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Utveckling av halsoframjande och férebyggande insatser for aldre

Sammanfattning

Uppdrag och syfte

Den hir studien har initierats utifran en vilja att utveckla det héalsoframjande och
forebyggande arbetet (HoF) riktat till 4ldre personer i ordinart boende. Inom HoF
bedrivs insatser sdsom forebyggande hembesok, traffpunkter som erbjuder olika
aktiviteter och social gemenskap, anhorigstod och fixartjanster. Studiens syfte har
varit att utforska hur kommunernas verksamheter inom det har omradet och inom
ramen for befintliga mal och uppdrag, kan utvecklas for att né fler individer i ratt tid,
baserat pa identifierade behov och tillgidnglig kunskap. Initiativet till studien kommer
fran chefsnatverket for dldreomsorgs- och hilso- och sjukvéardschefer i
Goteborgsregionens (GR) tretton medlemskommuner.

Metod

Forskningsprocessen har varit adaptiv, dar utmaningar i praktiken har identifierats,
utforskats och stimts av stegvis i dialog med verksamhetsrepresentanter, i
gruppdialoger samt genom intervjuer, enkéter och fokusgruppsintervjuer. Parallellt
har forslag till en ny kunskapsbaserad metodik tagits fram utifran de
utvecklingsbehov som identifierats i HoF. I rapporten presenteras en ny modell och
fyra larande metodexempel for kunskapsbaserad utveckling av insatser och
organisatoriskt larande. Utkast till modellen for utveckling av kunskapsbaserade
insatser i praktiken liksom metodiken i de lirande metodexemplen har presenterats
och provats vid fordjupande fokusgruppsintervjuer.

Resultat

Studiens resultat presenteras i tre delar, med fokus pé identifierade utmaningar,
dagens arbetssitt respektive organisatoriska forutsittningar i HoF.

Utmaningar i praktiken

Resultaten i studien visar att det fran ledningshéll fanns en 6nskan att veta mer om
vad som ar effektivt att satsa pa i HoF, vilka dldre som naddes och inte naddes, vilka
risker som kunde forebyggas och hur det halsofrimjande arbetet borde utformas for
att framja halsa och livskvalitet. Chefer och medarbetare i verksamheterna sag viktiga
utmaningar i att n ut tidigare, mer jamlikt och till nya malgrupper. Exempelvis
upplevdes min och personer med utlindsk bakgrund vara méalgrupper som liange
varit svara att na. Att bryta ofrivillig ensamhet liksom att kunna méta upp nya behov,
sdsom digitalt utanforskap, utgjorde andra utmaningar som verksamheterna beskrev.
Utbudet av insatser hade i stort sett varit ofordndrat de senaste fem aren. De
forandringar som de facto skett rorde digitalisering och anpassningar pa grund av
coronapandemin. Fa insatser hade tagits bort 6ver tid.

I de fordjupande fokusgruppsintervjuerna har befintliga arbetssatt och
organisatoriska forutsattningar utforskats vidare for att se hur en kunskapsbaserad
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praktik, som moter de identifierade utmaningarna, kan utvecklas. Har kan foljande
resultat utldsas.

Metodik och systematiska arbetssatt for utveckling av insatser
saknas

HoF priaglas av en hog ambitionsniva, dir verksamheterna forsoker tillmotesga nya
behov och 6nskemal parallellt med att de upprétthaller befintliga insatser. Detta leder
till fokus pa genomforande. Fa insatser tas bort 6ver tid och det kan forklaras med att
man upplever att det skulle m6ta motstédnd fran befintliga deltagare. Det kan dven
handla om att alternativa insatser saknas.

Det saknas en utvecklad metodik och gemensamma arbetssétt for att analysera de
utmaningar som identifieras och den nytta man vill uppna. Att det saknas struktur i
arbetet med att utveckla insatser gor att identifiering av behov hos mélgruppen,
sokande efter relevant kunskap och att omsitta tillganglig kunskap till den egna
praktiken forsvaras. I sin tur kan det forklara svarigheterna i HoF att mota upp de
utmaningar som beskrivits, sdsom att bryta ofrivillig ensamhet och att né ut tidigt och
mer jamlikt till malgruppen. Aven att hitta relevant kunskap och att virdera
kunskapskallors tillforlitlighet och applicerbarhet i praktiken anses vara svart i
praktiken. Vissa relevanta kunskapsomréaden saknas ofta dven helt nir insatser
utformas, exempelvis hilso- och samhéllsekonomiska berdkningar for att kunna
vardera och prioritera nyttan i olika insatsalternativ.

Idag begransas ofta utviarderingar av HoF till hur nojda befintliga deltagare ar. Den
uppnadda nyttan i insatser blir darmed svar att bedoma och vardefullt underlag for
organisatoriskt larande och kunskapsbaserad utveckling uteblir. Ett stort fokus laggs
dven pa redovisning av siffror internt, for att kunna pévisa verksamheternas
betydelse och resultat, vilket i sin tur bidrar till fokus pa kvantitet ("pinnar”) snarare
an kvalitet (uppnadd nytta).

Organisatoriska forutsattningar paverkar utveckling och larande

Den osikra finansieringen och det faktum att HoF ar en i huvudsak icke-lagreglerad
eller obligatorisk kommunal verksamhet, utgor organisatoriska utmaningar som
motverkar langsiktig strategisk planering i praktiken. Ménga insatser initieras inom
ramen for tillfalliga, riktade projektmedel med kort startstracka och total
genomforandetid. Det saknas ofta d&ven en samlad strategisk inriktning och ett tydligt
uppdrag for HoF, vilket forsvarar langsiktig utveckling.

Studiens resultat visar dven att vissa avgorande organisatoriska forutsattningar for
strategisk och kunskapsbaserad utveckling generellt saknas i HoF. Det saknas avsatt
tid, metodik och strukturerade former for kunskapsinhdmtning, omvarldsbevakning,
analys av behov och maélgrupper, planering, prioritering och kollegialt utbyte. Detta
sammantaget hindrar systematiskt utvecklingsarbete och organisatoriskt larande.
Fréan chefshall beskrivs dven en organisatorisk ensamhet, med fa gemensamma
referenser och darmed begransade mojligheter till kollegialt utbyte i frdgor som ror
ledning och utveckling av den egna verksamheten.
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Sammantaget visar resultaten att en stor utvecklingspotential finns i att utveckla
befintliga arbetssatt och organisatoriska forutsattningar i HoF. Den breda
professionella kompetensen och den samlade erfarenhet som finns representerad i de
olika verksamheterna utgor en god grund for kunskapsbaserad utveckling. Utover en
mangskiftande och relevant formell kompetens inom olika sakomréaden finns en
gedigen praktisk kompetens och samlad erfarenhet i verksamheterna. Kombinerat
med hog ambitionsniva, vilja och drivkraft fran bade lednings- och verksamhetshall
finns goda forutsattningar for att kunna arbeta "bottom-up” med fokus pa behov och
nytta utifrdn verksamhetens uppdrag.

Forslag pa utvecklingsvagar utifran studiens resultat

En modell for att utveckla en mer kunskapsbaserad praktik foreslas utifran de
utmaningar, arbetssitt och organisatoriska forutsattningar som har identifierats i
HoF. KUBINOL-modellen (modell for kunskapsbaserad utveckling av insatser for att
uppna onskad nytta och skapa organisatoriskt larande) erbjuder en strukturerad
arbetsmetodik for ett nytt, kunskapsbaserat arbetssitt i praktiken. Metodiken bidrar
samtidigt till att utveckla en "infrastruktur” for organisatoriskt larande i HoF, vilket
skapar goda forutsittningar for en kunskapsbaserad praktik. Aven fyra lirande
metodexempel har tagits fram, baserade pa tillganglig beprovad erfarenhet i
praktiken, dar nytta uppnatts relaterat till identifierade storre utmaningar i dagens
HoF. Dessa ar framstéllda sa att delarna i KUBINOL-modellen illustreras i varje
exempel, vilket gor att metodexemplen kan utgora bade kunskapskillor och
metodreferenser for larande och utveckling i praktiken.

Att arbeta utifrdn 6nskad nytta enligt foreslagen metodik i KUBINOL-modellen, i
utformning av nya insatser liksom i utvardering och utveckling av befintliga insatser,
Oppnar upp for en 6kad matchning med relevanta kunskapskéllor och nya
samverkansmgjligheter. En utokad samverkan med interna och externa aktérer i
utformning av insatser mojliggors ocksa, dar &ven mojligheter till samfinansiering
och delat genomforande kan s6kas. Aven samverkan med aktorer med
kompletterande kompetenser och kontaktnit underléttas nar nyttan for malgruppen
utgor utgangspunkt for arbetssitt och insatser. Genom att arbeta utifran metodiken i
KUBINOL-modellen kan 6kad nytta uppnas, i ritt tid och med hogre
kostnadseffektivitet. Pa sa vis kan en utvixling ske av den samhéallsekonomiska
potential som finns i det hilsofraimjande och forebyggande arbetet genom att det kan
bidra till 6kad halsa och forbattrad livskvalitet for fler dldre personer.

Utifran studiens resultat och forslag foreslas fortsatt forskning och metodstéd vid
tillampning av KUBINOL-modellen liksom de larande metodexemplen. Forslag ges
dven pa att préva KUBINOL-modellen i annan organisatorisk kontext i syfte att
utforska den foreslagna metodiken for kunskapsbaserad utveckling och
organisatoriskt larande inom flera verksamhetsomréaden. Exempelvis foreslas att
metodiken tillampas och utforskas i relation till insatser kopplade till den pagaende
utvecklingen av en god och néra vard.
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1. Inledning

Hela jag skriker efter en handbok i dldrande, herregud, varfor skrivs ingen sdn? Jag har
aldrig varit gammal férut, hur ska jag kunna skilja pé helt vanliga aldersbesvir, som
man bara fér leva (?) med, och sdnt man borde s6ka vard for? Hela min kropp, som jag
kant den, osdkras, och jag stir handfallen infér mig sjalv. Har fattas ett uppslagsverk
med geriatriker, psykologer, fysiologer, sociologer, jurister, ndrings- och
traningsexperter: ja, folk som kan handleda en in mot déden. Ska det vara sa
markvardigt??

Marianne Lindberg De Geer, ur boken Utan hansyn

I citatet beskriver Marianne Lindberg De Geer hur hon som 74-aring saknar
handledning i sitt eget aldrande. Det saknas en komplett och tydlig handbok for att
leva sig igenom det naturliga aldrandet pa basta vis — om nu en sddan bok skulle lata
sig goras. Kunskap om aldrande finns i stéllet utspridd inom manga olika omréden,
ofta med forskningsresultat utifran specifika och avgriansade fragor. Att 1agga ihop all
kunskap om ett gott dldrande kan liknas vid att forsoka lagga ett stort,
tredimensionellt pussel, med flera alternativa motiv pa kartongen. Nya pusselbitar
tillkommer, vissa bitar byts ut 6ver tid och helhetsbilden blir svargripbar. Att
orientera sig utifrdn kunskapspusslet blir i praktiken svért och beror pa vilket
perspektiv man anldgger. Mitt i detta méngfacetterade kunskapslige befinner sig de
verksamheter i kommunerna som har i uppdrag att arbeta halsofrimjande och
forebyggande (HoF) for malgruppen 65-plus. I dessa verksamheter ska man méta
upp behov hos den vixande malgruppen dldre, utifran bésta tillgangliga kunskap.

De inledande diskussionerna om denna studie speglade svarigheterna att i praktiken
navigera utifran det komplexa kunskapspusslet. GR:s dldreomsorgs- och hélso- och
sjukvardschefsnitverk skickade i en inledande dialog med nedanstéende fragor, se
figur 1.

Figur 1. Fragor fran GR:s aldreomsorgs- och halso- och sjukvardschefsnatverk i studiens

inledning.
Hur forebygga?

Hur ska halso-

. 2

framjandet se ut’ Vilka risker finns?
Hur kan vi
identifiera dem?
Vilka nar vi/nar
Vad ar effektivt att vi inte?
satsa pa?

Kalla: Dialog vid natverksmoéte, 2021-08-26.

t Lindberg De Geer, M., 2022, s. 99.

8 (86)



Utveckling av halsoframjande och férebyggande insatser for aldre

De breda och grundldggande fragorna gav tidigt en bild av att bade vad som bor goras
i HoF och hur det ska goras &r intressant att utforska.
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2. Studiens uppdrag, syfte och
malgrupp

Denna studie har initierats av dldreomsorgs- och hélso- och sjukvardschefsnatverket i
Goteborgsregionen (GR). Studien har genomforts av Karina Tilling, ekonomie doktor
och forskare vid GR:s forsknings- och utvecklingsenhet FoU i Vast. Uppdraget
grundar sig pa en vilja att utveckla det hilsofrdmjande och forebyggande arbete
(HoF) som riktar sig till dldre personer i kommunerna. Natverkets onskan var att
studien skulle bidra till forbattrad hilsa och livskvalitet, liksom att verksamheterna
skulle na ut mer jamlikt och till fler i malgruppen. Studiens innehall har véaxt fram i
en adaptiv process, som borjat med att utvecklingsbehov har kartlagts, definierats
och stimts av iterativt, via I16pande dialog med chefer och medarbetare i
medlemskommunernas verksamheter.

Studiens syfte har mot denna bakgrund varit att utforska hur HoF riktat till dldre
personer i ordinért boende, kan utvecklas och na fler i ritt tid baserat pa identifierade
behov, tillganglig kunskap samt utifran verksamheternas mal och uppdrag. Det
innebar att studiens fokus bade ligger pa hur kunskapsbaserade insatser kan
utvecklas, och hur forutsattningarna for verksamheterna att arbeta mer
kunskapsbaserat kan utvecklas. Utifran studiens resultat ges forslag pa
utvecklingsvégar i praktiken.

Primar malgrupp for rapporten ar chefer och medarbetare som arbetar med eller
leder halsofrdmjande och forebyggande arbete for dldre i GR:s medlemskommuner.
Resultaten ar dven anviandbara for motsvarande funktioner i 6vriga kommuner i
landet, politiker med uppdrag inom dldreomradet, strategiska funktioner i
kommunerna och 6vriga tjinstepersoner nationellt, i regioner och kommuner som
arbetar med framtidsfragor och/eller ar intresserade av kunskapsbaserad
verksamhetsutveckling inom dldreomradet.

2.1 HoF i kommunerna

I samtliga GR:s tretton medlemskommuner finns enheter som arbetar med HoF, ofta
som en organisatorisk enhet inom véard och omsorg/aldreomsorg i kommunen. HoF
arbetar med frimjande och forebyggande insatser, huvudsakligen riktade till
malgruppen 65-plus i ordindrt boende. Verksamheterna ar olika till omfattning och
organisering, men det finns stora likheter mellan kommuner och stadsdelar i
Goteborgsregionen. Inom HoF finns motesplatser och traffpunkter for seniorer som
erbjuder olika aktiviteter, fixartjanster av olika slag (inklusive IT), forebyggande
hembesok, uppsokande verksamhet, volontarsamordning, anhorigstod, demensteam
med mera. Aktiviteterna liksom verksamheten i 6vrigt beskrivs utforligare i
kommande avsnitt, men redan hir kan vissa utmarkande drag vara viarda att namna.

Till skillnad fran 6vrig dldreomsorg, sdsom hemtjénst, séarskilt boende liksom
kommunal hilso- och sjukvard, ar HoF huvudsakligen inte lagstyrt, bistdindsbedomt,
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reglerat eller obligatoriskt for kommunen att bedriva2. HoF:s huvudfokus pa att
framja och forebygga (till skillnad frén att bota eller lindra utifrén behov i varden,
eller att ge stod och omsorg utifran beslut i dldreomsorgen) skiljer ut verksamheten.
Den frivilliga utgdngspunkten, dir kommunerna sjilva utformar utbud och innehall
liksom att mélgruppen fritt deltar, skiljer ocksa ut HoF frin andra verksamheter
inom dldreomradet. Gemensamt ar daremot att all kommunal verksamhet &r politiskt
styrd och baseras pa politiskt fattade beslut om ekonomi och inriktning, vilket
paverkar forutsattningarna for och innehallet i HoF.

2 Med undantag for exempelvis anhorigstod, dar kommunen enligt Socialtjanstlagen ska erbjuda stod,
men dar omfattning och innehéll inte regleras.
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3. Kunskapslage

I detta avsnitt beskrivs kunskapslaget nar det kommer till HoF, fran olika perspektiv.
Forst presenteras den evidensbaserade modellen och darefter kunskap om
amnesomradet hilsa och livskvalitet for édldre, foljt av kunskap om malgruppen dldre
personer. Darefter ges ett samhéllsekonomiskt kunskapsperspektiv pd HoF.
Avslutningsvis sammanfattas resultat fran tidigare studier av HoF for aldre i
Goteborgsregionen.

3.1 Att framja och forebygga - vad innebar det?

Att arbeta kunskapsbaserat innefattar att olika kunskapskallor behover vagas
samman, dar professionen (i detta fall inom HoF) viager in mottagarens erfarenhet,
onskemal, situation och kontext tillsammans med basta tillgingliga kunskap nar
insatser utvecklas. Socialstyrelsen illustrerar detta i den evidensbaserade modellen
for en kunskapsbaserad praktik, se figur 2 nedan.

Figur 2. Den evidensbaserade modellen.

Personens
situation samt
kontextuella
omstandigheter

Professione N
- 7

) expertis o

Bdsta tillgdngliga
kunskap

Personens
erfarenhet och
dnskemal

Kalla: Kunskapsguiden, 2022.

Vad innebir da basta tillgangliga kunskap i relation till hilsofrimjande och
forebyggande insatser? Vad ar viktigt for att fraimja aldre personers hélsa och
forebygga risker? Vad sdger myndigheter och tillganglig forskning?

Kunskap och idéer om hilsoframjande och forebyggande initiativ for att leva friskt
och lange pa dldre dar har en lang tradition. Redan 1763 publicerade den svenske
lakaren och nationalekonomen David Schulz von Schulzenheim sina nio goda
hilsorad for dldre, se faktaruta. Som en brasklapp gav han dven radet att fokusera pa
hélsoframjande levnadsvanor, i stéllet for att vinta och forlita sig pa att kunna
medicinera symtom: "Hemligheten att forlanga manniskors liv eller att hinna till den
ratta dlderdomen igenfinnes endast i levnads- och sundhetsregler och icke i
apoteksmedel.3”

3 Schulz von Schulzenheim, D., 1763.
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Schulz von Schulzenheims nio goda halsorad for aldre fran 1763

1. Hall en fornuftig diet, dar latt mat med hart brod, syrad mjolk och fruktsafter ar
viktiga bestidndsdelar.

2. Tugga linge. Alta iven sonderdelad mat linge i munhalan.

Anvind varma och litta klader. Avsta fran spjéll i kakelugnen som minskar
luftvaxlingen i huset.

