap i demensvarden

41



Ann-Christin Ericson

Ann-Christin Ericson méter upp med ett vinligt
och villkomnande leende i entrén till Akerhus
idldreboende i Viistra Frolunda, Géteborg. Boendet
har 6ppna ytor och ger en upplevelse av rymd. Det
ar moblerat i smagrupper med sittplats och bord.

Det dr fredag eftermiddag och manga av husets invinare
lyssnar intensivt till den dragspelsmusik som ljuder

i lokalen. Tre chefer ansvarar for dryga hundratalet
personer som bor hir. Ann-Christin var med om att hir
starta ett sirskilt boende f6r déva med demenssjukdom,
men har nu bytt inriktning och ansvarar istillet f6r tva
vanliga demensenheter samt nattpersonalen och admi-
nistrativ personal.

Vi foljer Ann-Christin in pd hennes arbetsrum som
ursprungligen varit en ligenhet. Hon har varit chef hir

i snart sjutton dr och upplevt hur forutsittningarna for
och kunskapen om demensvarden har forindrats. Kraven
pa att f6lja med i forskning och samhillsutveckling ir
sjilvklara f6r Ann-Christin. For att omsitta detta i verk-
samheten krivs stindig utbildning av personalgruppen.

Grunden f6r hennes ledarskap pa Akerhus ir att vara
med pa alla ankomstsamtal nir det kommer nya boende.
Detta for att oka forstdelsen for vilket liv personen har
levt innan sjukdomen férindrade tillvaron. Processen
att knyta an till de boende bérjar dir. Men hir etableras
ocksi kontakten med nirstiende, vilket underlittar f6r
dem att vid behov komma med synpunkter till henne
som chef. Kontaktpersonen som ansvarar f6r att den
overenskomna genomférandeplanen f6ljs fir ocksé stod
och trygghet genom Ann-Christins medverkan. Det
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blir betydligt littare att stodja omsorgen av de boende
vid eventuella framtida komplikationer om hon redan
fran borjan har lirt kinna varje person. En pagiende
dialog med de boende hyjilper till att fortlopande iden-
tifiera behoven. Nirstiende behéver ocks stod om den
sjuke plotsligt blir utagerande pé olika siitt, vilket ibland
férekommer nir sjukdomen fortskrider. Fér Ann-Chris-
tin dr kontakten med de boende betydelsefull ocksa

pa det personliga planet. Den ger energi och kiinsla av
meningsfullhet.

Den linga kontinuitet som Ann-Christin Ericson har

i sitt chefskap skapar extra goda méjligheter att bygga
upp en langsiktig tillit hos personalen. Hon skapar
trygghet genom att betona lugn och tilamod. Medar-
betarna bygger pa samma sitt upp sina relationer med
varandra. Med tillit kan man tillsammans lyckas med
svira uppgifter. Trots den ¢kande administrationen kan
Ann-Christin vara en nirvarande chef pi avdelningarna
och sitter ofta dir med sitt datorarbete. Hon vill vara
ett foredome i bemétande och omtanke genom att sjilv
vara med i vardagsgemenskapen. Nir hon fick ett extra
chefskap pa sin lott blev det uppenbart hur svirt det var
att leda i en grupp dir uppbyggda relationer saknades.

Det finns en 6kad kinslighet hos de boende pa grund
av den sviktande forstielsen f6r omvirlden. Detta méste
personalen hantera. Det kriver en jimn och hég kvalitet
1 personalgruppen. Ann-Christin framhaller att den
som jobbar hir maste ha 6ga for andras behov, vara
forutseende, flexibel och liksom kunna ”se runt hérnet”.
Det handlar om att vara lite av en tusenkonstniir.
Medarbetarna miéste ocksd kunna behalla lugnet, sjilva



vara 1 balans och uppleva glidjen av att finnas som stod.
For att kunna gora ett bra jobb férutsitts att man har
en grundliggande utbildning i demenssjukdomar och
att chefen bekriftar och visar uppskattning gentemot
medarbetarna. Det sistnimnda férséker Ann-Christin
ta fasta p4, bland annat med ett personligt julkort, men
ockséd genom att lata medarbetare fi dka pd konferens.

Ann-Christin Ericson har en mycket bred bakgrund
med erfarenhet av att vara rektor f6r en forskolelirar-
utbildning i Tanzania, en rad universitetsutbildningar
inom juridik, bistindsbedémning, folkhilsa och organi-
sation samt ledarskapskurs inom vird och omsorg. Hon
har erfarenhet som enhetschef f6r gruppboende f6r unga
med funktionsvariationer, men ocksi inom hemtjinsten.
Allt detta sammantaget ger en forutsittning for henne
att ha ett tryggt ledarskap och en tydlighet i sin roll
som chef. Hon vill leda med virme och vinlighet och
skapa ett klimat for vixande. For framtiden hoppas hon
att resurserna skall vara mer stabila s att boendet kan
fortsitta att utvecklas.

Titel och alder:

Enhetschef, 62 ar

Huvudsaklig utbildning:

Forskollirarexamen (1978), sedan 1997
universitetskurser inom utredning och
bistindsbeddmning, organisation, ekonomi,
projektledning, juridik, folkhilsa samt "Leda
inom vérd och omsorg”

Antal ir som chef:

Totalt ca 30 ar. Pa Akerhus 117 ar

Antal direkt understillda medarbetare:

Ca 40 medarbetare

Vision for framtiden:

Fortsatt utveckling av boendet — girna med fler
husdjur. Medarbetare /medledare som utvecklas
och viixer. Onskar ocksa fler resurser till dldre-
omsorgen!

Text: Marianne Melkersson
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Ulla Rova

Redan som ung inspirerades Ulla Rova av att ta
hand om ildre, bland annat genom sina kontakter
med far- och morférildrar. Och det blev ocksa

hennes bana i livet.

Nir hon efter manga ér som chefi hemtjinsten och
som vérdlirare i fjorton ar ville tillbaka till det dagliga
motet med minniskorna inom vird och omsorg, visade
det sig att ett korttidsboende fyra mil frin Luled ar 2013
behovde en chef. En tjinst hon sokte och fick.

Arbetet med att forma ett team tillsammans med sjuk-
skoterska, underskoterska, sjukgymnast och arbetste-
rapeut som tillsammans bedémer och forsoker 16sa de
boendes behov pi bista sitt var viktigt f6r henne. Trots
att korttidsboendet var mycket omtyckt avvecklades
det efter ett par 4r, bland annat pa grund av bristfilliga
lokaler. Ulla erbjéds di en tjinst som enhetschef pd
Midskogens vard- och omsorgsboende i Luled med 82
ligenheter. Hir samsas tre enhetschefer i ett arbetsrum.
De har olika bakgrund och kompletterar varandra vil.

Varje chef har ansvar for en profilavdelning och tvé
avdelningar med blandat boende, dir nistan 80 procent
av de boende har kognitiv svikt. Férutom Ulla Rovas
avdelning f6r unga med demenssjukdom finns hir en
avdelning f6r personer med sirskilda behov, bland annat
pa grund av oro av typ BPSD. En enhet fungerar som
korttidsboende. Profilavdelningarna har inte nigon
kvarboendeprincip. Det innebir att nir personen inte
har behov av det avdelningen erbjuder fir hen flytta till
annan avdelning.
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Inom enheten finns Midskogen som ir socialférvalt-
ningens kompetenscentrum for personer med demens-
sjukdom, en enhet som utgér basen i Midskogens verk-
samhet. Ulla Rova ir chef f6r tre metodutvecklare — en
sjukskoterska och tvd underskdterskor som dven arbetar
mot hemtjinsten. De tre har vidareutbildat sig med
inriktning mot demenssjukdomar vid hégskolan i Skel-
lefted och utgor tillsammans med sjukskéterskor, arbets-
terapeuter och fysioterapeuter demensteamet i Luled. All
personal inom hemtjinst och pa vard- och omsorgs-
boendet fir en trestegs basutbildning om demens

och personcentrerad vird. Fér utbildningen ansvarar
demensteamet, som ocksa anordnar utbildning f6r
nirstdende. Att arbeta i team med olika kompetenser ir
basen i Ullas ledarskap, alla skall vara delaktiga. Genom
metodutvecklarna kan personalen i verksamheten fi stod
vid svira bedémningar och ocksi inspiration till utveck-
ling. En stor inspiratér vid starten av demensteamet har
Dagny Vikstrém varit, sjilv lulebo och kind profil och
foreldsare 1 dmnen som wdirdighet och bemétande.

En ging i méinaden, som ett led i kvalitetsuppfoljningen,
har Ulla tillsammans med en sjukskoterska, undersko-
terska, arbetsterapeut och fysioterapeut teamtriff. Da
gir de igenom varje persons situation utifrdn de olika
professionernas yrkesomriden. Midskogens éldreboen-
de har sedan flera ar férménen att en ging i veckan fi
bes6k av samma likare. Han har stor kunskap om de
boende, intresse for bemdtandet som metod och arbetar
utifrin BPSD-verktyget. Att arbeta med nira medicinsk
kompetens har funnits i omsorgsboendet dnda sedan
kommunen tog éver frin landstinget i samband med

ADEL-reformen.



Under hésten 2017 6ppnades en avdelning for yngre
med demenssjukdom. Hit flyttar de yngre in allt
eftersom det blir en ledig ligenhet. De har stora behov
av att f4 fortsitta med aktiviteter de dr vana vid. Brukar
en person vistas mycket ute gir man ut — oavsett vider.
Den fysiska aktiviten dr mycket viktig for dessa yngre
personer och skapar glidje i tillvaron. Kontakten med
anhoriga, sasom barn i skoldldern och makar som fort-
farande arbetar, kriver inlevelse och inkinnande frin
personalen och sirskilda arrangemang med utbildning
och information anordnas f6r dessa. Exempel pa det

dr nationella liger for ungdomar med en demenssjuk
forilder som anordnas av Alzheimerfonden i samarbete
med olika kommuner.

Ulla Rovas ledarskap gér ut pa att alla ska kinna sig
delaktiga. Hon papekar att de allra flesta vill géra gott.
Sjilv drivs hon av att fi gora skillnad. Att genom perso-
nalens engagemang skapa en virdig och glidjefylld
tillvaro for de som blivit sjuka. Ridet hon ger infor
anstillandet av enhetschefer ér att undersoka deras
framédtanda och driv. Hon patalar vikten av att skapa
bra forutsittningar for en nyanstilld chef, bland annat
genom en rejil introduktion och genom att erbjuda en
mentor det forsta halviret. Med bra verktyg kan det
administrativa arbetet minimeras.

Titel och alder:

Enhetschef, 58 ar

Huvudsaklig utbildning:

Ar 1981 utbildad till
ilderdomshemsforestindare pa Umed
Virdhogskola med inkluderat medicinskt
ansvar. Ar 2000 utbildad till vardlirare.
Antal ir som chef:

Chet inom hemtjinsten i 18 ér, pd Midskogens
Vird och Omsorgsboende i 2 ir

Antal direkt understillda medarbetare:

35 personer i virden + 3 metodutvecklare
Vision for framtiden:

Skapa bittre boendemiljéer f6r demenssjuka
med arkitektoniskt vilanpassade enplanshus
med breda korridorer och stora innegérdar.

Text: Marianne Melkersson
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Mimmi Kaukinen

Mimmi Kaukinen ir chef pa enheten for
Aldrepsykiatri pa Sigfridsomradet i Viixjo.

Den bestir av en virdavdelning och en
oppenvirdsmottagning. Dir har man utvecklat
en metod for att hjilpa sjuka diir de befinner sig —

i hemmet eller i kommunala boenden.

Hon ir mycket stolt éver modellen, som bara finns pa en
handfull stillen i landet. Hon har varit med om och dven
foljt dldrepsykiatrins omvandling och utveckling frin
manga vardplatser med linga virdtider till f4 inneliggan-
de patienter och besok dir patienten finns.

Psykiatriska kliniken ligger i en lugn miljo, 4tskilt av en
stor vik fran det ovriga sjukhuset. Men linet expanderar
befolkningsmissigt och regionen dr i fird med att bygga
ett nytt psykiatriskt sjukhus och det arbetet vill Mimmi
girna vara med och utveckla. Under senare ar har hon
varit med och paverkat demensvardens forbittring

mot tidigare och bittre diagnos och mer struktur i
bemétande och omhindertagande. En utveckling

som Socialstyrelsens nationella riktlinjer har bidragit
till. Aldrepsykiatrin har en 6verlikare med geriatrisk
kompetens och en ST-likare i psykiatri, vilket ger bra
stabilitet i virden. P4 avdelningen finns ett sirskilt
BPSD-team.