&

Ror dig varje dag i friska luften och 14t endast det stréangaste ovader hindra detta.
Hall regelbundet igang dina uttomningar, dven de sexuella.

Fortsétt ditt arbete sa ldnge som mojligt, men anpassa dina “krafters tillsdgelse”.
Hall tankekraften i vigor och skaffa glasogon.

Utfor dagligen torrborstning och gnidning av huden.

© © 3 o g A

Uppritthéll goda kontakter med dina medménniskor. Hjartat kallnar inte eller
bliver kanslolost hos den éldrige. Sjalens skonhet aldras ej.4

En illustration av de olika inneborderna i begreppen hilsoframjande, forebyggande
respektive vardande och behandlande insatser gors i figur 3 nedan. Fokus i de
verksamheter som omfattas av den har studien utgors av de forsta tva stegen; att
framja och forstarka det friska och fungerande (exempelvis genom social gemenskap
vid traffpunkt) liksom att forebygga och forhindra risker for att ohilsa uppstar
(exempelvis fixartjanst for att undvika fallolyckor).

Figur 3. Olika typer av insatser f6r att framja hélsa och férebygga ohalsa respektive att varda
och behandla.

Vardande/behandlande

insatser
Forebyggande insatser Problemet har uppstatt
| och ska atgardas eller
dampas.
Hilsoframjande insatser Fijrhirldra att problem _ Hur kan ohédlsa
| uppstar. Utgangspunkt i minimeras?
risker som ska undvikas.
Forstarka det friska och Patogent férhallningssitt.
angf ral:'rde. §a|utogent Vad skapar ohdlsa?
forhallningssatt.
Vad skapar hélsa?
.'. / |
Generellt till alla eller riktat till vissa grupper. Riktat till vissa grupper, utifrén behow.

Kalla: Region Varmland, 2022.

I figuren ovan illustreras dven hur insatser kan utformas generellt eller riktat till vissa
grupper. Har bor papekas att malgruppen i denna studie utgors av dldre personer

4 Ibid.
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(65-plus) i kommunen och att generella insatser ddrmed avser hela mélgruppen 65-
plus.

Vilken kunskap finns om hur man kan framja halsa och livskvalitet, forebygga risker
for aldre personer och vilken nytta som kan uppnés? Folkhdlsomyndigheten papekar
att det finns starkt st6d i forskningen for att HoF kan gora stor skillnad for hilsa och
livskvalitet for malgruppen dldre, men att nya perspektiv behover anlaggas for att
frigora potentialen.

Diskussionen i samhillet om dldre och &ldrandet skulle i hégre grad kunna betona
mojligheter och resurser i stillet for att fokusera pa funktionsnedséttningar och
kostnader. Det finns ménga vetenskapliga beldgg for att hilsofrimjande och
forebyggande insatser dven upp i hoga aldrar har positiva effekter pa hélsan och
livskvaliteten.s

Fran nationella myndigheter rekommenderas vad som brukar kallas "de fyra
hornpelarna for ett gott aldrande”¢. Dessa utgors av; social gemenskap, fysisk
aktivitet, goda matvanor samt meningsfullhet. Socialstyrelsen beskriver de fyra
hornpelarna som “speciellt viktiga i det sjukdomsforebyggande och hilsoframjande
arbetet for dldre personer.”

3.1.1 Svag evidens inom viktiga omraden

Betraffande forskningsldget framkom i en nordisk forskningsoversikt 6ver
kommunalt HoF for dldre personer att de flesta studier avsag interventioner
kopplade till fysisk hilsa, dar positiva effekter pa hilsan generellt kunde ses. Daremot
saknades analys av kostnadseffektivitet, genomforbarhet och deltagarnas egna
erfarenheter. Utifran 6versikten rekommenderades kommuner att genomfora
hilsoframjande och forebyggande seniortriffar, forebyggande hembesok och
traningsinterventioner. Att nd ut till malgruppen dldre med insatser for att framja
hilsan bedomdes vara avgorande, men betraktades samtidigt som en utmaning i
praktiken. Endast ett par studier fokuserade pa insatser som framjar psykiskt
valmaende respektive social delaktighet, trots att annan forskning visat att sddana
insatser kan vara bade verksamma och potentiellt kostnadseffektiva.” Aven
kunskapslaget kring ofrivillig ensamhet ar osikert.

3.1.2 Ofrivillig ensamhet - ett viktigt men outforskat omrade

Ofrivillig ensamhet utgor en vixande héalsorisk, ibland kallad ensamhetsepidemi. I
Storbritannien utsdgs 2018 en sérskild ensamhetsminister for att leda nationell

5 Folkhidlsomyndigheten, 2021.

6 Hornpelarnas innehéll beskrivs ursprungligen i en kunskapsoversikt fran davarande Statens
folkhilsoinstitut (nuvarande Folkhédlsomyndigheten) i rapporten Liv till &ren (2003). Hir sades att “Av
kunskapsdversikten framgar att insatser som framjar fysisk, psykisk, kulturell aktivitet, bra matvanor,
sociala nétverk ar betydelsefulla for att bevara hilsan bland &dldre. Det ar ocksé viktigt att de dldre har
meningsfull sysselséttning, anpassad till deras forméga”. (s. 184). Nar dessa resultat senare
kommunicerats har det skett under bendmningen “de fyra hérnpelarna for ett gott dldrande”.

Idag &r hornpelarna etablerade och aterfinns hos Socialstyrelsen, se Kunskapsguiden, 2022.

7 Bajraktari, S., et al., 2020.
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samordning av arbetet mot ensamhet.®8 Ensamhet 6kar risken att do i fortid i hogre
utstrackning an ohalsofaktorer som overvikt, fysisk inaktivitet och luftféroreningar.
Att ha sociala relationer minskar daremot risken att do i fortid. En nordisk
forskningsoversikt visar att den mest signifikanta sociala exkluderingsfaktorn for
ofrivillig ensamhet var att bo ensam?©.

Lovande interventioner i kommuner for att forebygga psykisk ohélsa hos éldre,
exempelvis genom att kombinera en serie gruppsamtal om existentiell hilsa med
hélsoinformation, har rapporterats.’* En genomgéang av goda exempel, huvudsakligen
i Region Uppsala, lyfte fram foljande framgangsfaktorer for att bryta ofrivillig
ensamhet hos dldre: erbjuda ett rikt aktivitetsutbud i olika format som lockar méanga,
samverkan mellan kommun och lokala aktorer, lyhordhet for deltagares behov och
onskemal liksom aktiviteter som uppmuntrar sjialvstandiga relationer mellan
deltagarna.12

Men tillrdckliga studier om ensamhet bland &ldre saknas och utifran det aktuella
forskningsldget saknas evidens for vad som fungerar mot ofrivillig ensamhet. Utifran
tillganglig forskning rekommenderas dock att man behover se till varfor den édldre ar
ensam och vad personen sjilv upplever ar problematiskt for att hitta en aktivitet eller
insats som hjalper.13

Sammanfattningsvis saknas tillrickligt kunskapsunderlag fran forskningen idag inom
viktiga omraden, sdsom vilka insatser som dr verksamma for att bryta ofrivillig
ensamhet. Det saknas dven kunskap om att na ut med insatser till den stora och
heterogena malgruppen dldre personer, vilket ar en fraga som stér i fokus i néasta
avsnitt.

3.2 Aldre vuxna - en stor och heterogen malgrupp

Malgruppen for HoF for édldre, det vill sdga dldre vuxna (65-plus) utgor en stor,
heterogen skara som kiannetecknas av olika alder och generationstillhorighet, fysisk
och psykisk status, bakgrund, familjesituation, personliga intressen och
socioekonomi, for att nimna négra olikheter4. Att bli dldre handlar inte enbart om
kronologisk dlder, utan dven om biologisk, psykologisk och social alder. I Sverige
anvinds ibland begreppet den tredje éldern for att beskriva livsfasen dar en person
efter arbetslivet ar vid god hilsa och har tid att forverkliga egna intressen, medan den
fjarde aldern avser en livsfas som praglas av 6kad skroplighet och beroende av andra
for att klara vardagen.'s Aldrandet som livsfas innehaller, likt andra livsfaser, bade

8 English Government, 2022. P4 den engelska regeringens webbplats kan man bland annat ldsa en
rapport om aktuella strategier och resultat i den nationella satsningen Emerging Together: the Tackling
Loneliness Network.

9 Holt-Lunstad, J., 2017.

1o Dahlberg, L. et. al., 2022.

u Ranung, M. & Ahlfeldt, E., 2018.

12 Tjernstrom. S. & Agard, P., 2021.

13 Dahlberg, L., 2022.

14 Som en tankevickande illustration 6ver det stora dldersspannet i mélgruppen ildre vuxna (65-105-
plus) kan en jamforelse goras med ett lika stort, vuxet dldersspann, till exempel gruppen 20—60-ringar.
15 Se exempelvis Socialstyrelsen, 2015, dar 4ven begreppen problematiseras, inte minst utifran ett
kulturellt och socialt perspektiv.
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stora livsfragor och vardagliga utmaningar. Utméarkande for just alderdomen ar
diaremot ofta att kroppen borjar sdga ifran och att medvetenheten om den egna
begriansade livstiden gor sig pdmind allt oftare. Det 4r en period dar vanner och
partner kanske dor och dir arbetslivet, med tillhorande rutiner och sociala kontakter,
for ménga ar over. Samtidigt finns ofta friheten i form av tid och méjligheter att d4gna
sig at egna intressen, nagot som kanske saknats tidigare i livet. Men denna fria tid
kan ocksé utgora ett problem, om exempelvis livskvaliteten upplevs vara lag eller om
meningsfulla sociala relationer saknas.

3.2.1 Kunskap om halsa och aldrande

Vetenskaplig kunskap om det naturliga aldrandet samlas i det tvirvetenskapliga
kunskapsomradet gerontologi, dir de tre grenarna biologisk, psykologisk och social
gerontologi ryms. Beteckningarna avslGjar att det naturliga dldrandet innehaller flera
dimensioner av forandring i livet; i kroppen, psyket och i det sociala sammanhanget.

Den omstéllning som dr forknippad med att aldras illustrerades forr i tiden som de
nedatgdende stegen pa en livstrappa efter sjdlva hojdpunkten, som naddes vid 50 ars
alder. Men idag ser forutsédttningarna for en frisk och aktiv tid som senior for ménga
annorlunda ut &n for ndgra decennier sen. For den allt storre gruppen dldre vuxna,
65-plus, ir hilsan generellt god och historiskt sett bittre #in nagonsin tidigare. Aldre
personer lever i genomsnitt langre och ar friskare, samtidigt som skorhet skjuts upp,
dven om det personliga dldrandet ger sig till kdnna pa individniva och upplevs olika
fran person till person. Utifran storre forskningsstudier om #ldres hilsa 6ver tid
konstateras att 70 ars alder idag motsvarar 50 ars alder for bara ndgra decennier
sedan, saval fysiskt, mentalt som socialt.

Véra stora studier visar att det har skett enorma forandringar nér det giller aldrandet.
Vi brukar séga att 70 dr det nya 50, vilket innebar att man som 70-aring idag kan ha en
fysisk och intellektuell kapacitet, som en 50-dring for 30 &r sedan. Vi ser ocksa stora
fordandringar i attityder. Ménga personer som idag &r i 70-arséldern vill ut och resa och
hinna med att gora roliga saker innan de blir for gamla, medan ménga 70-aringar pa
1970-talet var tacksamma over att de 6ver huvud taget hade en bostad och en pension.
Allt férandras, fran biologiska markarer till personligheten, det dr alltsé en helt ny
befolkning!1®

3.2.2 Perspektiv pa att aldras

Jag har inget emot att bli gammal. Det &r att do jag inte gillar. Men sidana ting hénger
dessvirre ofta samman. De flesta ar alltfor positiva nar de talar och skriver om hur det
ar att bli gammal. Alderdomen skildras ofta si ljust och poetiskt att man néstan far
intryck av att det dr var allra bésta tid hér i livet. Men naturligtvis ar det jobbigt att bli
gammal. Det dr en vandring fran den ena forodmjukelsen till den andra. Jag menar: det
ar ju inte alls sarskilt ljust och poetiskt nar du plotsligt tvingas inse att visserligen steg
du ner i badkaret helt pd egen hand, men hur i helvete ska du kunna ta dig upp igen?

Tor Age Bringsveerd, sjilv fodd 1939, beskriver hir med viss galghumor sin egen
blandade upplevelse av att aldras och vara medveten om den annalkande doden. Den
personliga upplevelsen av aldrandet skiljer sig dock fran en person till en annan i den

16 Skoog, 1., 2020.
17 Bringsveerd, T. A,, 2021, Inledning.
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mangskiftande skara av individer som ar 65-plus och dar tydliga kategoriseringar
eller grupperingar ar svara att gora. Men, viktiga skillnader finns ocksé relaterat till
forutsattningar, sett ur ett hilsofraimjande perspektiv. En sddan avser
hilsolitteracitet eller hdlsokompetens. Detta definieras som "Formégan att forvarva,
forsta, vardera och anvanda information for att bibehélla och frimja hilsa”.'8 Har
ingar olika typer av fardigheter, sdsom att lasa och forstd information men adven att
kunna forhalla sig till och viardera information liksom att kunna kommunicera
hilsobudskap for att exempelvis fa rad om den egna hilsan. I det har perspektivet ses
manniskor sjalva kunna framja halsa, 16sa halsoproblem men dven sjédlva vara aktiva i
samarbeten med andra for att vilja atgarder och ta hilsobeslut. Att starka individers
mojligheter till ett sjalvstandigt liv genom att stodja formégan till sjalvbestimmande,
aktivitet och delaktighet foreslas aven som del av en forebyggande inriktning i
framtidens socialtjanst?9.

Graden av hélsolitteracitet hos en individ paverkas av exempelvis utbildning och egen
kunskap. Annat som paverkar ar forandringar i sjdlva livssituationen och det egna
maendet till f6ljd av sjukdom, sorg och andra livspédverkande handelser liksom kultur
och omgivning.2° Forfattaren och konstnaren Marianne Lindberg De Geer beskriver
sin egen mangskiftande upplevelse av halsolitteracitet pa alderns host, och hur den
kan skifta fran dag till dag:

Det har med att bli gammal, och da tdnker jag efter sjuttio, varje dag kinns som att gé
pé nylagd is. Vissa dagar glider man fram i solsken, glad och vital, for att nista dag hora
braken i isen och forsiktigt trippa fram med blicken i backen for att inte réka ut for att
en plotslig spricka ska springa rakt mot en.?!

3.2.3 Socioekonomiska faktorer paverkar halsa och livslangd

Socioekonomiska faktorer paverkar ocksa hilsostatus, upplevd livskvalitet och
livslangd. Medellivslangden i Sverige har stindigt 6kat 6ver tid, med en liten
minskning de senaste &ren. Ar 2020 var den 80,6 ar fér mén och 84,3 for kvinnor.22
Stora skillnader kan dock ses, inte minst kopplat till utbildningsniva och
hushallsstatus. Sammanboende min lever i genomsnitt sju ar langre dn
ensamstdende man. Vad giller utbildningsniva &r skillnaden storst for ensamstaende
kvinnor dar de med férgymnasial utbildning har atta ar kortare livslangd dn de
kvinnor som har eftergymnasial utbildning.23 Den forvintade aterstaende livslaingden
paverkas dven av inkomstniva, dir skillnaderna for seniorer24 6kade mellan aren
2006 och 2015. Skillnaden mellan en 65-aring i hogsta respektive lagsta
inkomstkvartilen 6kade med 6ver ett ar under perioden. For kvinnor med 14g inkomst
skedde ingen 6kning alls betraffande forviantad livslangd under &ren 2006—2015 och
under 2018 minskade medellivslangden for denna grupp.25

18 Halsolitteracitet, 2021.

19 SOU 2020:47, S. 113.

20 Tbid.

21 Lindberg De Geer, 2022, s. 61.

22 SCB, 2021.

23 SCB, 2019.

24 Seniorers aterstaende medellivslangd fran 65, 75 respektive 85 ar studerades.
25 Fors et. al., 2021.
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Var vi ar fodda kan ocksa paverka var hilsolitteracitet och vara socioekonomiska
forutsattningar som seniorer, exempelvis vad géller sprak, kultur, livserfarenhet,
varderingar och synen pa aldrande. I lander dar medellivslangden ar betydligt kortare
an i Sverige ar dven livsperspektivet kortare, vilket paverkar synen pa hilsosamt
aldrande. Detta konstaterar man utifran resultat i den globala varderingskart-
laggningen World Value Survey. Om en person inte forvantar sig att leva lange
paverkas intresset for och instéllningen till hilsofrimjande atgérder av det.26 I
Goteborgsregionens kommuner varierade andelen utrikesfodda 65-plussare ar 2020
mellan 5 procent (Ockerd) och 24 procent (Goteborg), att jimfora med strax under
20 procent?? for hela Vastra Gotalands lan, liksom i landet som helhet. Den storsta
gruppen utrikesfodda personer i Vastra Gotalands 1an 2017 var syrier, foljt av irakier
och finlindare=8.

I Sverige var ar 2020 86 procent av de efterlevande som forlorat en partner 6ver 65
ir. Bland dem vars make eller maka avled under 2020 var 68 procent kvinnor. Aldre
efterlevandes situation ar till stora delar outforskad?9, aven om den har en stor
paverkan pa halsa och livskvalitet. Studier visar att risken att do ar cirka 20 procent
hogre for manniskor som nyligen forlorat sin livspartner dn for den med partner i
livet, exempelvis ar risken for akuta hjart- och karlsjukdomar forhojd. 30

3.3 Samhallsekonomiska perspektiv pa HoF

Den demografiska utvecklingen framdver innebér att vi i genomsnitt far en béattre
hélsa langre upp i aldrarna och lever en lingre period som &ldre &n tidigare. Den
grupp ildre som, om &n i hogre alder, kan forviantas ha storst behov av vard och
omsorg kommer samtidigt att 6ka. Antalet och andelen dldre personer i Sverige okar
och forvintas fortsatta att 6ka fram till &r 2050, diar 6kningen blir storst for gruppen
som dr éldre dn 80 ar:

Antalet personer 65 ar och dldre forvintas 6ka med ca 700 000 individer fram till 2050.
Det skulle motsvara ca 24 procent av befolkningen, jamfért med ca 20 procent i dag.
Sarskilt kraftig beriknas 6kningen bli bland personer 6ver 80 &r. Ar 2050 raknar man
med att antalet personer 6ver 80 ar nastan kommer att ha fordubblats jamfort med
2020 (0kning med 97 procent). 3!

Sambhillsekonomiskt gor en 6kning av de friska och mer sjilvstiandiga aren att
behoven av och kostnaderna for vard och omsorg for en storre aldrande befolkning
inte Okar lika snabbt som de annars skulle gora. En investerad krona i fraimjande och
forebyggande arbete kan forvintas ge avkastning i form av mindre resursbehov och
kostnader och kan darfor ses som en god samhallsekonomisk investering. Sveriges
kommuner och regioner (SKR) konstaterar i en analys av sina egna

26 Puranen, 2021.

27 Regionfakta, 2021.

28 Vistra Gotalandsregionen, 2019.

29 En forskningsstudie pagér i det Fortefinansierade projektet Tills déden skiljer oss at vid Karolinska
institutet, med forviantade resultat under 2022.

30 Johnell, K, 2021.

3t SOU 2022:41, s. 486.
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ekonomirapporter fran de senaste dren att en 6kad satsning pa det hilsofraimjande
och forebyggande arbetet dr nodviandig ur ett samhallsekonomiskt perspektiv:

Hilsoframjande och forebyggande insatser behover fé ett bredare genomslag for att
mota de demografiska utmaningarnas2.

3.3.1 Framjande och forebyggande i fokus for ny lagstiftning

I lagstiftningen och hos nationella myndigheter mérks ett 6kat fokus pa det
frimjande och forebyggande arbetet i vard och omsorg. Nar hilso- och
sjukvardslagen reviderades 2021 avseende primarvardens grunduppdrag, fick
regioner och kommuner ett sarskilt ansvar for att utifran behov tillhandahalla bade
framjande och forebyggande insatser:

1 § Regioner och kommuner ska inom ramen for verksamhet som utgor primarvard
sarskilt

/o]

3. tillhandahalla férebyggande insatser utifrin sévél befolkningens behov som
patientens individuella behov och férutsattningar. 33

Samtidigt finns en medvetenhet om svarigheterna i att stélla om till att arbeta mer
fraimjande och forebyggande i praktiken. I betdnkandet om en god och nira vard
konstateras, apropa bade behov av och potential i att utveckla det fraimjande och
forebyggande arbetet, att det i dagslaget finns svarigheter att 6vervinna:

Vi dr samtidigt medvetna om att det alltjaimt aterstér ett stort arbete med att 6verfora
denna stigande medvetenhet till reella forutsattningar for verksamheter runtom i landet
att pé ett strukturerat och strategiskt sitt arbeta mer hélsofrimjande och
sjukdomsforebyggande.34

I praktiken, i en verklighet priaglad av begriansade resurser, prioriteras inte det
forebyggande arbetet for dldre, konstaterar samma utredning. Detsamma gor dven
utredarna i betinkandet om den nya dldreomsorgslagen fran 2022:

Véra dialoger visar en bred enighet om att forebyggande arbete oftast dr det som
prioriteras ned forst vid nedskérningar.3s

Sveriges kommuner och regioner (SKR) konstaterar att satsningar pa HoF kravs for
att mota upp de demografiska och ekonomiska utmaningar som véntar framover,
béde pa kort och lang sikt. Bland annat 6kar forsorjningskvoten, vilket paverkar
finansieringen av valfardstjanster.

De kommande aren beriknas 6kningen av befolkningen i arbetsfor dlder vara lagre 4n
det demografiska trycket varje ar, vilket innebar risk for brist pa bade finansiering och
arbetskraft. Hilsofrimjande och férebyggande insatser behover fa ett bredare
genomslag for att mota de demografiska utmaningarna.36

For att mota dessa utmaningar kan utveckling av HoF i kommunerna ses som ett
strategiskt viktigt arbete i dagsldget, dar investeringar krévs. I forarbetena liksom i

32 Sveriges kommuner och regioner, 2022, s. 5.
33 SFS 2020:1043.

34 SOU 2020:19, s. 114.

35 SOU 2022:41, s. 355.

36 Sveriges kommuner och regioner, 2022, s. 5.
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forslaget till ny socialtjanstlag betonas att det forebyggande arbetets innehall och
utveckling behover synliggoras, att det finns behov av kunskapsutveckling och att det
kravs metodstod for att utveckla en larande organisation i socialtjansten.3”

3.3.2 Samhallsekonomiska utmaningar och majligheter

Sveriges kommuner och regioner (SKR) namner Ostersunds kommun som ett gott
exempel pa dar "Mer tid, resurser och uppmairksamhet har satsats pa att jobba
hilsoframjande, forebyggande och rehabiliterande — och i just den ordningen.
Malsittningen har varit att fler Ostersundsbor ska klara sig utan stod lingre dn
tidigare och nar stodet behovs dr ambitionen att bidra till att medborgaren
atererovrar sin sjdlvstandighet i sd hog utstrackning som mojligt. 38”

Samtidigt som béde 6kad livskvalitet for individen och 6kad samhéllsekonomisk
effektivitet kan forvantas till f6ljd av att olika framjande och forebyggande insatser
utvecklas for dldre personer finns utmaningar pa viagen. En bestéar i att budgetera for
investeringar i HoF idag, men dér effekterna betalar sig langre fram. En annan
utmaning ar att &ven om den totala samhéllsekonomiska effektiviteten okar behover
insatser ofta bekostas av delvis andra organisationer dn de dir vinsterna senare gors.
Investeringar i fallprevention som gors i HoF i kommunen minskar exempelvis dven
kostnader i slutenvarden. Dessa bada utmaningar, tidsaspekten och kostnadsstillet,
kan forsvara for kommunerna att prioritera effektiva insatser, dven om tillforlitlig
kunskap om verksamma insatser finns att tillga. I sin tur indikerar detta att det
behdvs ny kunskap om hur tillginglig kunskap kan omsittas i praktiken. Aven
strategisk samverkan kravs for att utnyttja potentialen i HoF. Enligt SKR kravs:

... en aktiv samverkan som utgar fran gemsamma mal, arbetssétt och en helhetssyn
utifran individens behov. Tillsammans har kommuner och regioner mgjligheter att na
storre befolkningsgrupper &n var for sig. Darmed kan hilsofrdmjande och forebyggande
arbetssitt dven omfatta invanare som ibland kan vara svara att na 39.

Sammanfattningsvis finns ett tydligare 6vergripande uppdrag i forslagen till ny
lagstiftning och en stor potential i att utveckla HoF for dldre i kommunerna.
Samtidigt beskrivs det som svart att prioritera och stilla om till ett mer framjande
och férebyggande arbetssétt i praktiken. Har finns en samhillsekonomisk paradox i
att det av kostnadsskal gors neddragningar i det fraimjande och forebyggande arbetet,
trots att det vore en god samhaillsekonomisk investering att i stillet vixla upp. I nista
avsnitt ges en 6verblick 6ver resultat fran tidigare studier av HoF for dldre i
Goteborgsregionen.

37 SOU 2018:32.
38 Sveriges kommuner och regioner, 2022, s. 11.
39 Sveriges kommuner och regioner, 2022, s. 13.
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Ett exempel: Minskning av fall - en halsoekonomisk berakning

Den vanligaste olyckstypen i samhallet ar fallskador, diar 70 procent som drabbas ar
personer 6ver 65 ar. Varje ar behover 67 000 personer sjukhusvérd till en kostnad av
5,6 miljarder kronor i den specialiserade somatiska varden, och mer dn 1 000
personer dor till f6ljd av sitt fall. Fallprevention, det vill siga insatser for att minska
risken for fall, kan spara bade personligt lidande och betydande sjukvardskostnader.
Region Gavleborg, som har lagst andel fall i Sverige, har infort en modell for
systematisk proaktiv halsostyrning med fokus pé och kartldggning av individens
situation och direkt samverkan mellan kommunala och regionala aktorer runt den
dldre. Resultaten visar att fallen minskat betydligt pa senare &r. Om alla regioner
nadde samma resultat skulle ndstan 14 0oo fall kunna undvikas i hela landet och 1,1
miljard kronor sparas i slutenvarden varje ar.4°

3.4 Tidigare studier i Goteborgsregionen

FoU i Vist har dven tidigare genomfort studier av HoF for dldre i Goteborgsregionens
kommuner. I rapporten Rdtt stod 1 rdtt tid4* fran 2016 kartlades utbudet av insatser i
medlemskommunerna respektive forsta bistaindsbedomda insats fran dldreomsorgen.
Hir konstaterades att endast en liten del av alla personer 6ver 65 ar tog del av
hélsoframjande och forebyggande insatser liksom att utbudet av insatser
(motesplatser, fixartjanst, forebyggande hembesok, anhorigstod etc), var likartat.
Déremot skiljde sig innehall, omfattning, utférande och malgrupper at mellan
kommunerna. Det framkom dven ett generellt behov av att na ut tidigare till
malgruppen idldre med information om kommunernas insatser och stod. Den forsta
kontakten med dldreomsorgen kom ofta plotsligt och sent, nar ett stort vard- och
omsorgsbehov redan fanns. Kartlaggningen av insatser presenteras langre fram.42 I
en utvardering av traffpunkter i Géteborg kunde betydelsen for deltagarnas psykiska
och fysiska hilsa liksom upplevelse av ensamhet tydligt kopplas till besoken pa
traffpunkten. Manga upplevde en béttre psykisk hilsa, minskad ensamhet och social
isolering samt att de fatt nya vanner, vilket visade pa vikten av det sociala
sammanhanget for besokarna4s.

40 Sveriges kommuner och regioner, 2022, s. 12.

41 Larsen, T., 2016.

42 Exempelvis olika utformning av innehéll i férebyggande hembesdk och med olika dldersspann i
kommunerna.

43 Lindahl, L., 2016.
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4. Metod

I detta avsnitt beskrivs kortfattat forskningsprocessens upplédgg, innehéll och
genomforande. En utforligare beskrivning aterfinns bilaga 1.

4.1 Den adaptiva forskningsprocessen

De 6vergripande, komplexa och ldngvariga utmaningar som chefsnatverket beskrev i
HoF (se figur 1) motiverade ett adaptivt forhallningssétt i studien f6r att utforska och
forsta bade orsaker och majliga utvecklingsvégar. I tabell 1 nedan beskrivs hur de
adaptiva utmaningar som fanns i HoF skiljer sig fran tekniska utmaningar, vilket
paverkar hur de kan forstas och métas upp i utvecklingssyfte.

Tabell 1. Skillnader mellan tekniska och adaptiva utmaningar.

Problemlosning Vem ska l6sa? Typ av I6sning
Tekniska Tydliga Expertis Expertldsning
utmaningar
Adaptiva Kraver utforskande Intressenterna Prova och lara
utmaningar och larande

Kélla: Egen bearbetning av Haifetz, R A., 1994.

Till skillnad fran tekniska utmaningar, som kan 16sas med befintliga arbetssitt och
expertlosningar, d4r utmaningarna i HoF komplexa, langvariga och svira att méta upp
med dagens arbetssitt och befintliga insatser. Utifran studiens uppdrag och syfte har
forskningsprocessen darfor inriktats pa att identifiera dagens utmaningar for
kunskapsbaserad utveckling i HoF, som darefter analyserats och utforskats vidare, i
interaktion med de berérda verksamheterna. Parallellt har tillginglig kunskap sokts
fran forskning och praktik, med fokus pé de identifierade utmaningarna. Underlag
fran teori och praktik har 16pande sammanstillts, analyserats och darefter provats
aterkommande i dialoger vid natverksmaten, intervjuer och fokusgruppsintervjuer.

Den stegvisa, utforskande iterativa metodiken illustreras i figur 4 nedan. Kunskap om
och fran praktiken och tillgianglig kunskap fran forskning och beprévad erfarenhet
har samlats in och analyserats, provats och lett vidare till fordjupade fragor, och
senare resultat och utvecklingsférslag.
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Figur 4. lllustration av den adaptiva forskningsprocessen i studien.
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Kaélla: K. Tilling, 2022. Egen modell.

4.2 Studiens innehall och genomforande

I forskningsprocessen har utmaningar i praktiken identifierats, utforskats,
analyserats och stimts av stegvis och i dialog med verksamhetsrepresentanter, via
gruppdialoger, intervjuer, enkiter och férdjupande fokusgruppsintervjuer. Parallellt
har forslag till en ny kunskapsbaserad metodik utarbetats och provats utifran de
utmaningar och utvecklingsbehov som identifierats i verksamheterna. I figur 5 nedan
illustreras innehéllet i den stegvisa forskningsprocessen over tid. I bilaga 1 beskrivs
innehallet i respektive del ndrmare.

Figur 5. lllustration av forskningsstudiens upplagg och innehall.

Fokus-
. . .. Fokus-
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s grupps- Srpes
interviuer — " :“I'J;er
(del 1) ey

Hur skulle man
kunna gora?

Gruppdialoger i HoF-natverk Hur gor ni idag?

—
Kartlaggning av insatser Intervjuer,
riktade till man larande metodexempel FoU-rapport

Analys och metodutveckling

Orientering i nuldge och kunskapslage -

Aterkommande dialoger och avstamningar i
GR:s natverk for HoF m.m.

Kaélla: K. Tilling, 2022. Egen modell.

En hog representation fran de olika medlemskommunernas verksamheter liksom
fran olika funktioner har efterstravats i studien for att fa en varierad och rik bild av
dagens utmaningar, arbetssitt och organisatoriska forutsattningar, se bilaga 2—3.
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En modell for utveckling av en kunskapsbaserad metodik och arbetssétt har
utvecklats utifran analyserade resultat och syfte i studien. KUBINOL-modellen for
kunskapsbaserad utveckling av insatser for att uppna 6nskad nytta och skapa
organisatoriskt lirande presenteras i avsnitt 6.1.

Aven fyra lirande metodexempel har utarbetats, utifran identifierade utmaningar och
utvecklingsbehov, se avsnitt 6.2. Utkast till innehall i KUBINOL-modellen och
larande metodexempel har provats i praktiken for att utvardera anvandbarhet och
relevans.
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5. Resultat

I detta avsnitt presenteras studiens resultat i tre delar utifran syftet; Att utforska hur
HoF riktat till dldre personer i ordinirt boende kan utvecklas och né fler i ratt tid —
baserat pa identifierade behov, tillginglig kunskap samt utifran verksamheternas mal
och uppdrag. Forst presenteras resultat med fokus pa kartlaggning av nuvarande
inriktning och identifierade utmaningar. Darefter foljer en fordjupad analys av
dagens arbetssitt respektive organisatoriska forutsattningar for kunskapsbaserad
utveckling av HoF.

5.1 Kartlaggning av nuvarande inriktning i HoF och
utveckling over tid

I den inledande dialogen med GR:s dldreomsorgs- och hélso- och
sjukvardschefsnatverk44 (se figur 1) framkom att bade vad som bor goras i HoF och
hur det kan goras var intressant att utforska, liksom vad som ar effektivt och hur vil
malgruppen naddes.

Efter denna inledande dialog genomférdes gruppdialoger vid ett méte i GR:s natverk
for HoF-verksamheter45 for att skapa en fordjupad nuldgesbild av verksamheternas
innehall, utveckling 6ver tid, upplevda kunskapsbehov och utmaningar. For att fa en
overblick 6ver innehéllet i dagens HoF-insatser och hur det utvecklats 6ver tid,
ombads verksamhetsrepresentanterna dven att jimfora nuldget med bilden fran den
kartliggning som genomfordes av FoU i Vist under 2016 (se dven avsnitt 3.4). Ar
2016 hade foljande insatser identifierats4¢:

e Alla kommuner i G6teborgsregionen erbjod traffpunkter, men utbudet
varierade mycket kommunerna emellan, liksom vilka personalresurser och
volontéarinsatser som fanns i verksamheten.

e Alla kommuner erbjod dven anhorigstod47, med varierande inriktning,
organisering, avlosningsmojligheter etc.

e Gratis fixartjanster fanns i de flesta kommuner, ddar mélgruppen varierade
fran 65—75 ar och uppat.

e Forebyggande hembesok erbjods i manga kommuner och stadsdelar (olika
malgrupper avseende alder: 75-, 80- eller 81-aringar) liksom
informationstraffar om stédutbud (som nadde mellan 10 och 100 procent av
malgruppen, dar de personalkategorier/yrkeskompetenser som genomforde
insatserna varierade).

e Trygghetsbostader fanns i en tredjedel av kommunerna, men dven
dldreldgenheter/tillgiangliga bostader erbjods.

44 Dialog vid natverksmote, 2021-08-26.

45 Gruppdialoger i HoF-nitverket genomfordes 2021-09-02, se dven metodavsnitt.
46 Larsen, 2016.

47 Enligt 5 kap. 10 § i socialtjanstlagen (SFS 2001:453).
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Andra insatser som erbjods 2016 var tillgang till “dldrespecialistkompetens” av olika
slag (inom demenssjukdomar, dietist, syn, horsel), uppsokande bibliotekstjanster,
ledsagning och avl6sning, samordning av frivillig- och volontarinsatser samt
fallprevention av olika slag.

Den nulégesbild av insatser och utveckling 6ver tid som framkom vid
gruppdialogerna med GR:s HoF-natverk visade att utbud och innehéll i insatser i
verksamheterna i stort sett 6verensstimde med resultaten fran 2016. Pa frdgan "Hur
val stimmer utbudet av forebyggande och frimjande insatser fran rapporten 2016?
(gradera 1—5) med nuldget i din kommun?” blev den genomsnittliga uppfattningen
4,2548. Vissa coronaanpassningar (telefonhembesok, broschyrutskick,
utomhusaktiviteter) och 6kat fokus pa digitalisering (digital fixare och digitalt stod,
utldning av surfplattor) hade tillkommit. Aven nya funktioner och tjinster hade
tillkommit i enstaka kommuner, sdsom dldreombudsman, dldrepedagog, ny
telefonlinje for seniorer, senior-alertbedomningar och trygghetsboende. Mycket fa
insatser hade utgatt under femarsperioden. I nista avsnitt beskrivs utifran resultaten
fran gruppdialogerna hur verksamheterna bedrivs idag med fokus pa kunskapsbehov
och upplevda utmaningar.

5.2 Upplevda utmaningar i verksamheterna

De utmaningar som lyftes i samtliga grupper i gruppdialogerna var att na de som inte
nas idag och att kunna méta deras behov. Inte minst ansédgs det svart att veta hur
man skulle né ut till mén, personer med invandrarbakgrund och de som varit
ensamma lange. Dessa utmaningar beskrevs ha funnits lange i verksamheterna, de
var standigt narvarande och de saknade 16sningar i dagslaget. Pandemin upplevdes
ha forsvarat situationen ytterligare.

48 T gruppdialogerna delades deltagarna in i fyra grupper, dar resultatet var 4,4,4 respektive 5. Det gav ett
medel pa 4.25.
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“Utmaning att né ut.”