Mimmi Kaukinen har minga érs erfarenhet av
dldrepsykiatri som specialistsjukskoterska och
sektionsledare innan hon ar 2012 blev chef f6r
avdelningen. Tolv dr tidigare fanns 28 virdplatser,
nu ir det bara dtta kvar. I borjan var det nistan alltid

Gott ledarskap i demensvarden

overbelidggningar och arbetsmiljon blev till slut ohallbar.
Nagot miste goras. Mimmi och hennes divarande
chef drevs av viljan att tinka nytt och hade list att det
finns evidens for att dldre inte ska behéva dka fram och
tillbaka mellan olika virdsystem. Tvé skotare gick en
specialistutbildning och fick som arbetsprov i uppdrag
att finna en l6sning. Deras arbete togs tillvara och
tillsammans med personalen dndrades inriktningen.
Nu méter personalen patienten i den sjukes hemmiljo
istillet for pd en sjukhusinliggning. Pa detta sitt
kommer specialistvirdens resurser ocksd kommunerna
till del. Samarbete mellan olika vardgivare ir ett av
Socialstyrelsens verkligt prioriterade uppdrag.

Satsningen pé en 6ppenvirdsmottagning som méter
500 unika patienter varje ir skapar frutsittning for
tidig diagnos av demenssjukdom. Alltfler patienter med
demenssymtom i 40-arsildern kommer f6r utredning
och de behover mycket stéd frin mottagningen. Mimmi
Kaukinen berémmer sina 40 medarbetare. Alla har fatt
olika specialutbildningar i demenssjukdom och har dven
ling erfarenhet. Till mottagningen kommer ocksa dldre
med depressioner, nigot som Mimmi menar ofta tas for
litt pa. Ibland dr depressionen si svér att de maste liggas
in pd avdelningen f6r behandling.

Mimmi leder arbetet under mottot: "Med dkta
arbetsglidje mot nya mal — tillsammans”. De nya mélen
innebir att patienter med demenssjukdom skall slippa
forflyttningar — istillet bor personalen goras mobil.
Omgivande milj6 dr synnerligen viktig vid orostillstind
och ofta kan négon utifrin se med andra 6gon. Ett team
med sjukskdterska och skdtare gor bedémningar pé plats



dir den demenssjuka bor. Dir samlar de den personal
som vardar den boende. Personalen fir beskriva vilka

svirigheter som finns i den aktuella virden av den person
de onskar fa hjilp med. Enhetschef med beslutsfunktion

bor nirvara. Teamet dterkommer flera ginger och foljer

upp utvecklingen pa boendet.

Idag har manga kommuner avvecklat sina demensteam
efter att de statliga pengarna dragits in. Mimmi anser
att det da dr littare for sjukvarden att ha kontinuerlig
kompetensutveckling och anvinda sina resurser. Det
kostar inte kommunen négot men virdtagaren betalar
vanlig besoksavgift, som efter vanliga remisser.

Mimmis Kaukinens instillning ir att oavsett hur langt
borta boendet #r — i vissa fall tolv mil — skall de sjuka

1 alla dtta kommunerna kunna fi besok av klinikens
kompetensteam.

Mimmi Kaukinen har gatt kurs i ledarskap och far
regelbundet, tillsammans med fyra andra chefer,
coaching. Hon har ett stort fértroende f6r personalen
som 1 regel jobbat linge inom psykiatrin. De har
aktivt valt att arbeta med ildre personer. Hon menar
att med stort engagemang kan man géra skillnad.
Med enhetens arbetsmetod slipper multisjuka dldre
liggas in pd sjukhus. Arbetssittet och virdsynen har
forindrats. Till det bittre. Liksom kompetensen hos
virdpersonalen. Forr tvingsvirdades manga och fick

ocksd medicinering, vilket resulterade i att de gamla blev

helt medicinpaverkade. Med den hojda kompetensen
kan ocksd noggrannare diagnoser stillas.

Titel och alder:

Viardenhetschef, 48 ar

Huvudsaklig utbildning:
Specialistsjukskoterska i psykiatri. Gitt Region
Kronobergs interna ledarskapsprogram -
framtida ledare.

Blev chef:

Ar 2012

Antal direkt understillda medarbetare:

40 personer

Vision for framtiden:

En ledande dldrepsykiatri med personcentrerat
arbetssitt och god arbetsmilj6 for personalen.

Text: Marianne Melkersson
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Therese Christiansson

Att besoka Fleminggatans ildreboende ir att
betrida historisk mark. Hir bedrevs pa 1700-
talet fattigvird f6r de Givlebor som rikat i
olyckliga omstindigheter. Men att triiffa Therese
Christiansson, enhetschef, ir inte att blicka bakit
utan snarare lita sig inspireras infor framtiden.

Lokalerna dir Therese huserar har varit med ett tag. De
byggdes for langvard under 1940- och 50-talen. Numera
ir de pa ett snillrikt sitt ombyggda och anpassade efter
dagens behov. Det gir att promenera runt byggnaden
inomhus. Via en ging med rikliga ljusinslipp och
lusthusliknade avbrott tar vi oss runt byggnaden och
njuter av den intensivt vita snén som till hilften déljer
en vacker girdsgard. Det vicker lust att vandra och ger
en kinsla av lugn.

Therese arbetar bland annat med unga med
demensdiagnos och ansvarar f6r bide dagverksamhet,
avldsningsvistelse f6r dagverksamhetens kunder (projekt
under 2018) och boende, men 4ven med dldre med svira
BPSD-symtom. Hon och hennes 40 medarbetare har en
svir uppgift. De ska ledsaga en minniska — mitt i livet
och i sin krafts dagar — i dennes demenssjukdom.

Therese tycker att det dr viktigt att hon har kedjan
dagverksambet, avlisningsvistelse och boende hos sig.
Det gor att kunden (begrepp som anvinds i Givle)
och anhériga inte behéver uppleva si stora brott 1
bemétandet vid sjukdomens olika skeden.

Minga av kunderna pa Thereses boendeenhet (for
personer med sirskilda behov utifrin svira BPSD-
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symtom) gir pi stark medicinering. Detta vill hon
motverka, och hennes motto skulle kunna sigas vara
“ut med medicinen och in med BPSD-arbetet”. BPSD-
registret kriver ett systematiskt och entriget arbete for
att nyttjas till fullo. Medarbetarna forstar att det som
skrivs in 1 registret inte bara 4r en beskrivning av kunden
utan ocksi en beskrivning av deras egen relation till
kunden. Genom att delge varandra sina bedémningar
kan forstielsen av kunden cka. Det ger ocksé Therese
Christiansson, som chef, bittre méjligheter att i svara
situationer vilja bist limpade medarbetare fér kunden.
Levnadsberittelserna anvinds f6r att hitta nycklar till
beteende som verkar svirtolkade. Ett exempel var en
kund som boérjat krypa pa knina pé golvet. Det visade
sig att han hade haft ett fysiskt krivande arbete dir ett
moment var att rensa rabatter. Nir han erbjods riklig
motion minskade beteendet.

Att arbeta med personer med en demensdiagnos och
svira BPSD-symtom ir i flera avseenden speciellt.
Personalen maste hantera risken att bli slagen och
onskan om att kramas, och méste ocksa kunna
kommunicera pé olika sitt — dven med kroppen. Aveni
denna verksamhet ér kulturen en del 1 bemétandet och
behandlingen. Traditioner ir ett sitt att vicka minnen
och skapa igenkidnning och trygghet fér kunden. Flera
av medarbetarna kommer frin andra kulturer och det
ir inte litt att som medarbetare exempelvis ordna en
stimningsfull julafton om man sjilv aldrig upplevt jul.
D34 ér det viktigt att informera om hur man i Sverige
firar jul s att de ges ritt férutsittningar.



”Kunden kommer forst”, siger Therese Christiansson.
Hon nimner som ett fint exempel en person som deltog
i dagverksamheten men som fick allt svdrare att ta sig
dit trots en taxi som himtade och en partner som sig
till att personen kom upp pa morgonen. Losningen blev
att kunden fick komma fore ordinarie 6ppningstid si
att den anhoérige kunde limna sin nirstiende pa vig till
sitt eget arbete. Och det blev ater lugnt i familjen. En
annan anhorig behévde vara bortrest en natt och hade
ingen 16sning for sin partner. Kunden bjéds pd middag
efter dagverksamheten och gick sedan for att sova for
natten i ett av vilrummen. Bida dessa exempel visar

en organisation som har kunden i fokus och som med
Sppenhet och flexibilitet ser till kundens behov.

En vanlig arbetsdag borjar klockan kvart i sju. D4
triffar Therese nattpersonalen och fir information

om hur natten varit. Det ger ocksé nattpersonalen
forvissningen om att deras eventuella funderingar ir
ombhindertagna. Ett nirvarande chefskap dr A och O.
Hon ger handledning och agerar bollplank antingen i
spontana situationer eller i planerade teamtriffar. For att
fungera i den rollen krivs en stor portion kunskap och
en personlig relation till kunderna och deras anhoriga.
Det ir sjilva hjirtat i verksamheten. Ju bittre Therese
och hennes medarbetare kan f6rstd kunden och de nira
anhoriga desto bittre blir livskvaliteten f6r kunden och
familjen. Det utmanar ocksa hennes nyfikenhet och ger
dven medarbetarna mer virde i sitt arbete.

Titel och alder:

Enhetschef, 56 ar

Huvudsaklig utbildning:

Sociala omsorgsprogrammet 120 poing

Blev chef:

Ar 1999 med uppehall 2001 — 2003 (arbetade
di som bistdndshandliggare)

Antal direkt understillda medarbetare:

38 personer

Vision for framtiden:

Att samhillet och politiker férstir att demens
dven kan drabba yngre personer dn 65 ér och att
det satsas mer pa individanpassade insatser for
dem och deras anhériga.

Text: Lena Larsson
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Carin Rydin

Morgonen ir tidig. Taget mot Mora och resan
norrut tar mer in halva dagen. For varje byte blir
tigen allt dldre. I Mora finns enhetschef Carin
Rydin. Beslutet att bli chef inom idldreomsorgen
tog hon tidigt i livet.

Det var nir Carin Rydin endast 15 4r gammal blev
vittne till hur en dldre kvinna tvingsvirdades. Fyra
personer holl fast kvinnan och en femte tvittade henne
mot hennes vilja. I féreningen Gott ledarskap ér Carin
Rydin kiind som "hon med den réda triden”. Idag ska vi

f4 triffa henne och veta mer om vad det innebir.

Mora dr drinkt i glittrande sné och Emmagérden
(uppkallad efter Emma Zorn) syns knappt genom
vallarna. Carin Rydin liksom manga av hennes medar-
betare har varit med sedan Emmagirden byggdes for tio
ar sedan. Pensionsavgingar och ledighet for studier har
inneburit att nigra limnat och nya kommit.

Hon siger att for att jobba hir méste man f6rstd hur
man ska beméta demenssjuka. D4 kan man inte springa
runt och skapa oro med praktiska sysslor eller gi och
sitta sig for sig sjdlv.

Fa uppdrag ir sa personalberoende som demensvérden.
Nyanstillda medarbetare ér vanligtvis personer som
kommer in i kommunen via LAS. Hon konstaterar att
demensvird ir en komplex verksamhet som de som inte
4r insatta i verksamheten ofta underskattar.

Rundvandringen i huset blir en form av minnesvandring.

Korridorernas, eller snarare "inomhusledens” viiggar,
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ir dekorerade av saker frin forr. Mot en av viggarna
finns en utstillning av festklinningar. Hir finns ocksa
saker att se, kinna och kanske dven lukta pa som vicker
minnen hos den som passerar. Férutom minnen kan
iven aktivitetslusten vickas. Férbi en inomhusmini-
goltbana, finns Grindstugan som anvinds till dagverk-
samheten. Grindstugan #r kiind frin T'V, di dagverksam-
hetens friser- och sminksalong nyligen blev ett inslag pa
Rapport. Detta i sin tur inspirerade personer frin hela
Sverige att skicka gavor till salongen for att anvindas till
kundernas énskemail och behov.

Lite lingre bort i lokalen finns en man som ser vildigt
n6jd ut. Kvinnorna runt omkring honom berittar att
mannen i yngre dagar varit medlem 1 ett rockband. En
affisch frin tidigt 70-tal visar en skénlockig yngling som
har drag av mannen vi just hilsat pa. P4 Grindstugan
uppskattas talangerna och kommer ocksa alla till del.
Och gor dessutom vardagen lite roligare.

Utanf6r Grindstugan kommer en kvinna som jobbat
med demenssjuka personer i 30 4r. Hon har en ovanlig
térméga att fi minniskor att kinna sig vilkomna och
trygga. Hon kan dessutom tala en av Dalarnas alla olika,
och i det nirmaste obegripliga, dialekter. Fér den som ér
uppvuxen med en specifik dialekt dr det ovirderligt att
kunna bli f6rstddd pé sitt "7modersmél” nir man kommer
till dagverksamheten. En kvalitet som #r svarfingat av
ett traditionellt kvalitetsindex.