“Nar ska man fa information om HoF? Kan det vara for tidigt eller sent?”

”Att na anhoriga for att informera om verksamheten.”

“Hur man ska na de vi inte nér — t.ex. méan och dldre med invandrarbakgrund.”

“Pandemin och restriktioner har skapat egna utmaningar néar sé fa personer kan ses.
Det gor att det blir &nnu svérare att fa in nya deltagare och att na ut till dem.”

“Samma som 2016; att nd mén och personer med utlindsk bakgrund.”
”Na och méta upp personer som har varit ensamma léange.”

”Att n§ ut till de som har behov.”

Gruppdialoger vid HoF-natverksméte, 2021-09-02.

Ett annan aterkommande och angeldgen utmaning utgjordes av att fd mer kunskap
om och att kunna méta upp nya utmaningar och behov som uppstétt i takt med
samhaillsutvecklingen, sdsom digitalt utanforskap.

Vi far inte ut info pa samma sétt, trots Facebook etc, nar lokaltidningen inte langre
tar in vara annonser.”

“Vem ska ta sig an digitalt innanforskap?”
“Hur kan man né ut/skapa intresse for det digitala?”
“Har fler dldre blivit digitala under pandemin?”

“Veta mer hur vi kan lira ut digitala metoder.”

Gruppdialoger vid HoF-natverksméte, 2021-09-02.

En tredje utmaning som verksamheterna framholl var att forhalla sig till en upplevd
ekonomisk utsatthet. Har beskrevs att HoF som icke-bistdndsbedomd verksamhet
hade osdkra ekonomiska forutsattningar och drabbades hért vid nedskiarningar i
kommunerna. I sin tur beskrevs dven brister i ansvarsfordelning och 1ag
personaltithet bidra till att skapa sarbarhet och forsvara langsiktighet i
verksamheterna.
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“Ekonomiska neddragningar. Det drabbar icke-bistdndsbedomda verksamheter. Det
finns en sérbarhet i detta.”

“Att dra i gdng verksamheter som kan behova stidnga ner.”

“Det saknas huvuden och fordelning av ansvarsomraden. I dagslaget ligger ménga
ansvarsomraden pa en person.”

”Sérbarhet pa grund av for fa medarbetare, vid till exempel sjukdom.”

Gruppdialoger vid HoF-natverksméte, 2021-09-02.

Andra utmaningar som identifierades var behov av att skapa en okad flexibilitet i
synen pa arbetssitt i verksamheterna, att minska stuprorstinkande mellan
verksamheter i kommunen och att 6ka samverkan mellan HoF och andra aktorer i
sambhillet. Dagens HoF beskrevs som mer eller mindre okidnt i den egna kommunala
organisationen, dir dven stuprorstinkande mellan olika typer av verksamheter
beskrevs forsvara potentiell samverkan. I extern samverkan upplevdes HoF:s
verksamhet vara anonym, dar kontakter med bade andra professioner och
malgruppen beskrevs vara personberoende.

“Flexibilitet i tinkandet. Medarbetarna ar vana vid ett sitt, det blir utmanande att
tanka nytt.”

”Stupror i HoF finns, hur kan vi arbeta mer 6ver forvaltningsgranser. Vi gor samma
men inte tillsammans.”

“Hur kan vi arbeta mer med generationsoverskridande initiativ? Det finns
svarigheter bade inom och mellan férvaltningar.”

”Att samordna och se till att man inte konkurrerar med andra arrangorer, till
exempel pensionarsforeningar.”

”Olika samarbetsvagar provas, bland annat via vardcentral eller bistandsbedomare,
men vissa upplever att samarbetet gér trogt, det ar mycket personbundet.”

”Skapa kinnedom hos andra aktorer om vad HoF kan bidra med, till exempel
vérdcentral och bistdnd. Andra aktorer den aldre moter hanvisar inte till HoF
eftersom de inte vet om att det finns. Det finns generellt inte kunskap om HoF, utan
det hanger pa enskilda individer som arbetar pa till exempel vardcentral. Fér den
enskilde handlar det om ren tur ifall man rékar triffa ratt person som kan informera
och hanvisa vidare.”

Gruppdialoger vid HoF-natverksméte, 2021-09-02.

Behov av ny kompetens i HoF beskrevs inom flera omraden, till stor del kopplat till
de utmaningar som beskrivits ovan. Inte minst sags behov av att veta mer om de
personer som inte nas idag, s som att fa tag pa, analysera och att kunna anvinda
mer dataunderlag och statistik om malgruppen. Aven kunskap om olika kulturer, var
malgrupperna finns och vilka behov de har efterfragades, for att kunna gora
malgruppsanalyser och pé sa vis né ut till fler.
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”Vi behover mer kunskap om de vi inte nér (exempel mén), samla pa oss goda
erfarenheter.”

“Hur hittar vi rétt platser for att na ut, var finns malgrupperna vi vill na?”
“Veta mer om andra kulturer.”
“Hur kan vi motverka utanforskap?”

”Ny kompetens behovs som ar van att identifiera och né ut till mélgrupper, kunna
identifiera behov etc. Girna kunna gora analys snabbt ocksé.”

”Svart att né ut pa 'vanliga sitt’, men kompetensen for att hitta nya vigar finns inte
pa kommunikationsenheten idag.”

”Snabb och latt tillgang till data. Exempelvis snabbt veta hur ménga ensamhushall
som finns i ett visst omrade.”

Gruppdialoger vid HoF-natverksméte, 2021-09-02.

Ovriga omraden dir mer kunskap 6nskades var utvirdering av nyttan av insatserna
och hur man kan visa pa nyttan av verksamheten. Har efterfragades kunskap om
olika typer av utvarderingsmetoder, for att mgjliggora insamling av mer information
fran fler. Aven mojligheter att knyta samman forskningsresultat med nytta och
underlag for att kunna pavisa langsiktiga hilsoeffekter av HoF efterfragades.

”Andra metoder dn enkiter, vi nér inte s manga med enkéter, det behovs fler
verktyg. Fragor om ensamhet och sa vidare behover ocksa vara med.”

”Vi behover kunna visa pa nyttan av halsoframjande och férebyggande atgarder
genom till exempel forskning, bade kvantitativt och kvalitativt.”

“Hur ar det tankt att man ska mata effekter av HoF:s arbete? Vilka insatser har bast
effekt?”

Gruppdialoger vid HoF-natverksméte, 2021-09-02.

I ndsta avsnitt beskrivs resultaten av den sirskilda kartlaggning som genomforts i
studien for att utforska och fa en fordjupad bild av nuvarande arbetssétt relaterat till
en av de utmaningar som funnits under lang tid; att na ut till man.

5.3 Resultat fran kartlaggning av arbetssatt och insatser i

relation till utmaningen att na ut till man
Som beskrivits ovan upplevdes det finnas bestdende utmaningar i HoF 6ver tid, som
ansags svara att mota upp. For att fa en bild av dagens arbetssitt och insatser utifran

en av dessa utmaningar, att na ut till méan, genomfordes en separat kartlaggning av
befintliga HoF-insatser riktade till man i kommunerna. Féljande fraga skickades ut
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till HoF i alla tretton medlemskommuner49:Har ni ndgra pagaende
aktiviteter/insatser i kommunen specifikt riktade till mén (ja/nej) som du kianner till?
Om ja, vilka insatser och vilken malgrupp (kort beskrivning) handlar det om? Via
mejl stélldes i flera fall dven foljdfragor utifran inkomna svar, som majliggjorde
fordjupning och mer information. De vanligaste befintliga insatserna riktade till méan
var kopplade till mat- och fika-aktiviteter, vilka rapporterades fran fem
kommuner/stadsomraden: herrlunch pa traffpunkt (2 st), herrmatlag, herrfrukost
och herrcafé.

“Var uppfattning ar att for vissa herrar ar detta det enda som de kan tinka sig att g
pa da de upplever att de far prata/tjota sjdlva och att de sdkert vet att det kommer
fler man. Det vore intressant att veta: Ar det en generationsfraga? Paverkas det av
om man ar ensamstaende eller j?”

”Aktiviteten har anordnats genom att tva volontérer lagar mat och ordnar en
herrlunch som herrar 65+ kan boka in sig pa. Det kostar 60 kr per lunch och erbjuds
en gang i veckan. Majoriteten av médnnen som kommer ar &nkemin och 75+. Syftet ar
att mannen genom samtal fa dela intressen, tankar och livet 6ver en bit mat. Vi
erbjuder dven att man far komma och hjilpa till med sjdlva matlagningen utover
sjilva delen da de ater. De finns manga salutogena och fina delar i denna aktivitet,
utover just samtalen och att bli métt. I manga familjer dar var mélgrupp befinner sig
ar det kvinnan som lagat maten, vilket gor att manga mén upplever/uttrycker att de
saknar kunskap och ork att ta tag i att dta naringsrik mat om de blir ensamma.
Genom aktiviteten kan man darfor ocksa skaffa sig kunskap kring matlagning, som
sedan kan anvéndas i det egna hemmet och kanske skapa nyfikenhet och intresse
kring just matlagningen.”

Mejlsvar 2021-09-28 & 2021-10-04.

I tvd kommuner fanns eller planerades insatsen samtalsgrupper foér méin, varav den
ena specifikt inriktad pa existentiella fragor. UtGver dessa insatser provades i en
verksamhet att bemanna en métesplats med enbart manlig personal en dag i veckan.
Nagra insatser var dven under uppstart: en herrgrupp for seniorer i samarbete med
kultur- och fritidsférvaltningen och en restaurang rapporterades fran en kommun,
liksom insatsen "Man, pyttipanna och prat” som beskrivs i ett lirande metodexempel
i avsnitt 6.3. Nagra kommuner beskrev dven utlan av lokal till grupper av man som
sags pa egen hand. Fran tvd kommuner uppgavs att en medveten bredd i utbudet av
aktiviteter vid en motesplats lett till att fler méan deltar.

49 Fragan mejlades till representanter for verksamheterna via GR:s HoF-nitverk samt till ansvarig chef
for HoF i de tvd medlemskommuner som inte ingick i ndtverket. Totalt inkom 13 svar frén 11
medlemskommuner, varav tre svar frén olika stadsomraden i Géteborg.
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Vi lanar ut lokal till "gubbtraff”, som genomfors av deltagarna sjélva, en gang i
manaden. Det ar ett gédng gubbar som ar pigga sjalva som arrangerar det pa egen
hand.”

”P4a en av vara traffpunkter dir vi varit ganska “breda” med vara teman i
programutbudet sa har vi fatt fler man att komma till oss. Vi pratar fiske, biodling,
firar olika "gubbar” och bjuder upp till dans nér vi kan, vilket lockat fler mén till vér
traffpunkt. Mannen ar ocksa de som mer har véagat ta for sig att sjalv halla i vissa
programpunkter till exempel beritta om sina intressen eller resor. Det lockar nya

E

man.

“Det har tidigare funnits aktiviteter som forelasningar om Volvo, andra varldskriget,
varvens historia, segelfartygen, kortspel, cirkeltraning, gymtraning, gubbrora, 61 och
korvprovning, om fotboll, stadens historia med mera.”

Mejlsvar 2021-09-28-2021-10-14.

I svaren framkom dven att utmaningen upplevs vara komplex och rymma
malkonflikter. Exempelvis vicktes fraigan om en verksamhet som arbetar med HoF,
utifran sitt fraimjande uppdrag, 6ver huvud taget bor arbeta med riktade insatser till
en specifik méalgrupp (i detta fall min) dér inte alla dr vilkomna. Det kom dven
kommentarer om vad som skapar nytta och darfor vore bra att satsa pa nar man ska
utveckla insatser, vilket illustrerar svarigheten att knyta samman relevant kunskap
med arbetssitt, insatser och uppdrag i praktiken.

5.4 Nuvarande arbetssatt

I detta avsnitt beskrivs hur Goteborgsregionens kommuner idag arbetar med HoF.
Resultaten i avsnittet, liksom kommande avsnitt om organisatoriska forutsiattningar,
bygger pa de sex fordjupande fokusgruppsintervjuer som i tvd omgéngar har
genomforts med verksamhetsrepresentanter.

5.4.1 Metodik och arbetssatt saknas for att anvanda tiliganglig
kunskap i praktiken

I resultaten framkommer att det finns ett gap mellan a ena sidan tillganglig kunskap
fran forskning och beprovad erfarenhet och a andra sidan tillaimpning i praktiken.
Verksamheterna beskriver att relevant kunskap ar svar att hitta, inte minst
forskningsresultat som dels ar svara att 6verblicka, dels ar svartillgangliga till sitt
inneh&ll och darfor svara att versitta och tillimpa i den egna praktiken. Aven att
bedoma giltigheten i och att vardera kunskapsunderlag fréan forskning, beprévad
erfarenhet och andra killor beskrivs som svérigheter.

I dag saknas generellt metodik och arbetssitt i HoF for att systematiskt arbeta med
tillganglig kunskap i praktiken. Det medfor att den tillgangliga kunskap som finns
inom olika sakomréaden inte laggs till grund for en kunskapsbaserad utveckling av
insatser i verksamheterna.
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”Att kunna anvinda evidensbaserad kunskap, det &r svart att hitta forskningen och
vilka metoder vi ska anvdnda oss av.”

“Hur kan vi battre koppla aktuell forskning, evidens, till vart kirnuppdrag?”

”Vi behover ha metodik for att gora det, anvinda kunskap/evidens in i
utvecklingsarbetet.”

Fokusgruppsintervjuer, omgang 1 & 2.

5.4.2 Kunskap so6ks inte utifran onskad nytta och identifierade
behov i malgruppen

Idag saknas metodik och systematiska arbetssitt nar insatser utvecklas, vilket
innebar att olika mélgrupper och behov inte kartldggs, definieras och analyseras
utifran den nytta som 6nskas uppnas. Har missas samtidigt mojligheten att samla in
vardefull kunskap om malgruppen, vilket utgor en viktig kunskapskalla for att
utveckla en kunskapsbaserad praktik (se figur 2).

Att metodik och arbetssitt saknas hindrar dven att riktade insatser och prioriteringar
i verksamheten kan goras utifran tillgdnglig kunskap, verksamhetens uppdrag och
onskad nytta. Forskningsresultat liksom annan tillganglig kunskap som skulle kunna
vara anvandbar blir svar att bade soka och vardera nir varken onskad nytta eller den
aktuella méalgruppens behov har definierats. Det gor att basta tillgangliga kunskap
varken soks eller anvands i ndgon hogre utstrackning eller pa ett systematiskt vis nar
insatser utformas. I stillet utformas ofta insatser pa samma vis som tidigare, utifran
medarbetares egna intresseomraden och erfarenheter eller pa liknande vis som i en
annan verksamhet. Genom att metodik och kunskapsbaserade arbetssitt saknas for
att adressera 6nskad nytta blir det svart att analysera och méta de ofta langvariga
utmaningar som identifierats i studien, liksom de nya som uppstar till foljd av
samhallsutvecklingen, politiska prioriteringar etc.

“Svart med kontinuitet i koppling till evidens, litt att géra som man gjort”

”Jag tanker att man har massa férdomar om... vad ildre vill och hur nir man
faktiskt... de som man inte nar och vad vill de ha? Varfor nar vi inte dem? Det
glappet, den kunskapen, varfor kommer det inte... det ar helt uppenbart att det ar
jattemanga pensionirer som inte kommer till en traffpunkt. Vad onskar de, vad
skulle fa dem att komma...”

“Nya dldre vuxna vill inte g& pa en “motesplats”.

“Nya generationer, nya behov”.

Fokusgruppsintervjuer, omgang 2.
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5.4.3 Relevanta kunskapsomraden saknas

Vissa relevanta kunskapsomraden saknas ofta helt i verksamheternas arbete, sisom
hélso- och samhaéllsekonomiska berdkningar for att kunna virdera och prioritera
utifrdn nyttan av olika insatser. Overhuvudtaget tycks ett ekonomiskt perspektiv pa
HoF saknas i praktiken. HoF har potential att utgora en god ekonomisk investering i
kommunen, vilket papekats av exempelvis SKR och det pabjuds ocksa i ny
lagstiftning om framtidens dldreomsorg, ny socialtjanstlag och utveckling av en god
och néra vard (se tidigare avsnitt i rapporten). Att bedoma kostnad mot forvantad
nytta av olika insatsalternativ bor darfor utgora en del i framtagandet av och
prioriteringen mellan insatser.

Exempel pd andra relevanta kunskapsomraden som saknas idag, utifran definierade
utvecklingsbehov i praktiken, ar:

e Statistikanvindning och méalgruppsanalys. (Exempel: Hur ser var malgrupp
ut? Vad ar viktigt att veta om mélgruppen? Vad ar viktigt f6r malgruppen?)

e Kvalitativ utvardering. (Hur utviardera nytta? Olika utvarderingsmetoder etc.)

¢ Kommunikation (Hur né olika malgrupper? Moéjliga
kommunikationskanaler?)

5.4.4 H6g ambitionsniva och manga pagaende insatser

Det nuvarande arbetssittet i de studerade verksamheterna praglas av en hog
ambitionsniva, diar medarbetare forsoker att tillmotesgd de nya utmaningar som
identifieras parallellt med att uppratthalla befintliga insatser och verksamheternas
inriktning pa att tdcka in de fyra hornpelarna for ett gott dldrande. Kontinuerligt
tillkommer ocksa nya fragor som verksamheterna behover prioritera, exempelvis via
nya politiska mal om att minska ofrivillig ensamhet. Genom att fortsitta att erbjuda
befintliga insatser och samtidigt 14gga till innehall utifrdn 6nskemal, politiska mal
och egna idéer utifran upplevda utmaningar blir agendan latt 6verfull av
insatsaktiviteter. Fa insatser laggs dessutom ned 6ver tid, da det upplevs moéta
motstind fran de som deltar i dessa och/eller att alternativ saknas.

”Jag tror att vi ibland... Har far du en informationslapp... Men ibland kanske det ar
mellanperioden for den riktigt ensamma, som behover hjalp med stegen att komma
in for att sen ta del av den fysiska aktiviteten. Sa jag tror att vi... folk hoppar inte bara
in. Vi kanske missar den delen och kanske behover fordela mer resurser pa den
delen. Vi kanske har atta pa traffpunkten och en som ar ute pa uppsékande, vi ska
kanske ha sex stycken pa traffpunkten och tre som &r ute och pa uppsokande.”

Fokusgruppsintervju, omgang 2.
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5.4.5 Fokus pa genomforande i dagens arbetssatt ger lite utrymme
for strategisk utveckling

Dagens arbetssitt priaglas av "gorande”, det vill sdga genomforande av de ménga
insatser som pégar och de nya som tillkommer 6ver tid. I sin tur leder den hoga
aktivitetsnivan till att lite tid och utrymme finns for att utveckla nya arbetssatt, att
identifiera behov och att na ut mer jamlikt i den méangskiftande malgruppen. Bristen
pa strategiska och kunskapsbaserade arbetssitt i verksamheterna gor dven att den
onskade nyttan i de insatser som genomfors inte definieras, det vill siga vad som
forvantas uppnaés till foljd av insatsen. Att den 6nskade nyttan inte definieras medfor
att det blir svart att genomfora planering, uppfoljning och utvirdering av insatser.
Aven prioriteringar mellan alternativa insatser, kollegialt utbyte och systematiskt
larande liksom samverkan med andra aktorer som skulle kunna 6ka den nytta som
skapas, hindras av dagens arbetssatt.

“Systematiken krockar ofta i praktiken med viljan till snabbhet, att arbeta lustdrivet
och tavlingsandan (att vilja vinna).”

Vi sétter inte [insatsen] i ett sammanhang...”

Vi far i uppdrag att de hiar hornpelarna ska vi verkligen jobba med nu och sa kanske
man har kollegor som ar valdigt intresserade i de har omradena. D kinner man...
wow, nu gor vi skitbra grejer, vi kor med kost och vi kér med motion och sé glommer
vi... Nar du ar ute och motionerar s kommer du férhoppningsvis in i gemenskap,
fast egentligen missar man det viktigaste... ensamheten. D& maste du borja i en lagre
fas eller atminstone maste du ha ndgon sadan aktivitet i ditt program, det sociala.”

Fokusgruppsintervjuer, omgang 2.

5.4.6 Utvardering av insatser begransas till ndjdhet och befintliga
deltagare

I stillet for uppnadd nytta foljs andra varden upp och utvirderas i de insatser som
genomfors, ofta kvantitativt sdsom antal deltagare, genomforda besok eller besokare.
De vardefulla erfarenheter och underlag for larande i verksamheten som skulle kunna
uppnas i kvalitativa utvarderingar av forviantad nytta utifran definierade behov géar
darmed forlorade. De utvirderingar som genomfors av HoF idag riktas dven generellt
till de som redan deltar i en eller flera aktiviteter och avser i stor utstrackning nojdhet
med insatsen, snarare dn vilken effekt som insatsen lett till. Har finns en stor
potential i att utveckla mer lirande utvarderingar, som kopplar samman en insats
med 6nskad nytta. Att synpunkter pa verksamheten huvudsakligen inhdmtas fran
befintliga deltagare gor dven att synpunkter, 6nskemal och forslag fran 6vriga i
malgruppen inte far nagon rost. Har finns ett inneboende problem i relation till
ambitionen att na ut mer jamlikt och locka fler personer att ta del av kommunens
insatser for att framja halsa och livskvalitet.
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— Vi har flyttat ett av vara seniorkaféer till en ny lokal och s har vi gjort en enkit,
vad onskar du for aktiviteter? Kryssa har, egna idéer och tankar. Det ar bra, men vi
nar de som redan ar diar. Hur ska vi na de som inte kommer? Och alla &r sa ngjda
med allt som gors...

— Och de vill helst att det ska se likadant ut. Den grejen diskuterar vi en hel del, for
dem &r det bra. Men vi behover kanske inte géra mer av det for da far vi inga nya
anda, for de ar antagligen inte sa intresserade av just det.

— Man nar alltid de redan fralsta.

— Det ar svart... det hér &r roligt och det har gor vi. Men da jobbar vi fortfarande inte
héar dér vi har sagt att vi méste jobba mer, da blir det samma personer och samma
antal pinnar som kommer.

Dialog fran fokusgruppsintervju, omgang 2.

5.4.7 HOg professionell kompetens ger goda utvecklingsmaojligheter

Den breda professionella kompetens och den samlade erfarenhet som finns
representerad i de olika verksamheterna utgor en god grund fér kunskapsbaserad
utveckling som méter de utmaningar som identifierats. Ut6ver en méngskiftande och
relevant formell kompetens inom olika sakomraden finns i HoF en gedigen praktisk
kompetens. Exempelvis finns god erfarenhet av att beméta och skapa tillitsfulla
relationer med manniskor i olika livssituationer, vilket utgor goda forutsattningar for
att kunna né ut till fler, utifran behov, i malgruppen. I kombination med den hoga
ambitionsnivan, viljan och drivkraften som finns i verksamheterna finns en
utvecklingspotential.

“Exemplet [Promenadgrupp] visar pa personalens viarde, exempelvis den viktiga
relationsskapande kompetensen.”

“Larande metodexemplet synliggor den ofta tysta kunskapen hos personalen att
skapa moten mellan personer.”

Fokusgruppsintervjuer, omgang 2.

5.4.8 Definierade behov och 6nskad nytta 6ppnar upp for okad
samverkan och larande

De kunskapsunderlag och den sakkompetens som saknas i HoF idag (se exempel
ovan) kan i méanga fall troligen tillféras genom ny samverkan med andra
verksamheter i den kommunala organisationen eller med andra akt6rer i samhallet.
Om behov och den 6nskade nyttan till skillnad fran idag ar definierade, 6ppnas dven
nya mdjligheter upp for larande fran metoderfarenheter i andra typer av
verksamheter. Betraffande grundutmaningen att na ut mer jamlikt kan exempelvis
larande och referenser inhdmtas fran verksamheter som arbetar med att na
underrepresenterade grupper i andra syften (sdsom att exempelvis 6ka

35 (86)



Utveckling av halsoframjande och férebyggande insatser for aldre

valdeltagandet, anvindningen av konsumentradgivning eller jamlikt deltagande i
riktade halsoundersokningar). Om HoF definierar 6nskad nytta och malgrupp kan
aven ny samverkan med olika aktorer med samma syfte och ambition utvecklas.
Genom medveten samverkan med andra aktorer finns flera olika majliga vinster att
gora, sdsom att na ut till nya mélgrupper, na fler individer, skapa mer
kostnadseffektiva insatser, na ut vid ratt tillfalle och 6ka nyttan f6r individen.

”Jag kinner viss frustration over att det ir s manga som sitter och uppfinner hjulet
pa s manga stillen, eller hur? Man sitter och tragglar med samma saker pd manga
olika stéllen.”

“Det enda jag tdnker p& ir att ndar man pratar om héilsofrdmjande och férebyggande
delar, vi som jobbar inom det vet ungefar vilka delar som ingéar, men externa
personer... hilsofrimjande, forebyggande... vad ar det? Det ar ett begrepp, men det
ligger s& manga olika yrkeskategorier under det. Anhorigstod, fixartjanst... sen
kanske man organiserar det lite olika i olika delar av landet men det ser hyfsat
likadant ut hela viigen upp till norr och séder. Anda tror jag inte att vi ir s kiinda
som enhet inom aldrevard- och omsorgsforvaltningarna utan vi ar fortfarande ratt
anonyma.”

Fokusgruppsintervjuer, omgang 1 & 2.

5.5 Organisatoriska forutsattningar for kunskapsbaserad
utveckling av HoF

I detta avsnitt beskrivs de organisatoriska férutsattningarna fér en kunskapsbaserad
utveckling i HoF, liksom dess utvecklingspotential.

5.5.1 Otydlig inriktning far konsekvenser for utvecklingen av
insatser

Som beskrivits ovan ar verksamheternas uppdrag inte reglerat i lag och i praktiken
ofta otydligt, ddr en samlad strategisk inriktning och ett tydligt uppdrag saknas. De
organisatoriska forutsattningarna bidrar har till att de arbetssatt som beskrivits ovan
fokuserar pé aktivitet, snarare dn funktion, riktat fokus och prioriterade behov.

I verksamheterna beskrivs att det som styr inriktningen i praktiken och utgor den
tydligaste tillgdngliga kompassen ar de fyra hornpelarna for ett gott aldrande och det
salutogena forhallningssattet dir KASAM (kinsla av sammanhang) efterstrivas. I
vissa fall beskrivs det att inriktning helt saknas. Utan en mer definierad och tydlig
inriktning for verksamheten dn dessa 6vergripande forhéllningssitt blir utbudet av
insatser brett och ofokuserat. Som en foljd av att hornpelarna i praktiken fungerar
som oOvergripande verksamhetsmal beskrivs en stravan efter att ticka in s manga
hornpelare som majligt i de insatser som erbjuds. Det leder till att badde innehéll i och
utformning av insatser styrs av hornpelarna snarare dn av malgruppens behov. Den
onskade nyttan kan till sitt innehall sdgas definieras av en eller flera hornpelare,
snarare dn av malgruppens behov och verksamhetens prioriteringar. Att nyttan pa
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forhand definieras av hérnpelarna kan darfér paradoxalt nog utgora en forklaring till
den langvariga utmaningen for HoF att na ut till nya méalgrupper liksom att méta upp
prioriterade behov, exempelvis att bryta ofrivillig ensamhet.

“De [hornpelarna] ar lite vadet, sen hur man gor kan se olika ut, s tanker vi.”

I och med att vi ar sa vildigt pa nu att vi ska jobba med de fyra hornpelarna, da
missar vi de som mar ganska daligt. Vi erbjuder vildigt mycket cirkelgympa men nar
inte dig som sitter hemma och ar lag och deppig, som inte har den dir orken. Men
sen kanske... om jag far i gdng dig lite och du kommer in i ett sammanhang. Da
kanske du far lite energi och vagar och orkar ta tag i dina problem. Jag motséger inte
att vi inte ska jobba med hornpelarna, men...”

”Att hitta pa lite roliga grejer som vi kan trycka i programmet till hosten. Pa den
nivan ar vi...”

“Folkhalsomyndighetens fyra hornpelare ligger till grund for vara aktiviteter, till
exempel matvanor och Balansera mera.”

“Nar vi jobbar jattemycket med de fyra hornpelarna, sa tycker jag ocksa att vara
verksamheter har forandrats for att hornpelarna ska inga. D& har jag fatt en kénsla
ibland att vi nar de redan frilsta. Vi borjar &t fel hall nér vi ska gora alla delar...
Speciellt med fysisk hilsa och hdlsosam mat sé startar vi en massa olika
verksamheter och dé ser man direkt pa grupperna nar de Kkliver in... jattehurtiga
nittiodringar. Man ser direkt att de... har allt och dé fingar vi de som redan ar frilsta.
Men om vi pratar om specifikt att vi ska nd ensamma. Ofta om man har varit ensam
lange, da kanske man struntar i att man ska rora pa sig och dta sunt, for dd har man
inte fatt de basala behoven tillgodosedda.”

“Fokus pé de fyra hornpelarna kan leda till att de som inte deltar hamnar i
skymundan.”

Fokusgruppsintervjuer, omgang 1 & 2.

5.5.2 Osaker finansiering far konsekvenser

Den osdkra ekonomiska situation som ménga verksamheter beskriver utgor en
organisatorisk utmaning som motverkar langsiktig strategisk planering. Manga
insatser initieras ocksa med hjalp av tillfilliga, riktade projektmedel med bade kort
startstracka och total genomforandetid. For att ta del av finansiering behover insatser
inom det aktuella omradet tas fram, genomféras och redovisas pa kort sikt. Har
uppstar en paradox, dar den snabbhet och aktivitet som kravs for att ta del av den
valkomna finansieringen framjar kortsiktiga och avgransade insatser men samtidigt
motverkar ett mer langsiktigt och strategiskt inriktat kunskapsbaserat
utvecklingsarbete.
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“Den otillracklighet vi kdnner i att inte bli riktigt tagna pé allvar i var profession och
den otrygghet det ar att inte riktigt veta, kommer forebyggandeverksamheten i den
form som ar just nu fa fortsatta under nista ar, mandatperiod, budgetar och sa
vidare. Detta i sin tur upplever jag, gor att siffror och synlighet i aktiviteter blir
viktigare an att verkligen jobba forebyggande och evidensbaserat.”

“Betydelsen av var verksamhet ar ’osynlig’, exempelvis traffpunkterna.”

“Det dr svart att vara i en verksamhet som bara far finnas nér det finns pengar. For
att man ska kunna driva nagot hallbart pa 1ang sikt s méste det vara en tanke att det
hér ska vi ha lange, inte bara nu nér det gar bra och nar det gar daligt sa ar detta det
forsta som aker igen. Det blir sa enormt svart att ha en verksamhet som leder till
nagot nar man gor det.”

“Det kdnns som att var hilsoframjande verksamhet manga ganger far... vi r mer
lattpaverkade av vad som hiander runt omkring, vad &r inne att jobba med nu och det
gor att... i tider dar man ser... det ar andé ganska positivt i dagsldget eftersom man
ser att det finns ett digitalt utanforskap och det ar mycket fokus pa aldre. Vi har ett ur
det perspektivet gott lage, men dnda ar vi inte ddr. Vi har inte en tradition att prata
for var verksamhet. Att na ut med det, vad det ar vi gor for det har man inte en tydlig
tradition, det 4r min upplevelse i alla fall.”

”Vi maste lagga tid pa att utforma systematik i kommunikationen om HoF internt
och externt.”

Fokusgruppsintervjuer, omgang 1 & 2.

5.5.3 Struktur och metodik saknas for kunskapsbaserat larande och
systematisk utveckling

Generellt beskrivs i fokusgruppsintervjuerna med verksamhetsrepresentanter att det
i nuldget saknas avsatt tid, stod och struktur for att bedriva systematiskt
utvecklingsarbete. Det innebar i praktiken att viktiga delar i en kunskapsbaserad
praktik, sdsom inventering av behov och mélgrupper, omvéarldsbevakning, kollegialt
utbyte och samverkan, gemensam planering, uppfoljning och analys inte sker i sa stor
utstrackning. I sin tur leder det till att gemensamt larande utifran erfarenheter och
tillganglig kunskap inte ligger till grund for utveckling. Fran verksamhetshall beskrivs
att metodik saknas for att analysera utmaningar, identifiera méalgrupper och behov,
soka relevant kunskap och omsatta metod till praktik nir insatser utvecklas. Det gor
det svart att méta nya utmaningar som uppstar saval som de utmaningar som varit
svarlosta over tid, sdsom att na ut till malgrupper som man inte nar idag.

Fréan chefshall beskrivs att ledningsuppdraget paverkas av att verksamhetens
inriktning ar obestimd och avviker fran 6vrig dldreomsorg genom att vara relativt
liten, inte lagstyrd och ha ett diversifierat innehall. Har uppstar en slags
organisatorisk ensamhet i chefsuppdraget, med fa gemensamma referenser och
didrmed begransade mdjligheter till kollegialt utbyte i fraga om ledning och utveckling
av den egna verksamheten.
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”Vi har en motesplats som inte lockar, en del stillen blir 6verfulla, men s& har vi
stillen som inte lockar négot folk. Det kommer inga fast man har gjort pd samma sitt
som tidigare, men da finns det ingen metod som jag kan lyfta in. Visst, vi ska jobba
med de fyra hornpelarna och ta in KASAM, men det forutsitter att man har en
metod.”

“Det ar helt annorlunda att vara chef for en sddan hir verksamhet. Jag har varit chef
for [annan dldreomsorgsverksamhet], det &r helt olika jobb och... de jobbar pa sitt
satt, men dar vet du vad du ska gora, du har grupper pa samma stille. Jag har kanske
tjugo olika lokaler att ansvara for och driva processer och hela tiden vara pa. Det ar
helt olika uppdrag och den synen finns inte riktigt nar man pratar med andra som
inte jobbar med detta.”

Fokusgruppsintervjuer, omgang 2.

5.5.4 Fokus pa siffror leder till utvecklingsparadox

Det fokus pa redovisning av siffror som idag beskrivs i HoF for att visa pa

verksamheternas resultat utgor en organisatorisk forutsiattning som leder till fokus pa

kvantitet (antal) snarare &n kvalitet (uppnédd nytta). Har uppstér en ny paradox,
som bestar i att verksamheterna upplever att redovisning av ”pinnar” kréavs for att
motivera sitt existensberittigande, samtidigt som detta sifferfokus motverkar
utveckling av mer kunskapsbaserade insatser, inriktade pa att uppna 6nskad nytta
utifran definierade behov och att nd malgrupper som inte nés.

“Hogsta ledningen vet inte vad vi gor i HoOF och var kunskap tas inte till vara. Man
missar potentialen i HoF, sdsom fallprevention.”

”Brist pa forforstaelse, kunskap och intresse for var verksamhet hos chefer.”

“Svérigheten att nd ut med vad vi gor och varfor till s& vil medborgare som ledning
och politik.”

”Jag kan kidnna att nar det inte dr nigon lagstadgad verksamhet, d& ar det lite
goodwill frain kommunen... da drar vi in pa det och sparar in pa det for det 4r inget
som vi maste. Men nu tycker jag... nar Nira vird kommer och alla dldre... Jag tinker
att de kan inte spara in pa det langre. Det méste finnas négot for alla dldre som ska
vara hemma i mycket storre utstrackning. Jag tanker att det ar bra, men syns man
inte sa finns man inte... vi maste visa att det har gor vi hela tiden, lite press finns i det
att man ska prestera och diarav kanske pinnar, att det ar manga som kommer. /.../
Det dr det man maiter och skickar in, hur manga besokare hade vi. Och att gd med i
sammanhang fast man kinner att jag vet inte hur mycket det hir ger, men da syns vi
i det hér bladet. D4 ser man vart namn uppifrdn mer... &n att det faktiskt ger nigot
for dem vi ska jobba for bara for att visa...”

Fokusgruppsintervjuer, omgang 2.
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5.5.5 Stor potential i att utveckla organisatoriska forutsattningar for
kunskapsbaserad utveckling

Dagens arbetssitt och de organisatoriska forutsiattningar som identifierats i studien
gor att den fulla potentialen som ryms i det hélsofrimjande och forebyggande arbetet
inte uppnas idag. Trots det finns goda forutsittningar for att utveckla mer
kunskapsbaserade arbetssitt och en lirande organisation. Viljan och drivkraften att
utveckla HoF ar pataglig fran bade lednings- och verksamhetshall, vilket framkom i
studiens andra fokusgruppsomgang nar utkast till den foreslagna modellen for
utveckling av kunskapsbaserade insatser for att uppna 6nskad nytta (se avsnitt 6.1)
liksom ett larande metodexempel (se avsnitt 6.3) testades pa deltagarna. Man var
mycket positivt instélld till att identifiera behov, kontext och kunskap utifran onskad
definierad nytta vid utformning av insatser. Utvecklingsmajligheter och relevans sags
i att arbeta kollegialt och dra nytta av varandras kompetens och erfarenhet utifran en
gemensam systematik och tillgdnglig kunskap. En tydlig gemensam drivkraft kunde
ses i stravan efter att gora skillnad for malgruppen, inte minst de dldre personer med
behov som inte nés eller adresseras idag. Mdjligheterna att kunna né personer som
lever i social isolering, inte talar svenska eller dar ratt insats i ratt tid ar avgorande for
livskvaliteten, dr exempel pa omraden som sags som sarskilt intressanta att kunna
adressera med den foreslagna metodiken.