Carin vill att vergingarna mellan olika virdformer,
den réda traden, ska gi si odramatiskt till som méjligt,
bade f6r personen ifriga och dennes anhériga. Det stora



steget dr att ta sina mobler och flytta in pa boendet. For
anhoriga dr det ett beslut som maste £ virka fram. Om
den anhoérige far hjilp att kiinna sig trygg med beslutet
dr det littare att ocksé kinna trygghet for den som
flyttar. Korttidsboende kan i vissa ligen vara nédvindigt,
men ir inte 6nskvirt f6r den demenssjuke eftersom det
dr forvirrande att bo pa tva stillen.

Men det kan vara svirt att slippa taget och limna en
dlskad minniska till daglig omsorg i andras hinder.
Carin pépekar dock att de som jobbar pa boendet inte
dr den nya familjen utan endast ir till for att stédja
familjen.

I Carin Rydins ledarskap dr utgangspunkten alltid

den boende och dennes anhériga. Hon fascineras av
demenssjukdomar och soker stindigt forsti mer och

bli skickligare pa att se minniskan i sjukdomen. Hon
har kinnedom om alla boenden och kan de anhérigas
historia. Den kunskapen och forstéelsen bildar i sin tur
utgangspunkten for Carins stod till och handledning av
sina medarbetare.

Hon poiingterar ocksé vikten av att vara en nirvarande
chef. Och 16sningsorienterad. Aven om inte allt gir att
forutse finns alltid 16sningar pa problem som uppstar.

Hon siiger att som chef dr det viktigt att bygga tillit och
att personalen ocksa kidnner den. Och att man ska ha
roligt pa jobbet. Pifallande manga pd rundvandringen
har gett intryck av att vara stolta och leendet pé deras
ldppar har inte varit lingt borta. Men nu dr rundvand-
ringen pi Emmagirden 6éver och Carin Rydin kér i
rasande fart mot stationen. Hon siiger att det ir lugnt
och att hon minsann kért ikapp bussen forr. Vi tror
henne. Och vi hann med.

Titel och alder:

Enhetschef, 54 ar

Huvudsaklig utbildning:

3-drig universitetsutbildning, Social omsorg.
List 10 poidng Minniskosyn och Etik, 7, 5
poing Virdegrund, 10 poing ekonomi.

Antal ir som chef:

18 ar

Antal direkt understillda medarbetare:

63

Vision for framtiden:

En virdig dldreomsorg som bygger pa en trygg
och meningsfull vardag utifrin vars och ens
personliga behov. Trygghet, stéd och delaktig-
het till anhoriga. Ett positivt och inspirerande
arbetsklimat for personalen. Att personalen fir
ritt férutsittningar att utfora sitt viktiga arbete.
Att politiker och beslutsfattande inser att det
behovs resurser. Bemétande betyder minsklig
kontakt.

Text: Lena Larsson
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52 Gott ledarskap i demensvarden



DEMENSSJUKDOMAR







DEMENSSJUKDOMAR

Den positiva utveckling som skett under de senaste
hundra 4ren betriffande minniskors hilsa har lett till
att vi, i si gott som hela virlden, far alltfler i de hogre
dldersgrupperna 6ver 65 dr. Demenssjukdomarna 6kar
med stigande dlder vilket innebir att vi idag riknar med
att 47 miljoner minniskor i hela virlden dr demenssjuka
och med den fortsatta utvecklingen kommer siffran stiga
till 75 miljoner &r 2030. Vi stir praktiskt taget utan bot
f6r de flesta av dessa sjukdomar. For vissa finns medicin
som kan lindra symtomen, men inte hejda sjukdomen.
Det innebir dirfér en gigantisk uppgift att anvinda sig
av andra dtgirder 4n rent medicinska for att ta hand om
dem som drabbas av sjukdom. D3 blir bemétande, akti-
viteter, milj6er, planering, social funktion och omvérd-
nadsformer desto viktigare i virden. Fér den nirstiende
liksom f6r den som ir sjuk dr det av storsta vikt att

tidigt fa en klar diagnos av vilken sjukdom det giller for
att anpassa atgirderna efter de specifika sjukdomarnas
symtomutveckling och terapeutiska behov.

De dominerande sjukdomarna inom svensk demensvird
ir Alzheimers sjukdom (ca 65 %) och Vaskulir demens
(ca 20 %). For personer éver 90 ar har niistan 50 % en
blandform av bida dessa sjukdomar. Ovriga demensor-
saker dr Frontotemporallobsdemens (ca 5-10 %) och
Lewykroppsdemens (ca 5%). Vissa sjukdomar kan leda
till demens efter manga dr som till exempel Parkinsons
sjukdom och alkoholism. En sekundir form av demens
kan utvecklas efter skador i hjirnan. Personer med
Downs syndrom utvecklar ofta i hog dlder en demens-
form liknande Alzheimers sjukdom.
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Demenssjukdomar

Alzheimers sjukdom

Alzheimers sjukdom ér den vanligaste och dominerande
demenssjukdomen som genom sitt mycket lingsamma
torlopp leder till att vi har ett stort antal sjuka samtidigt,
ungefir 100 000 i Sverige. Av dessa dr nistan 10 000
under 65 ar, vilket kriver sirskild uppmirksamhet och
ombhindertagande. Sjukdomen bérjar mycket smygande
och kan starta 10-20 ar innan de férsta symtomen miirks
for savil individ som omgivning. En starkt édrftlig form
av sjukdomen drabbar framférallt yngre pa grund av

en mutation i en gen, men detta berér endast ett fital
familjer. En riskgen finns hos vissa slikter vilket inte
nédvindigtvis innebiir att alla drabbas, men det leder till
att fler inom samma familj blir sjuka. Efter diagnos sker
en successiv forsimring under 10 ar och ibland sé ling
tid som 15 ar. Nir hjirnans éverordnade funktion till
slut blir alltfor nedsatt avlider individen.

Sjukdomen orsakas av att hjirnans gré celler blir
forstorda pa grund av att det sker en kraftig inlagring av
olika dggvitedimnen i hjirnans gra substans med bérjan

i minnescentrum i tinningloben Det 4r dels amyloida
plack vid hjirncellernas synapser — kopplingsstationer
mellan cellernas utskjutande nervtridar. Dels bildas inne
i cellerna tradnystan av dggvita, sa kallade tangles. Bade
cellerna och deras kopplingar till andra celler fortvinar.
Da térsimras den snabba aktivitet i hela hjédrnan som
kinnetecknar de kognitiva funktionerna. Det leder till
kraftig nedsiittning av férmégan att minnas namn och
hindelser som sker i det dagliga. Diremot kan barn-
domsminnen och andra associationer under livets ging
bevaras relativt linge, varfor det ir viktigt att anknyta
till dessa tider for att stimulera det friska. Férmagan

att komma ihdg dverenskommelser dr oftast kraftigt
nedsatt och visas pa ett tidigt stadium, vilket kan leda till
manga komplikationer lingt innan man forstér att det
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ir friga om sjukdom. Ofta sker en forflackning av talet
och férmégan till sivil abstrakt tinkande som strategisk
planering. Karaktiristiskt dr svirigheter med rumsori-
entering, vilket tidigt kan leda till att personen gar vilse
dven 1 kiinda trakter. Successivt sker en fortsatt forsto-
relse av olika hjirnomriden si att dven rorelseférmigan
drabbas och forlust av igenkinning av nirstiende. I
samband med detta stadium ses ofta svira beteendestor-
ningar i form av rastlost vandrande, rop eller valdsamma
utspel. Di krivs for bide anhoriga och vardpersonal
extra stor kunskap i hur detta skall bemétas och hur lugn
kan skapas f6r den individ som pé detta siitt drabbas av
olika uttryck fér sin angest. Samspelet mellan nérsta-
ende, virdpersonal, miljé och aktivitetsnivi blir da
avgdrande f6r den sjukes vilbefinnande.

De mediciner som finns fér att bromsa symtomen

tidigt vid Alzheimers sjukdom 4r Aricept, Exelon och
Reminyl som alla forbittrar kontaktoverforingen mellan
nervcellerna. Den senare finns ocksd som plaster vilket
underlittar administreringen av medicinen. De kan ha
olika biverkningar men de flesta patienter til dem bra
och upplever en forbittring av minnesfunktionen fram-
forallt under négra ar. I ett senare skede finns ytterligare
en medicin, Ebixa, som har ett nigot annat verkningssitt
och kan liggas till ndgon av de andra.

Den mest dramatiska forskningen under senare ér ir
den som visar pa hur stor roll livsstilen spelar i utveck-
lingen av Alzheimers sjukdom. Da man jimfér en
grupp 70-aringar idag med en lika stor grupp fér 35 ar
sedan, finner man att firre insjuknat i vér tid 4n vintat.
Forklaringen dr att dagens 70-dringar har fatt bittre
utbildning, itit bittre kost med mer grénsaker och frukt
och motionerat och rért pd sig mer. De har ocksa fatt

behandling f6r hégt blodtryck och diabetes och lever ett



Demenssjukdomar
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Demenssjukdomar

mer aktivt socialt liv och triinar fortfarande hjirnan pa
olika siitt. Allt detta har bevarat hjidrnans kopplingssta-
tioner pa ett mycket bittre sitt dn for tidigare generatio-
ner. Symtom pa sjukdomen kommer dirfor senare i livet.
Enkelt uttryckt kan sigas att det som ér bra for hjdrtat dr
ocksa bra for hjirnan for att forebygga sjukdom. Under
senare dr har det visat sig att dven stress och depression

i medelaldern kan paskynda en negativ utveckling av
Alzheimers sjukdom.

Nir inga mediciner lingre hjilper och allt storre del av
hjdrnan blir angripen nar de allra flesta ett stadium som
fordrar tillsyn dygnet runt. Det kriver som regel att den
sjuke bor pi ett demensboende pi heltid med nirhet
till specialutbildad personal som har stor kunskap om
hur varden skall individualiseras f6r var och en enligt en
sirskild virdplan. For att fi hog kvalitet 1 denna virdfas
krivs ett tydligt ledarskap som fér all personal att arbeta
pa ett personcentrerat sitt till livets slut.

Vaskuliir demens

Vaskulir demens utgér cirka 20 % av demenssjukdomar-
na. Tidigare var detta en betydligt vanligare demens-
form, men i takt med att andelen hjirt-kirlsjuka har
minskat har risken fér kirlskador, som pa ling sikt leder
till demens, ocksd minskat. Det giller framforallt stroke
som kan ge stora lokaliserade skador i hjirnvivnaden
och beroende pa var skadan sitter varierar demenssym-
tomen. Den storsta gruppen av demenser pd grund av
kirlskador dr vitsubstansdemens, vilken uppstar vid
skador pi de smi kiirlen inne i hjirnan som ansvarar

f6r blodforsérjningen av nervbanor och det fettlager
som skyddar dessa. Dessa skador uppstar framférallt vid
hogt blodtryck och diabetes men ses i allt hogre grad
med stigande dlder da de smi kiirlen blir alltmer stela
och daligt fungerande. Ofta finns en kombination av
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smiakirlskador och Alzheimers sjukdom di individen
blir dldre dn 90 4r och demensbilden blir mer blandad.
Kinnetecknande f6r vaskulir demens ir att vid skador

i de stora kirlen blir férloppet mer trappstegsformat in
vid Alzheimers sjukdom och ofta dr den sociala fasaden
vil bevarad dven vid grava kognitiva stérningar. Livs-
lingden vid denna typ av demenssjukdom ir inte si ling
da andra kirlskador leder till mer utbredd sjukdom och
tidigare déd.

Frontotemporallobsdemens
Frontotemporallobsdemens fick en sirskild diagnos f6r
bara drygt trettio dr sedan. Sjukdomen debuterar oftast
vid 50-60 érs alder, men pé senare dr har det framkom-
mit att méinga insjuknat dven efter 70 4r. Symtomen
priglas framforallt av personlighetsférindringar med
beteendestorningar i form av distanslshet, bristande
omddéme och empati. Dessa symtom ir frimst forknip-
pade med degenerativa forindringar i hogra delen av
pannloben. Vid dominans i den vinstra delen ir det
framf6rallt talet och spriket som paverkas men minnes-
funktionen drabbas relativt sent i férloppet. Svérigheter
finns i abstrakt tinkande och inlirningsférmaga. Dessa
mer diffusa symtom gor att diagnosen ofta ir svér att
stillla och beteendestérningarna kan leda till svara sociala
komplikationer. Livslingden ir betydligt kortare 4n vid
andra demenssjukdomar. Symtomlindrande medicin
hjilper inte mot denna demenssjukdom och omvard-
nadssituationen ir méinga ginger svirbemistrad.

Lewykroppsdemens

Aven Lewykroppsdemens fick en sirskild diagnos for
drygt trettio ar sedan, men har beskrivits mer ingdende
i borjan av detta sekel. I och med det fick likare 1
allminhet kunskap om sjukdomen. Den har en helt
annan symtombild dn 6vriga demenssjukdomar. Det ir



huvudsakligen min 6ver 65 ar som drabbas av 6kande
stelhet och langsamhet, vilket gor att ménga feldiagnos-
ticeras som Parkinsonsjuka, vilket kan vara férédande da
de inte til sidan medicin. Karaktiristiskt dr stord sémn
med mycket livliga drémmar och ibland ett sémnbehov
pa 12-16 timmar. Ibland upptrider hallucinationer men
manga ir linge intellektuellt vilbevarade. Ett specifikt
symtom ir svirigheten att kinna igen ansikten.

I hjirnan finner man inlagring av ett dggviteimne som
bildar s kallade Lewykroppar, som bestir av ett giftigt
dggviteimne som finns i hela nervsystemet, inte bara i
hjirnans nervceller. Framférallt drabbas de nervkirnor
som bildar signalsubstanser. Ménga kan f4 symtomlind-
ring av Alzheimermedicinen Ebixa.

Parkinsondemens

Personer med Parkinsons sjukdom utvecklar i méinga
fall nedsittning av kognitiva funktioner efter flera

ars sjukdom. Framforallt férsimrad uppmirksambhet,
minne och handlingskraft med extra svirigheter att
uppfatta ssmmanhang i rummet och orienteringsfor-
méga. Apati och vanforestillningar kan vara svira att
skilja frin medicinbiverkningar och i minga fall behéver
sjilva Parkinsonmedicineringen minska. I utvalda fall
kan Alzheimermedicinen Ebixa liggas till och lindra
symtomen.

Sekundira demenstillstind

Manga andra sjukdomar kan med tiden 6verga i
demenstillstind. Typiskt dr att personer med Downs
syndrom 1 hog grad utvecklar demenssjukdom. Gravt
alkoholmissbruk under manga 4r kan resultera i svira
demenssymtom. Personer som utsatts f6r mycket vald
mot huvudet eller fitt en allvarlig hjirnskada genom
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olyckshindelse utvecklar ibland demenssymtom. Vid
okande alder kan det uppsta storningar i cirkulationen
av viitskan runt hjirnan med sidmre avfldde vilket kan ge
demenssymtom som gar att behandla och det dr dérfor
viktigt med ritt diagnos.

Sammanfattningsvis

En riktig diagnos ir central vid alla misstinkta fall av
demenssjukdom. Utredning kan pébérjas hos allmin-
likare med diagnostiska och relativt enkla test. Med
datortomografi av hjirnan kan eventuella andra orsaker
till demenssymtomen #n en kronisk fortskridande
demenssjukdom pavisas. Vid tveksamhet och i samband
med tidigt insjuknande skall diagnosen sikerstillas pd
minnesmottagning vid specialklinik. D4 kan, som regel,
prov frin ryggmirgsvitskan faststilla diagnosen.

I forskningssyfte eller i mycket speciella fall kan man fi
en dnnu tydligare kartliggning av sjukdomens karaktir
och utbredning genom avancerade avbildningar av
hjirnan samtidigt som man sprutar in ett radioaktivt
dmne i blodet. Behandlingsbar orsak miste uteslutas och
symtomlindrande likemedel skall sittas in vid konstate-
rande av Alzheimers sjukdom.

Text: Marianne Melkersson
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LEDARSKAP

Ett framgangsrikt ledarskap har med all sannolikhet likartade drag oavsett bransch. Men det finns f6rméigor som ir
extra viktiga inom demensvirden. Vilka dessa formagor ir var nagot féreningen Gott ledarskap hade fér avsikt att ta
reda pi. For att lyckas kriivdes savil ett gediget arbete som ekonomiska resurser. Foreningen sékte och fick pengar
fran Solstickan for att undersoka fragan: Vad dr ett gott ledarskap i demensvirden? Genom savil stipendiaternas som de
nominerades berittelser hoppades vi finna svaret pa frigan.

Nir féreningen bildades var malgruppen enhetschefer f6r demensboende — alltsd forsta linjens chef.

Idag inkluderas @ven chefer fér boende som ocksd har dagverksamhet och demensteam inom sitt ansvar. Vanligt ir att
chefen har ett fyrtiotal medarbetare och lika manga boende att ansvara f6r.

En bra forsta linjens chef oavsett verksamhet har stora likheter med varandra men de har ocksa sina sirdrag.

Gott ledarskap i demensvarden

63



Ledarskap — vir modell

Demensvird
Vad ir det dd som gors i demensvarden? Huvudupp-
draget ir bemditande. Ett bra bemotande dr viktigt i alla

yrken. Men i demensvarden har bemétandet ett specifikt

syfte. Bemotandet ska leda till att den boende kidnner
vilbefinnande och ges majlighet att leva ett virdigt liv.
Tving eller begrinsningsitgirder fir inte forekomma.

Chefen ska se till att gott bemotande sker via medarbe-
tarna, dygnet runt och aret runt.

Kognitiv svikt dr en sjukdomsgrupp som inte kan rikna
med att nis av nigra medicinska framsteg inom de
nirmaste dren. Varken i form av symtomlindrande
likemedel eller av vaccination. Livsstilspaverkande
faktorer och bemétande dr det som stér till buds. Och
forskningen pekar pa vikten av livsstilsfaktorer bade niir
det giller att forebygga sjukdomen och nir sjukdomen
vil dr ett faktum. Ledarskapet har extra stor betydelse
nir det giller att lira ut ett gott bemétande till medar-
betare med ingen eller ringa kunskap inom demensom-
radet.

Genom att chefen féregir med gott exempel, coachar,
visar pa metoder och expertis, ser till att medarbetare fir

utbildning och skapar lirande arbetsplatstriffar utvecklar

medarbetarna sin kompetens. Det ir kriivande att arbeta
i demensvirden och en stédjande chef dr ett maste f6r
god kvalitet 6ver tid.

Livsstilsfaktorer som fysisk aktivitet, kost och
gemenskap ir litta att tillgodose genom aterkomman-
de rutiner. Men ett gott bemétande forutsitter kunnig
personal. Den kognitiva fsrmagan hos en sjuk férsvin-
ner alltmer och den sjukliga processen leder till slut till
déden. Huvuduppgiften for chefer dr att tillsammans
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med sin personal under sjukdomsforloppet ge ett gott
bemétande till personer som inte lingre kan halla ihop
sin tillvaro med hjilp av en kognitiv férméga, men som
fortfarande har kvar sina kinslor och livserfarenheter.

Chefer har olika fokus

Aven om chefer har samma typ av arbete kan deras
olika fokus i arbetet och dirmed resultatet skilja sig ét.
Chefens fokus paverkar vad som kommer att géras i
verksamheten och hur.

Inom demensvirden har féreningen observerat fyra
fokusomraden.

Hir kallas de for A-, B-, C- eller D- fokus.

A. Administrativt fokus
Exempel: Enhetschef med administration som sin
prioritet befinner sig ofta p4 sitt tjinsterum med
dorren pa glint eller bakom en helt stingd dorr.

B. Personalfokus
Exempel: Medarbetare som tar lunchrast i perso-
nalrummet samtidigt som de boende ska inta sitt
huvudmil f6r dagen, vilket resulterar i att endast
en liten personalstyrka dr nirvarande. Eller nir de
boende, mer eller mindre halvsovande, sitter framfor
en TV som visnas samtidigt som personalen knappar
pa sina telefoner.

C. Vird- och omsorgsfokus
Exempel: Nir vird och omsorg ir i fokus ser alla
boende vilvirdade ut, iter vid samma tid varje
morgon och det sprids en doft av kaffe och bréd.
Nigra petar i maten och andra dter med god aptit.

Och de boende deltar inte i bestyren.



D. Boendefokus
Exempel: Ndr man méts i dérren av boende som 1
sillskap av personal dr pd vig ut pa en promenad. Vid
lunchen rider lugn och personalen och de boende
iter tillsammans, var och en i sin takt, och belitenhet
lyser fran flera ansikten runt bordet.

Det fokus som ett boende priglas av paverkar i sin tur
arbetsplatsens kultur. Kultur r de styrande virderingar
som uttrycks i de dagliga rutinerna. Nir administrativt
fokus rader har chefen abdikerat eller har aldrig tagit
platsen som ledare f6r verksamheten. For den skull
saknas inte ledare, informella ledare har utvecklats som
kan vara mer eller mindre konstruktiva. En chef som
kommer till en siddan arbetsplats far en tuff match att
iterta ledarrollen. Att forindra fokus och basala virde-
ringar pé en arbetsplats tar tid. Idag férvintas demens-
vird bedrivas personcentrerat.

Fokusresonemanget ir inte tillrickligt for att belysa

vad ett gott ledarskap ér. En chef som leder utifrin
boendefokus gér sannolikt ett mycket bra arbete och
boendefokus ir en forutsittning f6r gott ledarskap.
Beskrivningen ovan kan férhoppningsvis vara till hjilp
f6r den som séker boende 4t en anhorig. Frigan om vad
det goda ledarskapet bestir av kvarstir. Med hjilp av
samtal med vira excellenta ledare och forebilder, stipen-
diater och nominerade chefer, vixer ett monster fram.
Ett monster som kan bilda grunden for hur ett gott
ledarskap kan beskrivas i demensvird.

Excellent ledarskap

Ett excellent ledarskap bérjar med chefens f6rsta méte
med den blivande boende och dennes anhériga. Chefen
soker bilda sig en uppfattning om vem personen ir
liksom dess anhériga. Vilka behov har de? En levnads-
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berittelse upprittas och tilltinkt kontaktperson utses.
En trygg relation bérjar utvecklas mellan den boende,
anhoriga och chefen. Den bildar i sin tur grunden for
chefens fé6rmaga att guida och stédja sina medarbetare.
Den skicklige chefen har alltsa god formaga att firszd

och interagera med personer med kognitiv svikt.

Stilla krav och ge stod

Medarbetarna dr den viktigaste resursen for att arbetet
ska bli framgéngsrikt. Kraven pi de som arbetar i
demensvird dr minga ginger otydliga och férvintning-
arna hos medarbetare varierar dirmed. Detta forsvarar
teamarbete. En framgangsrik chef ir tydlig med vilka
grundkraven i uppdraget ir, vilket inledningsvis inte
uppskattas av alla. Chefen fir inte vara ridd for att
hamna i konflikt. Vid en konflikt dr en éverordnad chef
ett stod och en forutsittning for att enhetschefen ska
kunna vara ledare och ta det ansvar den ir satt att ta. Nir
medarbetarna forstitt och accepterat uppdragets krav fir
de i gengild stor uppbackning av sin chef. Tillitskon-
traktet mellan medarbetare och chef dr upprittat och
personalomsittning och sjukfrinvaro gir ner.

Situationsanpassad probleml6sning
Oférutsiigbara situationer uppstar ofta i arbetet med
personer med kognitiv svikt. Dirfor dr f6rmagan till
situationsanpassad problemlésning nédvindig. Nir chef
och medarbetare har god insikt i de boendes tankevirld
kan de forsti beteenden som f6r utomstiende skulle
forefalla underliga. Och de kan finna lésningar som
passar den boende som da slipper kinna frustration. For
att finna enkla 16sningar ricker det inte med att vara
skicklig pa att forsta de boendes kommunikation. Det
krivs ocksd en formaga att tinka utanfor boxen och en
vetskap om att det finns stéd {6r att agera okonventio-
nellt och att det till och med férviintas av en.
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Kvalitetssikring

Ett demensboende ir mangas hem, hem som under
personernas tidigare liv frstds sett mycket olika ut.
Samtidigt 4r det en arbetsplats. Det dr minga rutiner
som ska fungera i sivil ett hem som pa en arbetsplats.
Dirtor dr kvalitetssikring av verksamhetens olika
moment av yttersta vikt och ska ocksa ske inom ramen
for lagar och avtal. Den skickliga chefen har god koll och
ordning pa detta.

Basforutsittningar

En basférutsittning som delas av de excellenta cheferna
dr ett starkt driv. De ér alla kraftfulla personer som ser
vigen framit. De vill géra allt si bra de kan och girna
lite mer. Inom offentlig sektor kallas de ofta e/dsjilar,

personer som brinner for sitt uppdrag. Inom niringslivet
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kallas de entreprenérer. Personer som gér ett bestdende
avtryck var dn de arbetar.

Gott ledarskap i demensvird kriver, férutom goda ledar-
férmagor, boendefokus och mycket energi, dven:

1. en formaga att férstd kommunikationen hos
minniskor med kognitiv svikt och férmégan att ha
ett stodjande forhillningssitt s att tillvaron blir
hanterbar f6r den sjuke. Det handlar ocksi om att
kunna handleda andra i konsten att f6rstd och ge ett
gott bemotande.

2. en tydlighet som chef och formagan att stilla krav pa
medarbetare och ge stod.




3. envilja att utveckla en kultur pd arbetsplatsen diir
situationsanpassad problemlésning rider.

4. en férméga att kvalitetssiikra verksamhetens grund-
funktioner sa att arbetet fungerar pd daglig bas.