Sammantaget finns i verksamheterna stora utmaningar och behov av att utveckla
metodik, arbetssitt och organisatoriska forutsattningar for att utveckla en mer
kunskapsbaserad praktik. Samtidigt finns en stor potential i att uppna storre nytta for
fler i mélgruppen aldre personer utifrdn behov liksom ur ett samhallsekonomiskt
perspektiv. Den hoga och breda kompetens, vardefulla erfarenhet, motivation,
drivkraft, forandringsvilja, kreativitet och handlingskraft som finns i HoF utgor goda
forutsattningar for kunskapsbaserad utveckling. Det gor ocksa att det finns
mojligheter att kunna arbeta "bottom-up” med fokus pa nytta i verksamheterna.
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6. Forslag pa kunskapsbaserade
utvecklingsvagar

I detta avsnitt presenteras forslag pa utvecklingsvagar utifran studiens syfte och
resultat. I resultaten framgér att det saknas struktur och systematik for att utveckla
kunskapsbaserade insatser i verksamheterna idag. Dels upplevs tillganglig kunskap i
sig vara svar att bade hitta och virdera, dels upplevs det svart att omsétta kunskap i
den egna praktiken. En annan storre utmaning i praktiken utgors av att identifiera
malgrupper och behov, vilket dven kan ses i de bestdende svarigheterna i att na ut
jamlikt och till fler i méalgruppen liksom att mota behovet av att bryta ofrivillig
ensamhet. Det upplevs dven vara svart att gora kvalitativa utvarderingar av de
insatser som genomfors, vilket begransar utvarderingarna till antal deltagare och
upplevd n6jdhet, snarare an uppnéadd nytta. Det saknas utéver en kunskapsbaserad
metodik dven viktiga organisatoriska forutsattningar for langsiktighet och larande i
HoF. I de férdjupade dialoger som forts i form av fokusgruppsintervjuer har bade
nuvarande arbetssitt och forslag pa mer kunskapsbaserade arbetssitt utforskats och
provats i relation till praktiken (se metod i avsnitt 4).

Utifran resultaten foreslas i detta avsnitt en ny modell, KUBINOL-modellen (modell
for kunskapsbaserad utveckling av insatser for att uppna 6nskad nytta och skapa
organisatoriskt lirande i praktiken) for kunskapsbaserad metodik i utveckling av
insatser som samtidigt skapar forutsattningar for organisatoriskt larande i HoF.
Darefter foljer fyra larande metodexempel som illustrerar metodiken i KUBINOL-
modellen genom exempel fran praktiken, i och utanfor Goteborgsregionen, dar nytta
uppnétts inom omraden som identifierats utgora storre utmaningar i HoF. Avsnittet
avslutas med sammanfattande forslag pa utvecklingsviagar, fortsatt forskning och
metodstod i kunskapsbaserad utveckling.

6.1 Metodik for kunskapsbaserad utveckling av insatser
och organisatoriskt larande i praktiken: KUBINOL-
modellen

Utifran resultaten i studien foreslas ett nytt, kunskapsbaserat och systematiskt
arbetssatt vid utveckling av insatser. En ny modell har tagits fram, KUBINOL-

modellen, for utveckling av kunskapsbaserade insatser och organisatoriskt larande.
Se figur 6 nedan.

41 (86)



Utveckling av halsoframjande och férebyggande insatser for aldre

Figur 6. KUBINOL-modellen. Modell fér kunskapsbaserad utveckling av insatser fér att uppna
onskad nytta och skapa organisatoriskt larande.

Testa, utvardera, ompréva
och ev. revidera insatsen

Nytta och Tillganglig
kontext kunskap

Identifiera och Identifiera: Hamta in relevant Utformning av insats
specificera vad som * behov kunskapsunderlag fran: med kdrnkomponenter
onskas uppnas * malgrupp « tillganglig forskning i innehall och

¢ kontext/ * beprovad erfarenhet genomforande

forutsattningar *  malgrupp

* uppdrag/mal Identifiera kérn-

* berérda aktorer komponenter for att
uppna nytta

Kélla: K. Tilling, 2022. Egen modell.

Modellen illustrerar en metodik for kunskapsbaserad utveckling av insatser i HoF
som utgar frdn den nytta som man vill uppna. I relation till den 6nskade nyttan
identifieras behov och méalgrupp liksom kontext/forutsittningar for genomforande
samt tillgdnglig relevant kunskap. Den insats som utvecklas testas och utvarderas
darefter for att se om den 6nskade nyttan uppnatts eller om insatsen behover
omprovas, revideras eller tas bort.

Den 6nskade nyttan kan vara antingen generell eller specifik liksom ha ett fraimjande
eller forebyggande syfte, se illustration av olika typer av insatser i figur 3. Den
foreslagna KUBINOL-modellen ar generell och kan tillampas oavsett 6nskad nytta,
som struktur for ett kunskapsbaserat arbetssitt, inriktat pa att uppna den nytta som
utgor fokus med insatsen. Genom att utga ifran den foreslagna modellen skapas en
strukturerad metodik for ett nytt arbetssatt, dar kunskapsbaserade insatser kan
utvecklas, utifrdn behov i mélgruppen, den aktuella kontexten, tillgdanglig kunskap
och verksamhetens uppdrag. Det blir dven mgjligt att f6lja upp och bedéma den nytta
som uppnas, da den ar definierad fran borjan. Pa sa vis 6kar dven mojligheterna att
jamfora uppnadd nytta i alternativa insatser, vilket mojliggor en hogre
resurseffektivitet och bidrar till kunskapsbaserat larande utifran fler perspektiv i
verksamheterna.

For att uppna nyttan definieras malgruppen och behoven i mélgruppen liksom
kontexten och forutséttningar for att uppna nyttan. Pa sa vis inkluderas dven
svarnaddda och nya malgrupper i planeringen, vilket fraimjar 6kad jamlikhet. I
kartlaggningen av kontext och forutsiattningar kan dven andra berorda aktorer
identifieras, exempelvis aktorer som kommer i kontakt med mélgruppen eller delar
samma syfte och kan "kroka arm” i insatsen. Har gynnas bade en utékad och
resurseffektiv samverkan internt i kommunen och externt med andra
samhaillsaktorer. Ett exempel dr Prova-pa-traningen i Spanga-Tensta (se larande
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metodexempel i avsnitt 6.2.2), ddr den kommunala sim- och traningshallen och HoF
samverkade utifran delat syfte och pa sa vis bade samlade mer kompetens och delade
p4 kostnaderna. Aven méjligheterna att na ut till den 6nskade malgruppen via andra
aktorers kontaktytor okar. I denna del vigs dven verksamhetens uppdrag och
prioriteringar in liksom kontextuella forutsattningar for genomférande, sisom
exempelvis budget, lokaler, kompetensbehov och sprak.

Den tredje pusselbiten utgors av att inhdmta underlag fran tillgdnglig kunskap, fran
forskning, beprovad erfarenhet och fran malgruppen, dess foretradare eller
nirstadende. Kunskap kan dven hamtas frén andra relevanta killor, exempelvis fran
andra professioner eller verksamhetsomréaden. Nar kunskap soks utifran onskad
nytta och definierade behov i malgruppen 6kar majligheten till riktat fokus och
relevans i det annars svaréverblickbara kunskapsunderlaget. Pa sa vis kan kunskap
laggas till grund for utformning och genomférande av den planerade insatsen, och
eventuella kunskapsluckor kan identifieras. Professionellt stod och sakexpertis fran
andra professioner kan ocksa anviandas i ett strukturerat arbetssatt. Nar man stiller
samman kunskapsunderlaget ar det viktigt att identifiera centrala delar,
kiarnkomponenter, som ar betydelsefulla for att uppna den 6nskade nyttan.

Den fjarde pusselbiten utgors av insatsen. Den nytta som 6nskas uppnaés (varfor) och
de kiarnkomponenter som identifierats i tillganglig kunskap utifran behov och kontext
utgor grunden for utformning av insatsens innehéll (vad) och genomférande (hur).
Baserat pa de Gvriga tre pusselbitarna kan insatsforslag tas fram och eventuella
alternativ kan vigas mot varandra. Darefter kan insatsen testas och utvirderas i
praktiken. Har mojliggors dven att en insatsprototyp tas fram for att samla in
synpunkter och forslag, exempelvis i dialog med representanter for mélgruppen,
kollegor vid andra enheter och samverkanspartners. Aven en befintlig insats kan
utvirderas och omprovas pa samma vis utifran de tre 6vriga pusselbitarna i
KUBINOL-modellen, for att se om och i sé fall hur den kan utvecklas, revideras eller
ersittas/tas bort.

Den sista delen i modellen utgors av test, utvirdering, omprévning och revision i
relation till den 6nskade nyttan. Genom att nyttan ar tydliggjord skapas goda
méjligheter till fordjupad analys och justeringar av insatsen. Aven prototyper till nya
insatser uppbyggda utifrdn modellen kan testas och kommuniceras tidigt med
malgrupp och utvalda aktorer for att inhdmta synpunkter och forslag som mojliggor
att nyttan okar.

Metodiken i KUBINOL-modellen kan tillimpas pa ett icke-linjart och adaptivt vis,
dar iteration mellan de olika delarna i strukturen sker vartefter larandet okar i
utvecklingen eller utvarderingen av en insats. Exempelvis kan méalgruppen for
insatsen behova revideras utifran kunskap som ger en fordjupad bild. Modellens
metodik kan dven tillaimpas pa befintliga insatser for att utvardera och ompréva
innehall i relation till kunskap, behov, kontext och nytta.

En illustration av skillnader mellan nuvarande arbetssétt i HoF (A) och det foreslagna
kunskapsbaserade arbetssittet utifran metodiken i KUBINOL-modellen (B) ges i
figur 7 nedan. Har illustreras dven hur KUBINOL-modellen kan tillampas i praktiken
utifran innehéll i ett av de lirande metodexempel, Mdn, pyttipanna och prat, som
presenteras i nésta avsnitt (6.3.4). I exemplifieringen adresseras tva av de
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utmaningar som identifierats i studien, att nd ut till fler man och att bryta ofrivillig
ensambhet.

Figur 7. lllustration av nuvarande arbetssatt (A) som exemplifieras med insatsen
Métesplatsaktivitet samt nytt, kunskapsbaserat arbetssatt utifran KUBINOL-modellen (B),
som exemplifieras med insatsen Man, pyttipanna och prat.

A. Kvantitativ utvérdering av antal
besokare och deras ndjdhet.

\

Insats Nytta
Matesplatsaktivitet. Malgrupp: Alla. Social gemenskap for redan socialt aktivakvinnor.

B Testa, utvardera, ompréva och

ev. reviderainsatsen.

Nytta och Tillganglig
kontext kunskap

Ny social gemenskap Ofrivillig ensamhet Beprovad erfarenhet: Kunskapsbaserad
som bryter ensamhet skapar lagre livskvalitet man lockar andra méan insats utifran 6nskad
och okar livskvaliteten for mén i naromradet. Malgruppen: 6nskar nytta och identifierade
for mén i naromradet. Befintliga insatser nar enbart man i gruppen karn-komponenter.

inte mén. HoF ska for att skapa 6ppen Larande

bryta ensamhet och na dialog, studiebesok och metodexempel:

ut jamlikt. Olika socio intressanta foredrag. insatsen "Man,
ekonomiska pyttipanna och prat”
férhallanden. (se 6.2).

Kaélla: K. Tilling, 2022. Egen modell.

Nuvarande arbetssitt (A i figuren) praglas av att den onskade nyttan med en insats,
har en motesplatsaktivitet, inte ar definierad och darmed dven svér att utvardera.
Insatser utvarderas idag ofta i antal deltagare och/eller hur néjda de ar med insatsen.
Den kunskap som kommer ut av detta ar begransad, dels till den malgrupp som
redan besoker verksamheten, dels till graden av upplevd néjdhet snarare 4n uppnadd
nytta. "Manga pinnar” och/eller néjda deltagare ger dven incitament att fortsitta som
tidigare. Med befintligt arbetssitt (A) adresseras inte uttalade utmaningar och behov.
Utvarderingen av antal deltagare och hur ngjda de ar genererar heller inte ny
kunskap som kan ligga till grund for larande och kunskapsbaserad utveckling i
verksamheten.

Forslaget till nytt arbetssétt (B i figuren) enligt KUBINOL-modellen utgar fran att
insatsen utvecklas utifran den nytta som 6nskas uppnas utifran identifierade behov,
kontext, uppdrag och tillginglig kunskap. I figurens exempel utgors nyttan av att
skapa ny social gemenskap for mélgruppen méan i niromradet for att bryta ensamhet
och oka livskvalitet.
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P4 sa vis kan relevant tillgdnglig kunskap och karnkomponenter fran forskning och
beprovad erfarenhet sokas fokuserat och laggas till grund for att utforma, prova och
utviardera en kunskapsbaserad insats. Utvardering av insatsen sker i den foreslagna
KUBINOL-modellen utifran den 6nskade nytta som definierats och analys av
resultaten genererar ny kunskap om vad som fungerat vil och vad som behéver
omprovas for att matcha behoven. I utvirdering och analys av nyttan i en insats ar
resurseffektivitet, representation, metoderfarenheter, identifierade kirnkomponenter
etc intressanta att beakta for att avgora om insatsen ska revideras, behallas eller
omprovas. Fran ett larandeperspektiv kan paralleller dras till sa kallat singel-loop-
larande, baserat enbart pa utfallet av en handling/aktivitet och dubbel-loop-ldrande,
som dven ser till antagandena bakom innehallet i handlingen5°, och darmed skapar
ett battre underlag for larande i komplexa fragor.

KUBINOL-modellen skapar forutsattningar for ett mer omfattande organisatoriskt
larande inom de omraden som beskrivits som utmaningar idag. Den utvirderade
nyttan av en insats som moter upp ett prioriterat behov kan exempelvis kopplas till
en hilsoekonomisk berdkning av samhaéllsnytta. P4 sa vis kan &ven potentialen i det
hilsoframjande och forebyggande arbetet synliggoras och kommuniceras strategiskt i
hogre utstrackning 4n idag. Befintliga insatser som inte skapar 6nskad nytta kan
ocksa identifieras, omprovas, revideras, eller tas bort utifran foreslaget arbetssatt.
Det gor att resurser for planering och utveckling i verksamheterna, vilket ofta saknas
idag, kan frigoras.

Inom ramen for den pagaende utvecklingen av en god och néra vard utgoér HoF en
resurs med god potential att bidra till helheten, inte minst via samverkan med andra
aktorer. Genom det foreslagna arbetssittet i KUBINOL-modellen, med fokus pa
nytta, underlittas identifiering av potentiella samverkanspartners, sisom exempelvis
kommunal/regional primarvard, hemtjanst och rehabfunktioner. I sin tur kan dessa
nya samverkansmojligheter bidra till att man nar ut till fler dldre i kommunerna med
hélsoframjande och forebyggande insatser i ritt tid, utifran behov och gemensamma
mal.

6.2 Fyra larande metodexempel - metodstod for
kunskapsbaserad utveckling

I detta avsnitt presenteras fyra lirande metodexempel som tagits fram som
metodstod, kunskapsunderlag och inspiration for utveckling av kunskapsbaserade
insatser i praktiken.

Syftet med de fyra lairande metodexemplen ar att de ska kunna utgora en anvandbar
referens och visa pad metodik for kunskapsbaserad utveckling av HoF, baserad pa
KUBINOL-modellen (se avsnitt 6.1). Insatsen i respektive metodexempel fungerar i
sig som konkret referens for hur nytta kan uppnés inom ett utmanande omrade,
exempelvis att skapa social gemenskap for mén eller att na personer som ar socialt
isolerade. Framstéllningen av uppnadd nytta kopplad till kirnkomponenter i
praktiska exempel kan forhoppningsvis ocksa bidra till 1arande i den foreslagna

50 Argyris & Schon, 1978.
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KUBINOL-modellen for utveckling av kunskapsbaserade insatser utifran 6nskad
nytta.

De larande exemplen presenteras i en berattande artikelform, dir insats, behov,
kontext och genomférande beskrivs. Inledningsvis specificeras den uppnédda nyttan
med respektive metodexempel. De kirnkomponenter som har identifierats for att
uppné nytta i varje insats listas separat, tematiskt efter varje metodexempel, for att
oka anvandbarhet, 6verforbarhet och larande i praktiken.

Ett utkast till ett av de larande exemplen (den sjdlvgadende promenadgruppen) har
testats och utvarderats i den andra fokusgruppsomgéngen. Resultaten visade att
formen och innehéllet var tilltalande och anviandbart i relation till den egna
verksamheten samt att det bidrog med metodikstod for att 6verbrygga gapet mellan
kunskap och praktik. Den konkreta beskrivningen kombinerat med fokus pa
angeldgna och svara utmaningar som man sjilva brottades med uppskattades
sarskilt.

”Att lyfta fram dels vad som &r kirnkomponenter och att bryta ner dessa i
sina delar ar bra. Det blir tydligare da."

“Det larande exemplet skapar medvetenhet.”

“Det larande exemplet som form utgor en grund for att utvirdera metoden om man
gor detta flera génger.”

“Det ger inspiration!”

Fokusgruppsintervjuer, omgang 2.
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6.2.1 Den "sjalvgaende” promenadgruppen
- En inkluderande insats som skapar nya sociala kontakter

Detta larande metodexempel belyser hur man
kan arbeta for:

e att forebygga/bryta ofrivillig ensamhet
e att nd nya malgrupper

e attnd ut mer jamlikt

e attna fler mén

o fysisk aktivitet.

Carina Byhlin Andreasson

Nér pandemin gjorde sitt intdg i landet under senvintern 2020 bidrog restriktionerna
till att ménga ordinarie verksamheter i de frimjande och forebyggande
verksamheterna fick stillas antingen om eller in.

— De dldre behovde fa prata om den nya situationen, den ensamhet och ibland
den isolering som pandemin ledde till, berattar Carina Byhlin Andreasson,
som dr dldrekonsulent i stadsomrade Nordost i Goteborg.

Den nya situationen kunde innebéara att man inte traffade familj, slakt och vanner, att
aktiviteter stélldes in och att 6vriga sociala kontakter begriansades. Flera personer
hade &dven sjilva haft en roll som volontérer i olika typer av aktiviteter, ndgot som de
upplevde som meningsfullt och dir de ocksa fick bekriftelse pa att deras insatser var
viktiga.