Meningsfullhet ger kiinsla av sammanhang
En vanlig bild hos allminheten ir att inom demens-
vérd dr personalomsittning och sjukfranvaro hog. Si

dr det inte pa alla stillen. De boende kan inte hantera
sin vardag utan stod frin omgivningen. Nir medarbe-
tare inte formir bemota boende s att deras tillvaro blir
hanterbar och begriplig kan medarbetaren inte heller
sjilv uppleva jobbet hanterbart och meningsfullt. Med
en chef som kan ge kunskap och stdd blir arbetssitua-
tion hanterbar, begriplig och i hég grad meningsfull for
medarbetaren och dirmed 6kar forutsittningarna for ett
bra teamarbete. Det kan finnas medarbetare som inte
tycker om den f6rindring chefen vill genomféra. Det
kan leda till att nagra viljer att limna sin arbetsplats.
Nir man ir trygg och bekant med de krav chefen stiller
— och vet att man fér stéd att uppfylla kraven — sjunker
sjukfranvaro och personalomsittning. Det blir menings-
fullt att vara pa jobbet.

Kompetensutveckling

Kvaliteten pa ett utfort arbete ir styrt av den som

utfor det. Dirfor ir det efterstrivansvirt att skapa
arbetsplatser dir den som arbetar stindigt kan 6ka sin
kompetens. Under det senaste decenniet har ménga bra
hjidlpmedel, metoder och arbetssitt blivit tillgingliga
inom demensvirden. Stora grupper av underskéterskor
har utbildats i demenskunskap och Silviasystrarna har
blivit en virdefull tillging i det dagliga arbetet. Cheferna
har méjlighet att vilja hur de vill organisera arbetet,
antingen genom att géra nigra till experter eller se till
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att alla har en likartad kompetensniva. Valet r chefens.

Vissa chefer anvinder sig av medarbetarnas kunskaper
och intresseomriden frin privatlivet istillet for att anlita
externa experter. Den yogaintresserade blir yogain-
struktdr pa arbetsplatsen och korledaren blir kérledare
dven pé jobbet. Medarbetarnas manga och inte alltid
uppenbara formagor kan vara till lika stor gliddje for de
boende som for medarbetarna sjilva. Och virderingen
att bakom varje minniska finns dolda resurser stirks.

Chefens mandat

En chef kan aldrig delegera stérre ansvar dn det mandat
som chefen sjilv fatt av sin chef. Fir chefen ett snivt
utrymme att agera inom fir medarbetaren ocksa det. For
medarbetaren blir det dirfor viktigt att chefen far goda
forutsittningar for sitt uppdrag.

Goda forutsittningar

Det dr inom enhetschefens ansvarsomride som orga-
nisationens huvuduppdrag utfors: att ge personen med
kognitiv svikt ett virdigt liv och kinsla av vilbefinnande.
Hiir avgors det. De 6vriga organisatoriska nivierna har
till uppgift att skapa férutsittningar pa kort och lang sikt
it enhetschefen och dennes grupp.

Milkonflikter

Verksamhetens olika mil kan st 1 konflikt med
varandra. Exempel pé det dr nir arbetsmiljons krav
riskerar att kollidera med personcentrerat bemétande.
Ardll exempel kommunens ekonomisystem anpassat till
att dven hantera individuella 6nskemal? Kan bistindsbe-
démning inbegripa att personer har glidande 6verging
mellan olika virdformer? Milkonflikter kan finnas i en
organisation men bor inte finnas i slutliga handlingar.
For enhetschefen handlar det om att vilja. Det ér vardag.
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Beslutsmandat

Vilka beslut fir enhetschefen fatta nir det giller personal
och vad bestims pa hogre nivé i organisationen? Vem
far anstillas for att arbeta pd enheten? Den sistnimn-
da fragan idr mycket central for en chef som vill bygga
vilfungerande team. P3 vissa héll dr det helt upp till
enhetschefen att ta beslutet, for andra dr det inget val.
Da gir jobbet till den som star forst pa LAS-listan

eller till den som en central rekryteringsenhet viljer.
Stundtals anvinds dldreomsorgen som ett arbetsomrade
ddr personer med svirigheter att komma in pi arbets-
marknaden ges en chans. Det ir en villovlig tanke, men
det kriver av den mottagande chefen mycket tid for att
ge den nya medarbetaren inskolning i arbetsuppgifterna
och handledning f6r att kunna fungera vil ihop med nya
arbetskamrater. Vid tillfillen nir boende dr extra oroliga
behdvs personalforstirkning. Aven om kostnaden for
personalforstirkningen ligger inom budget saknar vissa
chefer mandat att fatta ett sidant beslut. Befattningsha-
vare pd hégre nivd avgor.

De flesta chefer har budgetansvar. Vissa har mandat

att disponera pengarna inom den ram som budgeten
utgdr och andra enbart per kostnadsslag. Att arbeta
personcentrerat dr att vara dppen fér individualitet och
flexibilitet och det stiller krav pa budgettinkandet. Den
kostnadspost som ir storst i budgeten ir personal och
sjukfranvaron den kostnad som kan variera mest. Chefen
som pd sin enhet har lig sjukfranvaro har vanligtvis goda
mojligheter att £ ihop budgeten och — om si tillits —
mojlighet att kunna géra det lilla extra. Mindre pengar

i budget innebir att kostnaderna méste minskas. Firre
personal dr den vanligaste atgirden. Chefen maste dra
ner bemanningen och stuva om i fungerande arbetslag.
Det ir en mardrém for en verksamhet som ir starkt
beroende av kontinuitet.
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Tillit

Att arbeta 1 demensvird kriver en tillitsfull relation till
savil de boende som deras anhériga och medarbetare.
Som enhetschef 1 demensvird ir man utsatt och arbetet
ir krivande. Att lyckas forutsitter tillit mellan enhets-
chefen och 6éverordnad chef. Bristande tillit forsvirar
arbetet for savil chef som medarbetare.

Kontinuitet

Frigan om kontinuitet dr viktig f6r den som har
svirigheter att orientera sig i tillvaron. Stora forind-
ringar stiller krav pa kapacitet att anpassa sig till nya
omstindigheter. Demenssjukdomen forindras konti-
nuerligt och kommer dirfér att stilla forinderliga krav
dven pd omgivningen. Tvi tredjedelar av de som fitt en
demensdiagnos lever i hemmiljs. Av dessa ir hilften
féremal f6r vird-och omsorgsinsatser. Den aterstdende
tredjedelen bor pa vird- och omsorgsboende. Detta kan
ses 1 ljuset av sjukdomens stadier och personens hemfér-
hillanden. De som lever ensamma har svirare att klara
ett boende i hemmilj.

I véira intervjuer med de nominerade har frigan om
flytande 6vergingar mellan olika virdformer framkom-
mit. Om det finns en éverlappning mellan de olika
insatsernas aktorer blir livet tryggare f6r den sjuke och
anhoériga. Vissa kommuner har den insikten, andra ser
enbart till hur kapaciteten ska utnyttjas optimalt.

Det som ofta bryter kontinuiteten ir byte av enhetschef
och personal. Konkurrensutsittningar ir byten av mer
genomgripande slag. Ytterst dr det enhetschefen som
miste hantera den bristande kontinuiteten och férsoka
gora att de boende paverkas minimalt av situationen.

Text: Lena Larsson




Statistik avseende dldreomsorgen
i Sverige 2017 hamtad fran
Sveriges kommuner och Landsting (SKL)

Antal enhetschefer inom hela dldreomsorgen 2017: 5 382 personer varav 89,5 % ar kvinnor
De leder: 113 807 underskoterskor varav 91,4 % kvinnor, 25 % ar Gver 55 ar
57 647 vardbitraden, varav 79,2 % kvinnor

Nedan beskrivs bemanningen i sarskilda boenden:
Personal/vardplats vardagar: 2015: 0,31 personer
2017: 0,26 personer

Omsorgspersonal med adekvat utbildning/vardplats:
2014:86 %
2015:85 %
2016:84 %
2017:83%

Geriatrikutbildade sjukskoterskor inom aldreomsorgen: 11 274 personer, varav 91,3 % kvinnor

Sjukskoterska/vardplats vardagar: 2015: 0,04 personer
2017: 0,05 personer

Av landets invanare over 65 ar bor 4 % i sarskilt boende, dver 80 ar bor 6 % i sarskilt boende

| dagslaget har ingen tillganglig statistik som skiljer pa somatiskt boende och demensboende
hittats. P4 manga platser dterfinns bada grupperna inom samma boende.

Text: Marianne Melkersson



Stipendiat 2017

ORADD OCH
LOSNINGSORIENTERAD

For Anneli Franzén pa Kullegirden i
Partille ir den ena dagen inte den andra
lik. Dirfor blir varje dag en utmaning
men ocksa en inspiration. Och det ir
nigot hon trivs med.

Inspringd bland vanliga villor ligger Kullegérden, som
det later, forstas pa en kulle. Hir finns nio enheter dir
dldre eller personer med demenssjukdom fir méjlighet
att komma antingen for daglig verksamhet eller — om
man inte har mojlighet att bo hemma — for att hyra ett
rum. I entrén méts besokande av ett bord med blommor,
nigra ljuslyktor och ett par inramade stipendier till
personal pa Kullegirden. Hir finns ocksa stipendiet frin
2017 som Anneli Franzén mottog fran foreningen Goz#t
ledarskap for "handlingskraft, mod och nyfikenhet” — tre
begrepp som kidnnetecknar hennes ledarskap. Hir finns
ocksé en vigg med inramade foton frin samarbetet

med vardforetaget Ato-Kai i Hiroshima i Japan. Ett
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samarbete som resulterat i ett flertal besok 1 bada rikt-
ningarna och som gett ett lirande savil f6r svenskarna
som f6r japanerna.

— Ato-Kai har fantastiskt fina lokaler, ett enastiende
bemétande och en jittefin virdegrund, men Sverige
ligger lingre fram nir det giller demensvard och
japanerna vill lira sig mer om aktiviteter. Och det har vi
miénga, siger Anneli och berittar bland annat om den
musikdocka som hon infor ett av japanbeséken hade
laddat med japanska sidnger och som blev en enorm

glidje hos de dldre i Japan.

Dockan hade hon inte hjirta att ta med hem igen utan
lit vara kvar som en gava frin Kullegirden. Hon berittar
ocksd om hur inspirerade de blivit av den japanska
spaenheten att de sjilva skapat en barfotastig utomhus
ddr man till varen kan fi prova att gi pd olika underlag.

— Trining dr A och O och det har japanerna med sig
fran tidig dlder, berittar hon.



Stipendiat 2017
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Ett enda hus

Nir Anneli Franzén bérjade som enhetschef 2013 hade
hon visionen att Kullegirden i Partille, med sina nio
enheter, skulle uppfattas som ett enda hus. For att lyckas
med det har hon jobbat med att fi personalen att motas
over enhetsgrinserna bland annat med schemalagda
arbetspass, vilket méjliggor for alla att lira kinna kolle-
gorna pé hela Kullegirden. Det har ocksa resulterat i
mer kollegiala medarbetare.

Som ledare i demensvirden menar Anneli Franzén
att man maste forstd att det dr f6r de sjuka och deras
anhoriga man ér till. Hon talar om vikten av att kinna
stolthet 6ver méjligheten att fa arbeta med personer med
demenssjukdom.

— Vi har fitt ett fértroende frin anhoriga att ta hand
om den person de dlskar och ménar om. Och for oss

giller det dirfor att alltid ha hyresgisten i fokus.

Hon talar om de sjuka som hyresgister eftersom de pa
Kullegarden hyr en ligenhet. Hon ser det dirfér som att
hon och alla medarbetare arbetar i de boendes hem. Det
gor henne i viss mén ocksi till hyresvird.

Innan hon blev chef hade hon ling erfarenhet som
distriktsskoterska vilket hon tror ger en forforstaelse f6r
virdpersonalens problem och dilemman.

Att arbeta pé ett demensboende dr anstringande.
Demensvirden fordrar att virdpersonal har empatin i
sig och att man tycker om att skapa relationer och knyta
kontakter. Nir Anneli inledde sin chefsbana pa Kulle-
girden péborjades ocksé arbetet med personalgrupperna.
Det har inneburit att hon dven har fitt hantera svira
personalirenden. Hon ir tacksam for att hennes chefer,
personalenhet och HR har stéttat henne i de ibland
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obekvima besluten att fi personal att inse att de inte ir
limpliga for yrket, eftersom de inte har f6ljt de riktlinjer
och den virdegrund som Kullegirden har. Hon later
torstd att det aldrig dr en litt uppgift men nédvindig
eftersom det dr de boendes bista som alltid méste
komma i frimsta rummet.

— Mina chefer har gett mig fortroendet att leda verk-
samheten och det gor jag utifrin sdvil dldreomsorgens
som politikernas olika mal och visioner.

Betydelsefull personal

Anneli Franzén tycker att det dr viktigt att forhélla sig
lojal till fattade beslut och rutiner. Man miste inte tycka
samma, men har man bestimt nagot si héller man sig
till det. Hon liknar det vid ett staket man sitter upp. Da
och di kommer det att finnas medarbetare som forsoker
krypa under eller kravla éver, och hur brett och hur hogt
det ska vara dr det medarbetarna som bestimmer. Dock
papekar hon att hon har stor tillit till sina medarbetare
och vet att de allra flesta inte missbrukar hennes fortro-
ende. Hon glids ocksa at kreativ personal som kommer
med konstruktiva férslag och férbittringar.

— Jag ir egentligen en ja-sigare, konstaterar hon,
och om négon vill prova ett parboende ir jag villig att
forsoka.

Det har ocksa resulterat i pi Kullegirden finns sedan
ett drygt halvir tillbaka ett dkta par dir den ene har en
demenssjukdom men inte den andre. Hittills har det
tungerat tillfredsstillande och det ir mojligt att det 1
framtiden kommer finns fler méjligheter till det.

Anneli Franzén beskriver sig sjilv som orddd, l6snings-
orienterad och att hon gor vad som krivs for att hyres-
gisterna ska ha de si bra som mojligt. Hon ér tydlig och
engagerad och ser sig som en drivande person. Hon tror



att det har med hennes personlighetstyp att gora.

— Jag vill att det ska kiinnas bra for vara hyresgister
och att de och deras nirstiende ska trivas hir, men ocksi
att personalen ska kinna att det ir gott att gi till jobbet.
Det dr ju de som gér arbetet, och ocksa de som fir ta
hand om alla tokigheter jag sitter iging, siger hon och
ler. Jag har en jittebra personal och jag vill att det ska
forstd hur betydelsefulla de ir.

Nollvisionen viktig

Sedan Anneli Franzén tog 6ver ledarskapet pi boendet
har hon lyckats fa ner sjukfrinvaron frin 15,8 procent
till 2,9 procent. En markant skillnad. Hon har haft
virdefullt stod av tva nirstaende kollegor och duktiga
och lojala medarbetare.

Nir hon talar om sin verksamhet lyser stoltheten
igenom. Pa Kullegirden erbjuds minga aktiviteter for
de som 6nskar; tipspromenad, spa, fotbad, massage,
manikyr, gym och maltider som ir vackert upplagda.
Och sa forstis hotellfrukosten en ging i minaden da det
dukas upp med allt som éterfinns pi ett bittre hotell:
exotiska frukter, prinskorvar, plittar, scrambled eggs och
mycket mer. Néagot som kan fi éven den som mest petar
1 maten att dta mer dn vanligt.

Trots alla aktiviteter &r hon mén om att ingen ska
tvingas att delta. Minniskor ér olika och fér det maste
man vara lyh6rd. Man kan naturligtvis forsoka locka,
men till syvende och sidst ir det hyresgisten som fir
bestimma hur aktiv han eller hon vill vara. Hir, liksom
i 6vrigt pa boendet, giller nollvisionen — att ingen ska
tvingas gora nagot mot sin vilja.

— Milet med verksamheten ir att alla hyresgister ska
vara huvudpersonen i sitt eget liv. De ska ha en menings-
tull vardag utifrin vars och ens behov, siger hon.

Stipendiat 2017

Respekten och lyhordheten f6r vad den sjuke vill och
orkar ir central, men samtidigt ska den boende utmanas
att forsoka aktivera sig dtminstone en liten stund.

Som ledare vet Anneli Franzén att den makt hon har
giller att forhélla sig 6dmjuk till. Hon siger att hon
inte behover vara den som bestimmer, men forvintar
sig lojalitet kring gemensamt éverenskomna beslut och
dtgirder.

— Men man ska inte missbruka mitt fértroende. Jag
lyssnar giéirna och gor allt jag kan for att hjilpa. Jag vill
alla vill och har ingen baktanke med det jag siger — men
jag dr vildigt rak, konstaterar hon.

Trygghet for anhériga
Anneli Franzén berittar att Partille kommun har som
vision att ha Sveriges biista dldreomsorg. Kommunen

PERSONLIGT

Namn: Anneli Franzén
Bor: Ojersjod

Fick stipendiet ar: 2017
Alder: 54 ar

Viktigaste egenskapen hos en ledare inom
demensvarden: Att man ar tydlig, engagerad och har
framatanda.

Motto: Att ha den demenssjuke i fokus.

Stipendiets betydelse: Det &r en bekraftelse pa mitt
ledarskap och en uppskattning av mitt arbete for de
demenssjuka. Pa sa satt tror man ju ocksa pa att vi ar pa
ratt vag.
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Stipendiat 2017

satsar pd sina medarbetare genom kickofter och utbild-
ningar, nu senast en kontaktpersonsutbildning med
foreldsare frin den egna organisationen, som bland annat
handlade om empati, virdegrund och kulturhistoria. Det
sistnimnda for att skapa en forstéelse for hur samhillet
en gang sig ut som den ildre vuxit upp i.

Anneli Franzén talar om vikten av personalens férmaga
till lyhordhet, kompetens och lojalitet, sivil i arbetet
med de sjuka som gentemot sina kollegor di man ir
varandras arbetsmilj.

D4 och di bjuds det in till mingel dir anhériga far triffa
savil politiker som personal de annars inte fér tillfille att
mota; nattpersonal, demensteam och aktivitetssamord-
nare. Det ér ett siitt att visa verksamheten men ger ocksa
en storre mojlighet f6r anhériga att fa svar pa frigor de
bir pi.

— De anhoriga har si mycket att hantera och méste ha
trygghet. Jag lyssnar pa dem och vi gor vad vi kan for att
stindigt forbittra boendet.

Anneli dr medveten om den svira period som méinga
anhoriga stills infor. Manga ér fortfarande yrkesverk-
samma, har vinner och bekanta och ir inte alltid intres-
serade av att fi ett anhorigstdd dven om sidant erbjuds.
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— Personen man levt med ir inte lingre densamme.
Det dr som om du tar ett suddgummi och suddar ut
en del av hjirnan. Det dr en sjukdom med en palliativ
diagnos. Den gir inte att bota utan den kommer att leda
till déden, siger hon.

Anneli Franzén pépekar att statusen pé virdyrket maste
hojas. Det sker bist genom att stilla hogre krav pd de
som ska jobba i verksamheten. Men ocksa erbjuda hogre
16n.

— Och man ska inte se sig som ett offer som jobbar 1
véirden, utan vara hur stolt och mallig som helst 6ver det,
konstaterar hon.

Hon siiger att hon ér oerhort hedrad och stolt 6ver
stipendiet hon fick ar 2017. Pengarna har hon anvint f6r
egen utveckling.

— Att ha kontakt med foreningen betyder mycket. De
stirker min ledarroll bara genom samtal med dem som
finns 1 den.

Text: Eva Staxdng
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Slutsatser

SLUTSATSER -
OMRADEN ATT UTVECKLA

En alltmer uppmirksammad grupp ér de cirka 9000 i Sverige som insjuknat i nigon demenssjukdom fére 60 érs

ilder. De har siirskilda behov for att kunna fortsitta férsoka leva s aktivt som den friska delen dnnu kan gora. Deras
anhoriga dr ofta en yrkesverksam make/maka och minderariga barn som befinner sig i en sirskilt utsatt situation.
Alltfler insatser gors just for denna grupp, bland annat dagvird med hég aktivitet och egna avdelningar inom sirskilda
boenden fér att deras specifika behov bittre ska kunna bli tillgodosedda.
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Slutsatser

Unga sjuka

Unga sjuka som vistas inom ildreomsorgen kriver helt
andra metoder for att mota individen och dess nirsté-
ende i sjukdomen. Det kriivs ett strukturerat arbetssitt
for att nd personcentrering. Hur detta gors dr ledarens
uppgift, vilket stiller hogre krav pd ledaren. Det krivs
olika typer av kartliggningar av den unge med demens-
sjukdom f6r att finna nycklar att ni en 6kad personcen-
trering — som 1 sin tur kan frimja ett 6kat vilbefinnande.
Detta arbete bor goras 1 team for att alla perspektiv ska
beaktas. De nirstiende bor ges mojlighet att fa kinna
samhorighet med personen med demenssjukdom, trots
alla hinder som kan uppsta i situationen. Det krivs da
att boendet ger forutsittningar f6r familjen att kunna
motas pé ett bra siitt.

Utbildning och fortbildning

Minga av de verktyg som lanserats av Socialstyrelsen
och andra centrala enheter har fatt stort genomslag i de
framgéngsrika boenden vi har undersokt. De ledande
cheferna har varit mycket angeligna om att utbilda
personalen och anvinda verktygen i omhindertagandet
av vardtagare. Aven virdegrundsarbetet har utvecklats
vil tack vare de riktlinjer som centralt har utformats.
Utbudet av utbildningar och fortbildning behéver 6ka
och bér vara en sjilvklar del f6r alla som verkar inom
demensvirden. Detta giller dven for chefer. Det édr
cheferna som tillser att utbildning sker och att vars och
ens bidrag knyts samman till en fungerande helhet och
di kan nd maximal effekt.

Personcentrerat arbetssitt ir en stor forindring av verk-
samheten. For det krivs ledarskap. Minga ginger ir
motstdndet inte stérst mot det nya utan snarare mot att
nigot befintligt méste tas bort. Chefer méste ha kunskap
om och redskap f6r att leda f6rindring.

Gott ledarskap i demensvarden

Chefers grundutbildning

Det idr intressant att konstatera att den brokiga flora av
utbildningar manga chefer har alla leder till ett mycket
bra ledarskap. Manga har en sjukskoterskeutbildning,
vilken underldttar i den fortsatta demensutbildningen.
Den ir en god tillging pa boenden for att stotta perso-
nalen nir somatiska problem uppstéir. Andra har en
utbildning i social omsorg/socialt arbete och méinga har
ddrigenom stor erfarenhet frin arbete inom hemtjinst
och dven som bistindshandliggare. Nagra har en
lirarutbildning, vilken kan ge en bra férutsittning for

ledarskap som till stor del ir en pedagogisk uppgift.

Gemensamt for alla de ovan nimnda utbildningarna
ir att en grundliggande praktisk erfarenhet fran arbete
”pé golvet” dr mycket berikande. Alla chefer har sedan
av egen kraft byggt pi med demensutbildningar i olika
former som ger den kompetens som skapar yrkestrygg-
het som chef.

Stolthet skapar intresse

Att ge en personcentrerad vird pa den demenssju-

kes villkor 4r en avancerad uppgift som férutom god
kunskap ocksa kriver en stark kinsla f6r bemétandets
betydelse. Det ir saledes bade en utbildningsfriga och
en personlighetsfriga och den som ir framgingsrik fir
oerhort mycket tillbaka genom att na in till det friska
som finns hos virdtagarna. Den kinsla av stolthet som
da uppstér skall vara grunden {6r att attrahera till yrket.

Ambassadorer

De viktigaste ambassadorerna for ett yrke ér de som
utovar eller har utévat yrket. De dger den storsta trovir-
digheten. Dirfor dr det extra viktigt att arbetsmarknads-
insatser i form av ”prova-pi-yrket” gérs pa ett genom-



tinkt sitt och som visar pa yrkets potentialer utifrin den
aktuella personens forutsittningar. Den som limnar en
sidan erfarenhet med diliga kiinslor kommer att avrida
andra att intressera sig for att sjdlva utforska sina mojlig-
heter.

Teamarbete

Minga chefer vittnar om vikten av att ta till vara flera
olika kompetenser for att fi ett maximalt bra omhin-
dertagande av de boende. Tillgingen till sjukskoterska
och i minga fall specialutbildad demenssjukskéterska
stirker, liksom fysioterapeuter och arbetsterapeuter,
teamets mojligheter att hitta de bista l6sningarna for ett
aktivt och friskvirdande liv f6r de demenssjuka. Under-
skoterskornas erfarenheter av att hitta nycklarna till

den personcentrerade virden utgér basen i teamarbetet.
Regelbundna teamgenomgingar kan pa detta siitt ge en
belysning frin ménga sidor hur den bista grunden liggs
for fortsatt vilmiende hos de boende.

Livsstilsfaktorer

Nigra av de mest intressanta forskningsronen under
senare 4r r hur stort inflytande livsstilsfaktorer har infér
utvecklingen av demenssjukdomar. Medelhavskost,
fysisk rérelse och stimulans av hjirnan bor vara sjilvklara
inslag 1 den dagliga tillvaron dven f6r dem som redan har
insjuknat.

Att omsiitta livsstilsfaktorer till dagliga rutiner i demens-
boenden, dagverksamheter och hemtjinst ér en stor
torindring. I de fall som forindringen ska genomféras av
personer som sjilva inte omfattar livsstilen ir det en rejil
utmaning. Lyckas kommunerna med att gora livsstils-
faktorerna till vardag har de sannolikt inte bara skapat
bittre livsférutsittningar for sina invinare med demens-
diagnos utan ocksé for sina medarbetare.