— Plotsligt byttes volontirernas roll och funktion, som var en viktig del av det
personliga sociala ssmmanhanget, mot en mer eller mindre isolerad tillvaro i
det egna hemmet.

Promenaderna i promenadgruppen sker alltid vid samma tid, kl 10.30 varje torsdag
aret runt. De inleds med en gemensam samling for alla deltagare pa startplatsen i
Utbyomradet. Platsen har medvetet valts som utgéngspunkt for aktiviteten da har
finns flera trevliga alternativa promenadvagar. Omréadet har en omvixlande och
tilltalande karaktar, praglat av egna-hem-bebyggelse, liksom goda kollektiva
forbindelser och gott om parkeringar for de deltagare som inte bor i niromradet. Har
finns dven flera pensiondrsforeningar som &dldrekonsulenten har kontakt med. Manga
seniorer i stadsdelen har ocksa en personlig relation till omradet, &ven om de inte bor
dar sjalva.

Vid den gemensamma samlingen inleder man alltid med att se om nagon ny person
har tillkommit och i sa fall presenterar sig alla for varandra. Carina har fran borjan
satt tonen genom att presentera sig sjalv personligt, exempelvis genom att beritta att
hon bor i ndromradet, att hon arbetar halsoframjande etc.

— Jag har varit noga med att alla sjalva viljer hur mycket och vad de vill beratta
for varandra, sdger Carina.
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Det personliga anslaget har skapat en lattsam stimning och bidragit till vad som kan
beskrivas som ett gemensamt “socialt kontrakt” bland deltagarna, dar alla blir sedda
och dir nya deltagare uppmiarksammas och vialkomnas pa ett naturligt vis.

— Flera passar dven pé att dela eller beritta nagot for gruppen vid samlingen,
exempelvis information av nagot slag eller nagon reflektion, berattar Carina.

Den goda stimningen visar sig ocksa i att flera personer kommer extra tidigt for att
hinna vixla ndgra ord med andra deltagare innan promenaden inleds. Vid samlingen
bestammer deltagarna gemensamt vilken viag som ska viljas for dagen. En viktig
aspekt dr att det ska finnas en lamplig plats att rasta pa for att man gemensamt ska
kunna inta sin medhavda fika.

— Ibland blir promenadvigen lite mer anstrangande for att det dr nagot sarskilt
mal som lockar i gruppen. D3 anpassar vi i stéllet takten s& att alla kan delta
pa sina egna fysiska villkor, berattar Carina.

Promenaderna sker i valfri takt och péagar i cirka 30—45 minuter innan man stannar
for att fika tillsammans. Sedan slar man folje tillbaka igen och aktiviteten som helhet
pagéar i upp till tva timmar. Vissa fortsatter sedan att promenera pa egen hand for
extra motion.

Fran borjan deltog Carina vid varje tillfélle, oftast tillsammans med en kollega. De
upptédckte da fordelen med att en av dem gick 1angt fram i gruppen och en langt bak
for att se till att alla hingde med. De sig dven en poang i att de skiftade sin egen
position i ledet under promenaden, vilket kom att sitta standard for deltagarna s& att
det blev naturligt att byta promenadpartner bade under och mellan
promenadtillfallena. Den 6ppna attityden och det gemensamma ansvarstagandet i
aktiviteten som Carina medvetet byggt upp tillsammans med deltagarna gor att olika
personligheter och sociala kompetenser ryms. Personer som annars har svart att
knyta sociala kontakter och inte tar del av annan social gemenskap passar in i
promenadgruppen.

— Aven den som inte har s hog social kompetens och mest pratar om sig sjilv
far nagon att prata med eftersom man byter plats under promenaderna och
ingen lamnas ensam i ledet. P4 sa vis far alla naturligt ndgon att prata med for
en kortare eller lite langre stund, sager Carina.

I genomsnitt deltar cirka tio personer vid varje tillfalle och totalt deltar 6ver 30
personer regelbundet. Som mest har 24 personer deltagit vid ett och samma tillfille.
Att det inte finns nagra krav pa deltagarna, exempelvis avseende dldersgrans, sarskilt
tempo eller geografisk tillhorighet, har ocksa bidragit till den heterogenitet som
uppstatt. Exempelvis deltar en yngre person fran en annan stadsdel regelbundet for
att lara sig att prata svenska. For flera deltagare utgér promenadgruppen en stor del
av det totala sociala umganget och nya kontakter knyts.

Information om promenaderna har spridits i stadsomradets fraimjande och
forebyggande verksamhets eget nyhetsblad, men ofta ocksa fran mun till mun. Under
sjalva promenaderna har Carina dven stannat till och tagit kontakt med
forbipasserande seniorer for att beratta om aktiviteten och hur man kan delta, vilket
lockat flera nya deltagare. Alla nya deltagare far erbjudande om att skriva upp sitt
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namn med kontaktuppgifter pa den lista som frivilligt delas i gruppen, for att
underlitta personliga kontakter och relationsbyggande utanfor aktiviteten.

— Jag kontaktar alla nya deltagare pa telefon ocksa. Da far jag en personlig
kontakt och sa kan jag samtidigt informera om véara andra aktiviteter. Det ar
manga som inte kdanner till vad som erbjuds, sidger Carina.

Med tiden har promenadgruppen blivit mer sjdlvgaende, och Carina deltar inte ldngre
varje vecka men fortfarande tillrackligt regelbundet for att kunna folja utvecklingen.
Nir promenadgruppen etablerades fungerade hon som motor och adaptiv ledare for
den form och kultur som utvecklades i aktiviteten 6ver tid. Hennes funktion idag kan
beskrivas som en sammanhallande "nod”, som har kontakt med deltagare och koll pa
utvecklingen. Ibland har det uppstatt problem i nya privata relationer mellan
deltagare utanfor aktiviteten, vilket lett till att ndgon exempelvis har avstétt sina
promenader for att inte riskera pinsamma situationer i gruppen. Da har Carina
kunnat ta kontakt och fungerat som en neutral samtalspartner och coach, vilket
resulterat i att problemen fatt andra proportioner och att samvaron med gruppen
kunnat aterupptas. For att bryta ensamhet och isolering kravs att en tillitsfull relation
skapas som motiverar aktivitet.

— I min roll som uppstkande dldrekonsulent fungerar jag ofta som en social
stotdampare, exempelvis for att motivera nagon som inte ar van att umgas
med andra att delta i en aktivitet. D4 kan jag finnas med som st6d i borjan.
Ibland behover personer som inte sjalva laser av sociala koder lite guidning i
att tolka nya situationer for att undvika konflikter och skapa nya kontakter.

En deltagare som alltid brukar nérvara har frivilligt tagit pa sig uppgiften att, vid de
tillfallen da Carina inte deltar, se till att nya deltagare vdlkomnas och dven informera
om mojligheten att limna kontaktuppgifter.

— Den fria formen i promenadgruppen lockar de som inte skulle komma till en
aktivitet dar man samlas sittande i en grupp runt ett bord. Har finns heller
inga forpliktelser att delta och alla passar in som de ar, sdger Carina.

I promenadgruppen deltar forhallandevis manga mén, vilket Carina tror delvis beror
pa den enkla och fria formen. Hon ser ocksé att den otvungna stimningen med inslag
av humor tilltalar.

— Lite humor och "tivling” pa skoj bidrar till den goda stimningen. Vi brukar
exempelvis rikna deltagare for att se om méannen eller kvinnorna vann for
dagen. Da kommer lekfulla kommentarer som; “"Fasen ocksa, nu vann
kvinnorna idag!”.

Ett resultat som uppstatt i gruppen ir att deltagarna 6ppnat upp sig for varandra,
vilket visar sig i samtal om ensamhet, avsaknad av niarhet och andra djupare fragor.

— Kanske ar det en effekt av pandemin, nar man inte fick krama sina barnbarn.
Men det ar nog ocksa lattare att anfortro sig till ndgon annan niar man gar
sida vid sida dn ansikte mot ansikte, siger Carina.
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Metodmassigt har Carina tillimpat ett inkluderande forhallningssétt, med 1ag troskel
for deltagande. Personliga resurser uppmarksammas ocksé och anvénds i gruppen,
exempelvis specifik lokalkdnnedom for att hitta vigen, lamplig fikaplats etc.

Att kunna delta pa sina egna villkor och ta del av den sociala gemenskapen pa ett
kravlGst vis passar ménga, dven de som inte annars soker sig till grupper eller
aktiviteter.

— Man ska vilja det hir, avslutar Carina.

Resultatet sa hir langt ar en numera tamligen sjdlvgdende promenadgrupp.

Centrala delar (kdrnkomponenter) i insatsen Den "sjalvgaende
promenadgruppen

Enkel form
e Promenad i valfri takt med avslutande fikastund.
e Ingen anmailan eller nagra forpliktelser for deltagande.

e Samma tid och samlingsplats varje gang, aret runt.

Inkluderande forhallningssitt
e Gemensam samling med presentation av nya deltagare.
e Alla som vill far delta.
e Gemensamt beslutsfattande i gruppen.
e Individens resurser uppmirksammas och anvénds.

e Alla deltar pa samma villkor, utifran sina egna forutsiattningar.

Social gemenskap
e Allablir sedda.
e Inga hierarkier eller grupperingar i gruppen.
e Olika samtalspartners, alla kan prata med alla.
e Fungerar dven for personer med lagre social kompetens.

e Gemensam fikastund.
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6.2.2 Forbattrad fysisk uthallighet, social gemenskap och 6kad
livsgladje - prova pa-traning i Tensta

Detta larande metodexempel belyser hur man
kan arbeta for:

e att nd nya malgrupper

e att na ut mer jamlikt

e attna fler mén

e att forebygga/bryta ofrivillig ensamhet
e Okad fysisk aktivitet.

Annika Mutic

I Tensta i nordvastra Stockholm har ett projekt med prova pé-traning for malgruppen
65-plus genomforts i tre omgangar sedan 2021. Projektet ar ett samarbete mellan
aldreomsorgen och idrottsforvaltningen. Annika Mutic, hilsokoordinator och
sjukgymnast vid enheten for Innovation och prevention i dldreomsorgen i Spanga-
Tensta, ar en av initiativtagarna och projektansvarig. Syftet med projektet har varit
att stimulera till fysisk aktivitet f6r dldre vuxna som inte tranar, liksom att skapa
social gemenskap och okad livskvalitet.

— Sim- och idrottshallen ligger ett stenkast fran traffpunkten for seniorer i
Tensta. Vi har bada som uppdrag att rikta oss till dldre i stadsdelen med
framjande insatser och idén vixte fram att gora ett gemensamt projekt,
berittar Annika.

Projektet tog sin borjan med gemensam planering under hosten 2020, men pa grund
av coronarestriktioner startade den forsta traningsgruppen forst hosten 2021.

— Coronan innebar en langre planeringstid dn tankt. Samtidigt fick vi i
planeringsgruppen mdjlighet att 1dra kdnna varandra och vara verksamheter
béttre under tiden. I sin tur har det underlattat mycket nar vi vil kom i gang.
Tillsammans har vi kunnat hitta 16sningar pa oférutsedda handelser som
uppstéatt. Det har varit vildigt effektivt, sdger Annika.

Rekryteringen av deltagare till projektet har skett via stadsdelens Facebooksida, via
den lokala vardcentralens fysioterapeuter5! och via annonsering. Annonseringen (se
annonsinnehall i bilaga 7) i den lokala gratistidningen som nar alla hushall i
stadsdelen var den rekryteringskanal som resulterade i flest anméalningar.

— Annonsen hade ett tydligt budskap till mélgruppen 65 ar eller dldre: Vill du
prova pa olika traningsformer, bli mer fysiskt aktiv och forbattra din balans?
berattar Annika.

Fragorna i annonsen foljdes av en beskrivning av erbjudandet: prova pa fem olika
traningsformer i grupp, lett av proffsiga ledare, tva ganger i veckan under fem veckor.
Det gick att gora en intresseanmalan via e-post eller telefon till projektledaren och

51 P4 virdcentralen har framfor allt personer som fatt fysisk aktivitet pa recept eller pd annat vis
rekommenderats rorelseaktiviteter fatt personlig information om projektet av sin fysioterapeut.
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det fanns information om att man skulle fa svara pa fragor om sin hélsa, tidigare
traningsvana och aktivitetsformaga.

— Annonseringen vickte stort intresse. Jag blev nerringd och mejlbombad
under tre veckor efter den forsta annonseringen. Det var bade personer i
stadsdelen och utanfor som tog kontakt, beriattar Annika.

Annika har haft personlig kontakt med alla som anmalt sitt intresse, vilket varit
betydligt fler 4n antalet tillgdngliga platser under de tre omgéngar som hittills har
genomforts (maj 2022). Ett urval har skett, dar boende i upptagningsomradet samt
en jamn konsfordelning har prioriterats (da betydligt fler kvinnor &n man anmalt
sig). I vissa fall har de inledande intervjuerna lett fram till bed6mningen att fysiska
forutsattningar for deltagande inte har funnits.

— Da har jag i stdllet kunnat hénvisa till var sittgympa och andra aktiviteter pa
traffpunkten, sdger Annika.

I vissa fall har personer inte varit motiverade att folja programmets uppliagg och
innehall, vilket varit avgorande i urvalet. Men aven i dessa fall har kontakten i sig,
liksom mgjligheten att personligen informera nya malgrupper om verksamheten,
varit vardefull.

Hittills har tre projektomgangar genomforts och totalt 40 personer har deltagit, varav
11 mén. Aldersspannet har varit mellan 67 och 86 ar, dir de flesta varit i 75-
arsaldern. Funktionsformagan hos deltagarna har varierat betydligt och inte alltid
varit relaterad till faktisk alder. I den forsta och tredje gruppen hade de flesta
deltagarna ingen tidigare traningserfarenhet, utéver att promenera och cykla, medan
den andra gruppen huvudsakligen kom att besté av personer som hade tranat aktivt
men av olika anledningar inte gjorde det langre.

Interventionen i projektet har bestatt av fem olika traningsformer. Tva pass av varje
aktivitet har genomforts under femveckorsperioden. Alla pass innehaller
fallférebyggande balansévningar och styrkeévningar, dar ett syfte har varit att bidra
till en trygghet att inte ramla. De fem traningsformerna har utgjorts av:

e Styrketraning i gym.
e Vattengympa.

e Spinning.

¢ Gympapass.

e Stabil Senior (sarskilt traningsprogram for seniorer med fokus pé styrka och
balans).

Passen har genomforts av ordinarie instruktorer i sim- och idrottshallen. Annika har
varit med vid samtliga traningstillfallen for att l6pande kunna stédja, anpassa
ovningar och f6lja deltagarnas utveckling.

De fysiska tester som Annika genomfort i samband med de inledande intervjuerna
har bestétt i att testa balans respektive styrka i benen. Fragor om
funktionsnedsittningar, sjukdomar och medicinering som kan péverka
forutsattningarna for traning har ingatt i kartlaggning av de potentiella deltagarnas
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hélsostatus. Annika har dven fangat upp behov av anpassningar under traningen,
liksom deltagarnas olika fragor och farhagor.

— Jag fragar ocksa om fall, om du har ramlat och om du ar radd for att ramla.
Da pratar vi dven om syn och horsel, om glasogonen fungerar och vad som ar
viktigt att ha koll pa for att minska risken for att ramla, berittar Annika.

I intervjuerna har Annika ocksa fragat alla vad de tycker om att gora och tillsammans
har man formulerat ett motiverande personligt mél for prova-pa-traningen. Det har
exempelvis varit att hitta en lustfylld aktivitet att fortsatta med eller att orka lyfta upp
sitt barnbarn. Den personliga relationen mellan Annika och deltagarna har utvecklats
under prova-pa-traningens géng, bade vid sjilva traningstillfillena och daremellan,
via upprepade telefonkontakter.

— Nair man inte har trinat nagot alls tidigare eller om det var langesen, sa ar det
en stor omstallning. Att fa traningsvirk eller pulsh6jning kan vara en helt ny
upplevelse. Jag foljer upp med alla pa telefon efter traningarna for att hora
hur det kianns. Da fangar jag ocksa upp om det beh6vs nagra anpassningar
eller om det finns nagra fragor.

Traningstillfillena har utgjort en ny social situation for deltagarna. Att trina
tillsammans i grupp med fraimmande personer liksom att ldra kénna lokaler och
ledare har utgjort utmaningar. Annika har som ledare forsokt att vara lyhord och
finnas till hands for varje deltagare for att skapa trygghet och forstaelse kring hela
traningsupplevelsen.

Traningspassen har skett pa onsdagar och fredagar, med samling klockan 9 och
darefter gemensam traning klockan 9.15-10.00. I samtalen med varje deltagare har
det varit tydligt att ndrvaro vid samtliga tio pass forvantas, nagot som ocksa fungerat
val.

— De som deltar vet att platserna ar begransade och kanner att de fatt en
speciell chans. Det skapar en ansvarskansla som ger motivation och som har
bidragit till gemenskapen i gruppen. Man stottar varandra och fragar varfor
om négon inte deltar vid nagot tillfille. P4 sa vis kinner man sig viktig for
gruppen ocksd, man saknas om man inte kommer, berittar Annika.

Under samtliga tre omgangar som hittills genomforts har gruppkanslan uppstatt
snabbt, enligt Annika. Hon tror att det beror pa att alla deltagare varit nyborjare eller
ovana vid traningssammanhang och att det skapats en avspand stimning under
traningarna, dar man ofta skrattar med varandra men aldrig Gt varandra.

— Har ar det inte pinsamt om det dr nagot man inte kan. Alla kan olika och man
utgar fran sina forutsattningar och peppar varandra, sager Annika.

For att stiarka den sociala samvaron har den som velat d&ven haft méjlighet att stanna
kvar en stund for att umgés efter varje pass. Da har det dven serverats nagot litet att
dta. Méanga har tagit den chansen, men i olika omfattning beroende pa dagsform och
lust.

— Vissa deltagare viljer alltid att stanna kvar och nagra inte alls. Det ar sa olika.
Men flera stannar allt langre stunder vartefter och ménga knyter nya sociala
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kontakter med varandra. Ndgra méan har blivit vinner och borjat att ses pa
egen hand for att luncha. Ménga byter telefonnummer med varandra och vill
fortsatta att ses, sdger Annika.

Efter de fem veckornas prova-pa kan Annika se en generellt 6kad fysisk uthéallighet
hos deltagarna. Eftersom alla traningsformer upprepas tva gnger med nagon veckas
mellanrum kan skillnader mellan foérsta och andra tillfallet ses pa individniva. Fem
minuters spinning forsta gangen utckas kanske till tjugo minuter vid det andra
tillfallet. Utover okad fysisk kapacitet, stiarkt sjalvfortroende i att trdna och ny social
gemenskap ser Annika att projektet har bidragit till en 6kad livskvalitet hos
deltagarna:

— En av de dldsta deltagarna har trots begriansad fysisk kapacitet deltagit i alla
tio traningspass efter sin forméga och gjort framsteg. Hen sa efterat: Jag
kianner en san livsgladje just nu!