Slutsatser

Miljon

Utformningen av sivil den inre som den yttre miljon

ir central for hur virden kan bedrivas. Nir livsstilsfak-
torn "fysisk rorlighet” ska forverkligas blir den fysiska
miljon central. Det tidigare idealet med sma lugna
enheter har visat sig inte vara det mest limpade, 1 sjiilva
verket behovs stora ytor att promenera pa och giirna

en mojlighet att kunna limna enheten {6r att undvika
kiinslan av att vara instingd. Sirskilt viktigt dr det att
det gir att komma ut i stora tridgérdar dir aktiviteter
kan pigd sommartid — for detta kriivs enplansbyggnader.
En framgangsfaktor dr om boenden kan samlokaliseras
med dagvird och sirskilda trygghetsboenden niir sidana
finns. I teamen kring virden ingér ocksa resurser for
fysioterapeuter och arbetsterapeuter. Samlokalisering
med demensteam forefaller ge extra virden.

Kulturinslag

Minga chefer betonar vikten av kulturinslag i varden,
dven pé individuell niva. Musik och sing har stora
mojligheter att dteruppvicka tidigare minnen i livet men
dven andra former av kultur kan viicka associationer

till tidigare erfarenheter. En framgéingsfaktor kan vara
att kunna lyfta fram medarbetares speciella fsrméigor
och hobbyintressen som stimulans i virden. De kan da
fi egna ansvarsomraden och med god respons frin de
boende 6kar engagemanget i arbetet.

Kvalitet

Svensk demensvird saknar inte god kvalitet. Det éir
variationen mellan olika kommuner och boenden som

ir for stor. Skillnaderna beror inte pa tillgang till ekono-
miska resurser utan snarare pa férmigan att anvinda
befintliga resurser. Den viktigaste resursen dr medarbe-
tarna. Och chefen dr nyckeln till att medarbetarna verkar
som den goda "resurs” de kan vara.
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Ny teknik

Ritt anvind kan modern teknik férbittra mycket inom
demensvirden, till exempel enkla digitala chips som
larmar om en person limnar enheten. Detta gor att
dorrarna kan hallas olasta. Kameradvervakning istillet
for personal nattetid kan forbittra sémnen hos de
boende och dirmed minska fallolyckor. Vi noterar ofta
en allmin ridsla f6r att teknik skall ta 6ver det minskliga
motet, men vér erfarenhet ir att det snarare ger minga
mojligheter till 6kad personaltid.

Teknik har en tendens att anvindas — om den finns. Dirfor
dr det bra att vara med i tidiga skeden av teknikens tillgéing-
lighet. D4 finns storre paverkansmailighet.

Kommunens storlek

P4 denna lilla orten finns ofta ett stabilt boende med
lig personalomsittning. Nirheten till samhillet i 6vrigt
blir mer naturlig och boenden kan fungera som trift-
punkter for dldre frin alla kategorier. Men det blir ocksa
svirare att etablera mer specialiserade resurser sisom
demenscentrum och tillging till specialistmottagningar.
Underlaget for egna avdelningar for yngre demenssjuka
ir ofta for litet.

Det dr dirfor viktigt att vara medveten om vilka styrkor
den egna kommunen har och nyttja dessa. En majlighet
som politiker och dldreomsorgschefer har i storre grad
in enhetschefen.
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Blandbruk mellan landsting och kommuner
En forutsittning fér god demensvérd 4r kinnedom

om den sjukes diagnos och dirmed sjukdomsutveck-
ling. Den medicinska utredningen och behandlingen
sker i landstingens regi i form av en forsta kontakt
inom primirvarden och eventuell férdjupad utredning
pa minnesmottagning. I den fortsatta virden blir den
kommunala omsorgen oftast aktuell via hemtjinst och
med tiden ett sirskilt boende. Kompetensstod bér sedan
ske 1 samverkan mellan representanter frin savil sjuk-
virden som den sociala kommunala omsorgen, nigot
som uppmirksammas i socialstyrelsens riktlinjer men
utformas mycket olika pa lokal nivi. I bista fall finns
demensskoterskor och demenscenter pa kommunal niva
1 nira samarbete med specialistenheten pi en minnes-
mottagning i anslutning till ett sjukhus. Den fortlépande
medicinska uppféljningen av enskild virdtagare skall
goras av allminlikare frin primirvirden. Kompetensen
och kontinuiteten for denna funktion dr mycket varie-
rande och minga ganger fir sjukskoterskor ensamma ta
stort medicinskt ansvar. I vissa kommuner dir demens-
skoterskor inte finns att tillgd och primirvarden saknar
resurser inom demensomradet har sjukvirden bidragit
med vilfungerande team frin en idldrepsykiatrisk enhet
och gett ambulerande kompetensstod.

Text: Marianne Melkersson, Lena Larsson och Anna Jonsgarden
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EMPATI SOM FORUTSATTNING
FOR GOD MANNISKOVARD

De flesta av de ledare vi samtalat med och intervjuat
vid nomineringarna till vart stipendium har patalat
vikten av empati. Det dterkommer standigt i vara
anteckningar. En god demensvard kraver empati. Vad
ar empati? Ar det ett sérskilt ” sinne” som vissa har och
andra saknar? Kan man trana sig att bli empatisk? Hur
gor man i sa fall?

Begreppet empati dr forhallandevis nytt i det svenska
spraket. Det kom in i Svenska Akademiens ordlista

pa 1970-talet. Vi har fatt det fran engelskan, dar det
forklaras med "ability to understand other people’s
feelings and problems.” | Svensk Ordbok forklaras ordet
med "formaga till inlevelse” eller “inkannande.” Ordet
kommer troligtvis som ett komplement till begreppet
"sympati’, som betyder “medlidande’, vilket stér for
nagot annat.

| all m@nniskovard &r det viktigt att ha formagan till
empati. Terapeuten som sitter i stolen mitt emot
konfidenten maste kunna vara inkdannande, maste ha
formagan till inlevelse, annars ar risken stor att det inte
blir ett mote i samtalet. Samtidigt skall inte terapeuten
ta pa sig nagra bordor eller konfidentens problem.
Terapeuten skall finnas ndra och vara en medvandrare
som gar intill och gor att konfidenten inte kanner sig
lika ensam. En medmanniska som vet vem man ar och
hur man har det.

| demensvarden stalls extra stora krav pa en empatisk
formaga. Har ar signalerna mycket svarare att utldsa.
Hos terapeuten kan den som ar konfident sluta genom
att inte boka fler besok, men i demensvarden har

inte den som ar demenssjuk en sadan majlighet. Har
finns ingen utgang, ingen atervando. Har ar man utan
alternativ. Bade ledning och personal maste darfor
kunna kanna in all den frustration som ligger i bristen
pa rorelsefrihet, pa kommunikation, pa sprak och
forstaelse. Man maste kunna leva sig in i hur det ar

att vara sjuk i demens. Detta géller bade ledaren och
personalen. Om inte ledaren besitter denna férmaga
till inlevelse ar det en allvarlig brist. Om inte ledaren, sa
vem da...?

Man kan lara sig att bli mer empatisk. Det gar att trana.
En vag ar att soka goda forebilder i manniskor som
star eller statt i mansklighetens tjanst och visat prov
pa god manniskovard, allt fran Moder Teresa till ndagon
bra arbetskamrat pa hemmaplan. En annan vdg ar att
hitta en mentor som star for goda varden och kan vara
en hjalp att kontinuerligt bearbeta fragestallningen
kring empatin i det egna arbetet.

Sammantaget kan vi dra den slutsatsen att utan

en empatisk ledning fungerar inte demensvarden
tillfredsstéllande. En ledare som kanner sig sakna
empatisk formaga bor inte arbeta i den har typen av
vard.

Text: Bo Eek
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INTERAKTION MED DET
OMGIVANDE SAMHALLET

Alla har sakert hort kommentaren: "Det
ar alltid roligt ndr nagon kommer och
halsar pa!” Det ar naturligt att slakting-
ar, narstaende och vinner kommer pa
besok till demensboendet.

Ett besok for med sig en flakt av det pulserande
samhdllet utanfor boendet och berikar miljon pa
boendet, inte bara for den som far besoket utan for
alla som bor dar.

En chef har en viktig uppgift att lata det omgivande
samhallet markas och kdnnas i de boendes vardagsliv.
Det kan ske pa manga satt. Har foljer ndgra exempel:

Gott ledarskap i demensvarden

Elever fran skolan strax intill kommer varje vecka
till boendet och ar med i koket tillsammans med
de boende och bakar. Besoken fungerar som
brobyggare mellan det friska samhallet och de
som ar demenssjuka och ar ocksa en maojlighet till
moten over generationsgranserna. Moétena kan bli
stimulerande fér bada grupperna.

Den olasta entrédorren till den lilla stadens
boende underlattar for de boende att rora sig fritt.
Utrustad med namnbricka och hemadress gar den
demenssjuke pa sina vanliga strovtag och halsar
pa manniskor och blir halsad pa. Blir det plotsligt
svart att hitta finns det alltid nagon som laser
lappen med hemadressen och ordnar, genom
gemensam promenad eller skjuts, sa att den sjuke
kommer hem.

| den stora samlingssalen som finns pa boendet
har chefen tagit beslutet att olika foreningar far
nyttja salen for ssmmankomster under forutsatt-
ning att dorrarna skall sta 6ppna sa att de boende
ocksa skall ges mojlighet att lyssna och ta del av
det som sker. Det ar ju anda deras vardagsrum!

| kdllarvaningen till demensboendet traffas en
pensionarsgrupp regelbundet for att snickra och
syssla med lite av varje. Deras verksamhet ger liv
at huset och nar det ar kaffedags for de boende



brukar pensionarsgruppen ocksa ta rast och sitta
med.

«  Den lokala férsamlingen har en musiker som i sin
tjanst regelbundet kommer till demensboendet
for att sjunga med de sjuka. Musiken beror djupa
delar i personligheten och kan locka fram goda
minnen hos den demenssjuke.

«  De flesta férsamlingarna i Svenska kyrkan har
i sina styrdokument angett gudstjanster och
andakter pa de boenden som finns inom forsam-
lingarnas geografiska omrade. Vid dessa dr det
ofta forsamlingsbor som ideellt stéller upp och
hjalper till, bland annat for att kora rullstolar och
dela ut sangblad. De ar ju dar ocksa som bekanta
fran forr i tiden — som grannar eller vanner.

«  Lika sjalvklart som det ar att det omgivande
samhallet kommer pa besok borde ocksa det
motsatta vara. Att som boende pa ett demenshem
komma utanfor boendets begransningar, delta i
vardagslivet utanfor och besoka de miljoer man
tidigare levde i berikar tillvaron. Likaval som
pensionarsforeningen kommer och bjuder pa
underhallning da och da skall det vara naturligt
att de demenssjuka besoker féreningens lokaler
och verksamheten som finns dar. Att ibland byta
andakten i samlingssalen pa boendet mot att
komma till forsamlingskyrkan ar ofta ndgot stort
och fyllt av igenkdannandets gladje.

Det omgivande samhallet mar bra av att demensboen-
det integreras i vardagslivet. De som ar demenssjuka
skall inte vara avsidestagna. De behovs i samhallet som
varje annan medborgare.

Reflektioner

Chefen har en nyckelroll i hur det omgivande
samhallet och boendet kommunicerar. Sjalvklart
paverkas verksamheten pa manga plan nar fler aktorer
vill vara med. Schemalaggning och personalresurser
paverkas. Det ar absolut inte enklare att leda verksam-
heten ndr manga utomstdende vill medverka och ta
ansvar, men det berikar livet pa demensboendet.

Det ar bara fantasin och bekvamligheten som
begransar hur interaktionen fungerar. Fantasin ar en
positiv och outsinlig resurs i ledarskapet och bidrar till
att standigt hitta nya vagar, motivera personalen, finna
samverkanspartner och lata skapargladjen spira.

Det motsatta, bekvamligheten, dr en negativ, passi-
viserande och visionslds forndjsamhet. Nar man tror
att man gor "tillrackligt” och att det racker slar den
forodande uppgivenheten rot. Hoppas att vi slipper
den!

Text: Bo Eek
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Langesedan det luktade kiss i entrén,

langesedan personalen satt och rokte pa balkongerna,
langesedan som samlingsrummen lyste 6dslighet i
TV-apparaternas blaaktiga ljus,

langesedan angestropen i ensamhet,

langesedan som hennes varde som méanniska gick ner mot
minus,

langesedan de ldsta dorrarna, hindren att andas frihet,
langesedan han satt i bajsblojan med svidande stjart.

Det var ldangesedan i sang klockan fem.

Jusl n

Just nu hdnder sa mycket,

en forvandlingsprocess fran dod tristess till meningsfullt liv,
en personal som far nytt engagemang och

med finkornigt sikte och fokus i blandljus

blir de sjuka viktigast av alla i varden.

Kraften hos en ledare utstralar vilja och fantasi,

en ledare som anvdnder hjdrta och hjarna,

hand och fot, samtal och coaching,

for andras skull,

for de demenssjuka, for de narstaende,

for de anstallda, for samhallet,

for ett gott samvetes skull,

for den stora uppgiften att

pa samma gang vara ledare och manniska pa riktigt.

Mahanda en forgard till déden men anda fullt av liv och
vitalitet,

for stunden, i 6gonblicket lever ansiktet,

uttrycker sitt kommer ihdg, kanner igen, vill fanga,
gripa det som hastigt bara forsvinner,

for denna gangen, kanske senare igen.

Vi forsoker med nya ord, dar de gamla métte motstand,
hitta trdden, minnets livlina.

Och mitt i allt det som orden inte orkar formedla

finner vi dnda varandra,

min hand haller varsamt din sjal.

Du och jag, vi ar tillsammans.

Just nu har vi livet ihop.

Och det racker gott for oss bada.

Gott ledarskap i demensvarden

Bin visionen /visionen bin

Vad hander sedan?

Vem tolkar ovissheten?

Resurserna svaga, belastar centrala budgetar,

malgrupper vaxer, ocksa nya aldrar.

Behoven hors och syns i media och méten.

Kraven pa rattvisa och skyldigheter fortsatter ha svarta rubriker.
Vem kan finna formeln for framtidens vard,

dar de som behdéver far sin rattmatiga del av omsorgen,
ratt vard, pa ratt plats, vid ratt tid?

Dar samhadllet utanfér kommer innanfér boendets vdggar
och innanfér lika sjalvklart dppnar sina dorrar och moter ett
vdlkomnande utanfor.

Slutenhet, framlingskap och oférstaelse blir fraimmande ord
som ingen langre kan, for nu ar individen sedd, erkdnd, och
bedémd

for vem han varit och vem han just nu ar.

Har finns férhoppningen om att

en god ledare skall finna vag, ocksa i okénd terrang,
oavsett det som véntar langre fram,

den goda ledaren till manniskans tjanst bar visionen.

Visionen bar!

Text: Bo Eek
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FRAMTIDSVISION

For att fa till stind ett samtal om framtidens ledarskap och demensvird arrangerades i april 2018 ett seminarium i regi
av foreningen Gott ledarskap i demensvirden och Jonsereds herrgird, Goteborgs universitet. Korta inledningsanféran-
den hélls av professor Sten Landahl, geriatriker, med dver 45 ars erfarenhet av H70-studien i Géteborg och nu aktiv

i AgeCaps forskningsgrupp, professor Lotta Dellve, Institutionen for sociologi och arbetsvetenskap vid Géteborgs
universitet, med forskningsinriktning om ledarskapet i virden, och Eva Eriksson, ordférande f6r SPF Senioren med
manga érs erfarenhet frin politiken, som riksdagsledamot och regionrid, men ocksi som landshévding. Den sistnimn-
da gav sin bild av de framtida behoven och méjligheterna med perspektivet frin de minga pensionirer hon féretrider.

Direfter foljde nagra timmars samtal mellan inledarna och 6vriga deltagare som bestod av vira tre tidigare stipendia-
ter: Kristina Nilsson Lindstrém, Pia Sjolund och Anneli Franzén, samt foreningens styrelse och tidigare styrelsemed-
lemmen och denna boks medférfattare Bo Eek.

Seminariet gav mycket inspiration och satte iging vira tankar. Sdrskilt fyra omraden var viktiga att samtala kring:
Resursfrigan, samverkan, nytt ord om tjinande och uppdragsgivarens roll.

Gott ledarskap i demensvarden
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Resursfrigan

Ofta framkommer énskemailet "om vi bara hade mer
resurser si skulle virden se annorlunda ut.” Vid seminariet
gav vara stipendiater en delvis annan bild av situationen.
Ingen av dem lyfter fram resursfrigan som avgérande f6r
vardkvaliteten, utan konstaterar istillet: " Vi ger bra vird
med de resurser som stills till vért forfogande.”

Ordet resurs kopplas girna till ekonomin, men det finns
annat som ocksa skall gi under samma begrepp. Nir
varje anstilld kommer till sin fulla ritt i sin yrkesutov-
ning ir detta en resursforstirkning. Likasa finns resurser
att tillgd fran det omgivande samhillet, till exempel
ideella organisationer, intressegrupper, féreningar.

Som ansvarig ledare dr det en huvuduppgift att hitta
och utveckla resurser som inte direkt ir kopplade till
ekonomi, bland annat utbildning och stimulering

av personalen samt utitriktade kontakter med det
omgivande samhillet.

Samverkan

Samverkan ir for de demenssjuka viktig, sa att alla som
har ansvar f6r deras vérd skall ge den allra bista virden.
Da behéver man méta varandra i team i de olika leden 1
virdkedjan. Det ir oacceptabelt att de sjuka skall hamna
mellan olika nivder och ansvarsomriden. De demens-
sjuka dr en sirskilt utsatt grupp, som sillan kan f6ra sin
egen talan.

De politiskt ansvariga maste prioritera sidana f6rind-
ringar som underlittar samverkan mellan vardgivare
och vardansvariga, t6r de demenssjukas skull.

En ledare miste i dessa frigor trinas i att f6r de demens-
sjukas skull utmana begrinsande system. Dugliga ledare,

Gott ledarskap i demensvarden

sésom till exempel foreningens stipendiater, bér kunna
fungera som stodjare och mentorer i en sidan trining.

Nytt ord om tjinande

Ett nytt begrepp i varden ir verksamhetstjinande
(servant leadership). Det dr den som ir sjuk som ér
huvudpersonen, vilket ocksd framkommer i personcen-
trerad vard. Ledarens uppgift ir att lyfta fram detta och
sjilv vara en forebild. Att virda ir att std i tjinst hos
nigon som behover vird. Att virda ir att forstd den som

ir sjuk. Hir finns ocksa en killa till arbetsglidje.

Uppdragsgivares roll

Okat fokus pé dldres behov och hilsa vad avser resurs-
tilldelning, forskning, utbildning och boendeformer ir
centralt. En sammanhéllen vig skall 16pa mellan bostad
— dagverksamhet och sirskilda boendeformer. Det bor
ocksa vara kortare beslutsvigar och tydligare uppdrag till
enhetschefer med stodjande strukturer som méjliggor
det nirvarande ledarskapet.

Viktiga slutsatser for framtiden

Vi befinner oss i ett skede da politiker och ansvariga
myndigheter allt kraftfullare lyfter fram att antalet
personer dver 80 ar — och dirmed ocksa antalet demens-
sjuka — 6kar kraftigt. Eftersom det inte finns bot for
sjukdomen 6kar virdbehoven. Forskning har visat att
bittre livsstil kan skjuta upp insjuknandet, men hur
detta kommer att paverka vardbehoven ir svart att
forutsiga da medellivslingden ocksd okar. Idag bor sex
procent av de som ér 80 4r och éldre i sirskilt boende.
Hur skall vardpersonalen ricka till i en personcentrerad
vird? Vi kan redan nu notera att trenden sedan 2014 ir
att andelen omsorgspersonal med adekvat utbildning
minskar. Och andelen personal/plats har ocksd minskat
mellan 2015 och 2017.



Ett gott ledarskap kan gora att resurserna ricker lingre
genom:

*  att kontinuerligt ge méjligheter for personal att
fa grundliggande utbildning och stimulans samt
implementera de riktlinjer och insatser som Soci-
alstyrelsen, Svenskt demenscentrum och SKL
har tagit fram for att hoja kvaliteten i det dagliga
arbetet.

* en hojd kvalitet. En hog kvalitet ger néjda boende
och det ger ocksa personalen tillfredsstillelsen av att
ha gjort ett bra jobb. En n6jd personal kommer till
arbetet. Dirmed minskas den kostsamma frinvaron.
En nirvarande chef later personalen, med sina
kunskaper och sina erfarenheter, medverka i utveck-
lingen vilket motverkar ”samvetsstress”.

*  attlata erfarna chefer fungera som handleda-
re f6r mindre erfarna kollegor och pi sa sitt

q
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overfora virdefull kunskap. Att vara handledare ir
dessutom utvecklande. Det ger tillfélle att ta del av
nigon annans formulering av frigestillningar. En
win-win-situation med andra ord.

att lata forskare kartldgga vilka situationer i ledar-
skapet som dr mest kritiska och vilka handlings-
alternativ som anvints framgéingsrikt. Genom att
himta dessa erfarenheter direkt frin cheferna skulle
forskarna kunna beskriva vad som ir ett indamals-
enligt ledarskap. Materialet skulle i sin tur bli
underlag till ledarskapsutbildningar. Yrkesrollen
som enhetschef inom demensvérden blir tydlig och
dirmed mer attraktiv for ritt person.

att involvera de anhoriga och ta del av deras
kunskap och dirmed skapa 6kad delaktighet for
dem.
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Vision for framtiden

Att vi bygger vért samhiille sa att alla, iven den som ir
funktionsnedsatt, kan fungera.

Att se ett samhille fritt frin fordomsfulla uttryck kring
demensdiagnos.

Att anhériga upplever att de delar ansvaret med andra
for att kunna ge sin nirstiende ett virdigt liv.

Att nir behovet av omsorg forindras ska det ske pé ett
sitt som uppfattas steglost.

Att alla som bor pi ett demensboende dagligen fir
kinna naturen och dess dofter.

Att alla anhoriga kinner sig trygga med att den dag det
blir aktuellt med ett boende finns bra boenden att flytta
till. Om sa onskas kan dven den anhériga flytta med.

Att nir nigon fir demensdiagnos inbjuds inte bara
anhoriga till utbildning om vad det innebir att ha
kognitiv svikt utan dven vinnerna.

Att det varje ar delas ut ett pris till innovationer som
underlittar f6r dem med kognitiv svikt.

Att innovationspengar avsitts f6r demensomridet. Bade
tor tekniska 16sningar och tjinster.

Att en nationell idébank skapas. Dir kan goda vardags-
idéer inrapporteras och himtas.

Att det finns en utbildning for nya svenskar dir sprik-
och kulturtrining paras med demens- och omvérdnads-
utbildning.

Att tvirvetenskaplig forskning kring och utvirdering
av den goda varden skall skapa evidensbaserad vird i

praktiken.

Att demensteam med kompetens frin flera professioner
skall finnas tillgéingliga for att stodja alla kommuners
boenden.

Att teknisk utveckling tas till vara inom alla omraden i
virden: digitalisering, rérelsefrimjande teknik, stimulans,

tillsyn och praktiska sysslor.

Att forskningsbaserad dokumentation skapas kring det
som ger mervirden si att spridning kan ske pa veten-
skaplig grund.

Text: Bo Eek, Lena Larsson, Marianne Melkersson
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Forfattarpresentationer

FORFATTARPRESENTATIONER

Anna Jonsgirden, arbetar pa Bricke diakoni som tf.
verksamhetschef pa ett boende for personer under 65 éir
med demenssjukdom. Anna ir utbildad lirare, men har
jobbat i demensvirden sedan 2003 dir hon med hjilp av
olika pedagogiska metoder arbetat for att bibehalla och
utveckla befintliga resurser hos personer med demens-
sjukdom. Anna jobbar aktivt med PDU — personcentre-
rad dokumentation och uppféljning, som ett redskap for
att géra den enskildes "Kan-lista” sa ling som mojlig.

Bo Eek, domprost em, Skara, tidigare kyrkoherde i
Haga, Goteborg. Intresserad av ledarfragor och f6rind-
ringsarbete. Var med och tog initiativ till att starta
toreningen Gott ledarskap i demensvirden. Foretrider de
manga prister, diakoner och ideella medarbetare som
regelbundet beséker demensboenden vid gudstjinster
och samlingar, viktiga moten med livet utanfér demens-
boendet.

Ingmar Skoog ir professor, psykiatriker och forestan-
dare pi Centrum f6r Aldrande och Hilsa (AgeCap),
vid Sahlgrenska akademin, Goteborgs universitet. 2017
tilldelades han “Alzheimerfondens stora forskningspris”
f6r sin édldersrelaterade studie om 70-aringar som inte
utvecklat demens. Ingmar Skoog och hans forskar-
grupp driver den multidisciplinira populationsbaserade
H70-studien, som bland annat underséker preklinisk
Alzheimers sjukdom.
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Lena Larsson, legitimerad psykolog med ménga ars
erfarenheter av frigor inom omridet arbetsorganisation/
arbetsmilj6 och ledarskap. Arbetat som personalchet/
direktdr inom AB Volvo och Viistra Gétalandsregionen.
Vil medveten om arbetsorganisationens och ledarskapets
betydelse f6r bade verksamhetsresultat och individ. Ar
dven nirstiende och en av grundarna till féreningen.

Marianne Melkersson, legitimerad likare med geriatrik
som specialitet. Manga drs erfarenhet av sjukhemsvérd
pa 70-80-talen fore Adelreformen. Har dven innehaft
minga ledande stillningar inom sjukvirden i Goteborg
och dryga fem dr som sjukhusdirektor f6r Kungilvs
sjukhus aren innan pensioneringen.
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