Maénga deltagare hittar en traningsform de gillar under de fem veckor de deltar och
koper exempelvis ett gymkort pa simhallen for att kunna fortsitta efterat. De som
fortsatt att trana pa gym eller med ndgon annan av de traningsformer de provat pa
har valt att fortsétta i Tensta, A&ven om de har narmare till andra anldggningar. Det
indikerar att kinnedom om personal och lokaler spelar stor roll. Ett annat alternativ
som erbjuds efter prova-pé-traningen ar att anmala sig till Simhallens kurs
”Seniorklubb”, som ar en mindre, sluten grupp som tréanar tillsammans en gang i
veckan under sex veckor. Men for vissa innebar kostnaden ett ekonomiskt hinder. I
dessa fall har Annika tipsat om utegym och andra kostnadsfria aktiviteter i
stadsdelen, som ett satt att uppratthalla traning och aktivitet. I de fall dar Annika har
bedomt att personen skulle kunna fa fysisk aktivitet pa recept (FAR), har hon
informerat och uppmuntrat till att ta kontakt med vardcentralen.

Andra resultat som kan ses till f6ljd av projektet har varit att flera deltagare blivit
intresserade av att fortsitta trana i grupp. De uttrycker dven uppskattning 6ver att
grupptraningen gor att motionen blir av och att det skapar rutin i vardagen.

— Maénga har sagt att de ar trotta pa att bara g pa promenader, som de ofta
blivit uppmanade till under pandemin. Man &ndrar sin instillning fran att
tanka att grupptraning ar inget for mig till en mer 6ppen attityd. Man provar
pa allt mojligt efterdt och 6ppnar upp sig for nya kontakter. En har borjat
spela padel!

Annika beskriver hur deltagare under de fem veckorna “hittar nycklar” som gor att de
kommer i gadng, bade socialt och fysiskt. Att vara en viktig del i en grupp och bli sedd
liksom att se sina egna framsteg i traningen ger energi och hopp, som i sin tur leder
vidare till nya initiativ och 6kad livsgladje.
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Centrala delar (kdarnkomponenter) i insatsen Prova-pa-traning i Spanga-
Tensta

Tydlighet och 6msesidig forvintan
e Tydlig information om projektets syfte, uppldgg och innehall.
¢ Rak kommunikation om férvintningar pa deltagande.
e Kartlaggning av hilsostatus och forutsattningar.

e Ingen personlig information fors vidare eller sparas.

Motivation och anpassningar

e Kontinuerlig, personlig planering och uppfoljning genomford av ledaren
(Annika).

e Dialog om individuell motivation och personligt traningsmal.
e Anpassningar av 6vningar utifran varje deltagares forutséattningar.

e Upprepning av traningsformer skapar sjalvfortroende och utveckling.

Social gemenskap och trygghet

e Utgangspunkten att alla 4r ovana och kan olika saker, skapar en avspand
stdmning och gruppkinsla.

e Social samvaro och mdjlighet till social samvaro dven efter traningspassen.
e Samma grupp, ledare, instruktorer och lokal under hela traningsperioden.

e Ledaren (Annika) foljer och vagleder i dialog varje deltagare genom hela
processen.
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6.2.3 Herrklubben i Huddinge bryter ensamheten och bygger ny
social gemenskap for aldre vuxna man>52

Detta larande metodexempel belyser hur man
kan arbeta for att:

e nauttill man
o forebygga/bryta ofrivillig ensamhet
o  Oka fysisk aktivitet.

Daniel Hafner

Herrklubben utgor en métesform riktad till dldre vuxna méan som drivs av Svenska
kyrkan i Huddinge, i sydvastra Stockholm. Syftet ar att erbjuda social gemenskap for
att forebygga eller bryta ofrivillig ensamhet och isolering. Daniel Hafner ar prast och
har lett denna grupp fran starten. Initiativet till Herrklubben togs 2017 av en man
som blivit Ankling och fann att méan var i klar minoritet i den sorgegrupp han deltog
i53. Mannen sag ett behov av en motesform specifikt riktad till man med sorg och tog
darfor kontakt med forsamlingens diakon. Ett utskick gjordes till nyblivna anklingar i
upptagningsomradet, vilket resulterade i att sex man kom for att delta i en forsta
traff, ledd av Daniel.

Idag deltar ett fyrtiotal man regelbundet i Herrklubben, fordelat dels pa en
ursprunglig storre grupp, dels pa en nystartad. Utover spontan rekrytering via
kontakter och deltagarna sjidlva samverkar Daniel med sin kollega som &r diakon och
pa sa vis far kontakt med personer som lever i ensamhet eller isolering.

Tréaffarna halls var tredje vecka och varar cirka en och en halv timme per tillfélle.
Fran borjan sigs Herrklubben mer sillan, men behovet var storre och darfoér har
frekvensen succesivt 6kat och landat i nuvarande intervall. Mannen utgor en tamligen
heterogen skara vad géller dlder, socioekonomisk tillhérighet och yrkesmassig
bakgrund. Daremot ar bara nagon enstaka person utrikesfodd.

— De utrikesfédda méannen ar oftast inte med i Svenska kyrkan och da blir det
inte en sjdlvklar motesplats, sdger Daniel.

Bland mannen dr majoriteten dnklingar medan 6vriga lever i en relation eller sa har
de aldrig levt med en partner. Aldersmissigt ir den yngste deltagaren i 55-arsaldern
och den dldste &r Gver 9o ar. Den relativt stora mangfalden i gruppen betréaffande
bakgrund och élder gor att man kan léara sig av varandras erfarenheter, vilket skapar
dynamik.

— Har ryms helt olika kladstilar och proper kostym varvas med véilanvinda
mjukisklader. Likvil finns ménga olika personligheter och sitt att prata och
vara, berattar Daniel.

52 Hela exemplet bygger pé intervjussamtal med Daniel Hafner, 2021-01-20.
53 Gruppen var VIMIL (Vi som mist ndn mitt i livet).
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For att delta i Herrklubben finns inga andra kriterier &n att vara eller definiera sig
som man. Men personer med en utvecklad demenssjukdom eller ett urartat
missbruk, som inte bedoms kunna delta i det utbyte som gemenskapen bygger p4,
slussas i mojligaste man vidare till andra sammanhang.

Traffarna bygger pa ett relationellt perspektiv med utgangspunkt i att manniskan
behover “bonda och knyta an” till andra, berédttar Daniel. Han beskriver sin egen
drivkraft:

— Ensambheten ar en folksjukdom som &r farligare dn daliga matvanor. Men hur
blir man vén pa dldre dar? Hur kan man ersitta ensamhet och isolering med
gemenskap? Sa intressant att vi kan anvianda ord som ”sillskapssjuk” fast det
ar ett av vara viktigaste behov att fa inga i en gemenskap. Tank om det skulle
heta “vattensjuk”, i stillet for torstig.

Vid varje tillfalle nar Herrklubben triffas finns nagra dterkommande inslag. Ett av
dem ar en runda dar alla deltagare sitter tillsammans i en ring och i tur och ordning
delar dels nagot man kéanner tacksamhet for (kallat “mitt hjarta”), dels ndgot som
man kinner ar tungt eller skaver for tillfallet (kallat “min sten”). Det kan exempelvis
vara ett barnbarn som fo6tts respektive en operation som man oroar sig for. Som
“talpinne” skickas ett gosedjur runt i gruppen, dar den som har talpinnen far tala
medan ovriga lyssnar utan att kommentera eller avbryta. Nar en ny deltagare
tillkommer i gruppen presenterar sig alla och ofta placerar sig Daniel bredvid denne
som en trygghet i det nya sociala sammanhanget. Ett annat stdende inslag vid
traffarna ar parvisa 6vningar, ofta i samtalsform. Daniel brukar anvinda sig av korta
berittelser eller fanga nagot aktuellt i samhaéllet som utgangspunkt for en fraga att
diskutera kring en stund, och sedan kan den som vill dela ndgot i hela gruppen.
Exempel: En bil behover bensin for att fungera, vad behéver manniskor? Vad gor att
det fungerar bra i en relation? Varfor blir det krig?

— Samtalen brukar bli livliga. Genom att man turas om att prata bara tva blir
det personligt, i jag-form. Man kommer narmare varandra och undviker
“allmént tyckande”, som det l4tt kan bli annars, berattar Daniel.

Daniel ser till att para ihop nya konstellationer, och pa sa vis lar alla kdnna varandra
lite battre for varje gang. Andra inslag pa traffarna ar ofta av det lekfulla slaget och
innebar for det mesta att man ror sig samtidigt som man l6ser en uppgift. Att 16sa
kluriga uppgifter tillsammans, som charader eller att balansera spaghettistran mellan
sig runt en bana, gor ocksa att man kommer narmare varandra och starker
gemenskapen i gruppen, siger Daniel:

— Det blir manga vardefulla skratt tillsammans. Som nir en man i
nittiodrsaldern illustrerar "disco” genom att dansa loss framfor de andra, som
ropar ut sina gissningar om vartannat, medan han dansar pa alltmer tills det
till slut kommer rétt svar.

Daniel menar att for de deltagare som lever utan livspartner utgor gemenskapen i
gruppen en stallforetradande sddan, ett substitut dar man kan dela upplevelser i sin
vardag och till och med bréka lite 1tt med varandra, liknande en syskonrelation. Sa
byggs gemenskapen och med den tryggheten och tilliten till varandra. Aven om
forlust av en livspartner liksom ensamhet utgor orsaker till att man sokt sig till
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gruppen gor man inte orsakerna till ndgon yttre fiende som man behéver forhélla sig
till. Pa sa vis undviker man polaritet och lasningar som latt uppstéar. Daremot kan
man prata om allt man upplever.

— Krampor och forluster far ta plats nar behov finns, men det utgor inget fokus.
I Herrklubben kan man ge uttryck for och dela det man léngtar efter eller
kampar fér. Man kan uppleva igenkédnning i de andras livshandelser och far
nya perspektiv, siger Daniel.

I den medvetna samtalsmetodiken ldgger Daniel stor vikt vid att samtalsklimatet ar
konstruktivt och att alla kommer till tals. Inget som sidgs bedoms eller varderas av
ndgon annan. Om nagon tar mycket plats i diskussionen brukar Daniel férsoka hjalpa
honom att summera det viktigaste i hans budskap och vid behov fordela ordet sa att
allas talutrymme varnas.

For att 6ppna upp for nya perspektiv och en konstruktiv dialog i gruppen foregar
Daniel sjalv med gott exempel.

— Jag brukar sdga att ”jag tanker sa har...” och indirekt 6ppna for fragan “hur
tdnker du” nir vi pratar om négot for att visa att det ar ett sétt att tainka. Da
blir det naturligt for andra att pd samma vis tanka hogt. Vi provtanker ihop.

Samtidigt giller det att som ledare vara lyhord, inte minst for att méjliggora
reflektion och nya tankar ndr man pratar om négot ovant eller svart i gruppen:

— Tystnad ar inte farligt. Om jag som ledare vagar lata det vara tyst skapar det
ett utrymme som kan gora att deltagarna sakta borjar att prata.

For att skapa kontakt i en situation nér en person har liten egen handlingsférméga
och svért att ta rationella beslut, som exempelvis vid sorg, ger Daniel ett konkret
forslag i stéllet for att 14gga ansvaret pa den skore sjilv.

— Ingen vill framsta som behovande. Jag brukar be att fa aterkomma igen om
tva veckor. Det ar battre att friga om jag far ge dig nagot an att fraga om du
vill ha ndgot. D4 blir det lattare att tacka ja och ta emot det jag erbjuder.

En utgangspunkt for Herrklubben &r att alla manniskor har nagot att tillféra och
négot att ta emot. Utifran den manniskosyn som kallas Homo Vinculum, dar
manniskan ses som en relationell varelse, erbjuder Herrklubben en ny social
gemenskap. I praktiken innebar det att aktivt visa att mannen behdvs, i kontrast till
att de skulle behdva bli hjélpta eller utgora offer, att de far bli subjekt och inte bara
objekt for omstandigheterna, menar Daniel. Generellt ser han att han behover vara
ihardig och uthallig for att kunna bryta ensamhet eller isolering hos de mén han
kommer i kontakt med och utga frén att det inte finns ndgon ménniska som inte vill
kidnna gemenskap med andra.

— Ibland ser jag mig sjdlv som startkablar som behovs nér ett bilbatteri har
laddats ur, bilen behover lite kraft i borjan, men nir den borjat rulla sa laddas
batterierna automatiskt. Man behéver vattna det lilla fr6 av langtan som finns
och inte ge upp, siger Daniel.

Effekterna i Herrklubben kan ses i den sociala gemenskap som uppstar, dar livsfragor
delas och dar deltagarna tillsammans utvecklar nya perspektiv. Parallellt fordjupas
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relationerna mellan deltagarna 6ver tid, ju mer man lar kinna varandra, och en viktig
ny social gemenskap skapas i livet. Deltagarna hor av sig till varandra och undrar hur
det ar ifall ndgon inte dyker upp. Andra effekter kan ses i att flera deltagare efterhand
blir alltmer aktiva i sina liv och deltar i andra aktiviteter, exempelvis korsang eller
nédgon volontarverksamhet. Dessa effekter skulle kunna beskrivas som att individerna
har 6kat sin sjalvstandighet, men hér vill Daniel 14gga in en brasklapp och ett eget
begrepp; samstindighet.

— Sjalvstandighet ar ett svart begrepp. Man kan inte skapa sig sjalvstandighet
pa egen hand. Sjélvstandighet framjas av gemenskap. Jag skulle vilja kalla det
for att det uppstér en samstandighet.

Iinledningen av vért intervjumote om Herrklubben vickte Daniel en fraga som han
sdger aven utgor hans egen mission; Hur blir man vén pa éldre dar? Herrklubben
visar att ny gemenskap savil som 6kad sjalvstandighet (eller samstédndighet) kan
byggas upp och exemplet ger inspiration till hur det kan gé till i praktiken. En
beskrivning av kirnkomponenterna i aktiviteten Herrklubben f6ljer pa nasta sida.
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Centrala delar (karnkomponenter) i aktiviteten Herrklubben, Svenska
kyrkan i Huddinge

Kravlos och inkluderande social gemenskap

Social gemenskap utgor uttalat syfte och fokus for aktiviteten.
Stort dldersspann och social bredd bland de deltagande ménnen.
Man ar alltid vilkommen till traffen, oavsett dagsform.

Gemensam fika.

Aktivt utbyte kring livsfragor

Talrunda vid varje tillfille, dar alla far mojlighet att dela bade sitt “hjarta”
och sin "sten”.

Deltagarna tar upp det de sjdlva vill, inget ar for stort, smatt eller pinsamt
att dela.

Inga varderingar sker av nagot som ségs, lyhordhet och olika perspektiv
uppmuntras.

Fragor for dialog i par skapar reflektion och nya méten mellan olika
deltagare.

Samskapande och kollektivt ansvar

Gruppen diskuterar och planerar tillsammans utifran 6nskeméal kommande
innehall.

Lekfulla gemensamma utmaningar med rorelse bidrar till en avspand
stamning och starker gemenskapen.

Man delar sina tankar, utforskar tillsammans och lir av att lyssna till
varandra.

Omsesidigt fortroende i gruppen.

Medvetet ledarskap

Uppsokande och ihdrdighet skapar kontakt med mén i sorg eller ensamhet.
Manlig ledare.

Ser till att alla i gruppen far utrymme, forutsattningar och ramar for att
komma till tals.

Skapar nya kontakter genom att vid 6vningar dela upp gruppen i nya par
varje gang.

Anvander en inkluderande, lyhord samtalsmetodik som 6ppnar upp for nya
perspektiv och gor svara fragor “talbara”.

Ansvarar for att hélla samtal "pa banan”, inom 6verenskommet fokus och
rimligt tidsspann.
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6.2.4 "Man, pyttipanna och prat” - att na ut till och att utveckla
aktiviteter pa motesplatser tillsammans med méan54

Detta larande metodexempel belyser hur man kan
arbeta for att:

e ninya malgrupper

e ni ut mer jamlikt

e ndfler min

o forebygga/bryta ofrivillig ensamhet.

Christian Falk

Min, pyttipanna och prat eller MPP syftar till att motesplatsen Bergkristallparken ska
na ut mer jaimlikt genom att locka fler méan. Det handlar om att forebygga eller bryta
ofrivillig ensamhet. Bakom initiativet star Christian Falk, dldresamordnare i
stadsomrade sydvast i Goteborg.

Christian hade under 2021 intervjuat kollegor pa Motesplatsen Bergkristallparken i
Goteborg och de beskrev att det var ont om man som besokte verksamheten. I de fall
besokaren levde med en partner kom kvinnan men inte mannen. Darmed féddes idén
om att vidareutveckla aktiviteten MPP. Det var en idé som Christian och hans tidigare
kollega Fredrik Holm tagit fram i stadsdelen Centrum for att locka méan att komma
och dta och prata tillsammans. For att testa idén bad Christian sina kollegor om tips
pa fem min i ndaromradet som tidigare varit i kontakt med den hélsoframjande och
forebyggande verksamheten. Dessa ringde han upp.

— Jag presenterade mig och beskrev sen mitt "problem”, ratt s rakt pa sak. Jag
sa ungefir att det kommer inga mén hit till Bergkristallparken, vill du komma
over och dricka kaffe och sa ser vi om vi kanske kan hitta pa nagot
tillsammans?

Fyra av de fem uppringda méannen kom till en forsta traff, hosten 2021. Dessa méin
kiande inte varandra sen tidigare. Vid det forsta tillfillet bjod Christian pa kaffe och
de pratade om fotboll och annat. Christian testade sin idé om MPP, vilket mannen
tyckte lat bra. Efter det tog man fram en affisch med inbjudan till ett forsta MPP-
tillfalle och den stimdes av med de fyra mannen.

— Affischen tog de med till andra gubbar som de kiande. Eftersom det var
restriktioner var maxantalet satt till 10 deltagare. Det kom 11 méin forsta
gangen sa gruppen blev fulltalig direkt, berattar Christian.

Vid den forsta MPP-aktiviteten serverades pyttipanna med dgg och alkoholfri 61. En
deltagare hjilpte till att laga maten. Alla deltagare hade namnlappar for att
underlitta social kontakt. Inledningsvis genomfordes en presentationsrunda, dar
man sjilv valde vad man ville dela utéver var man bodde och vad man jobbat med.

54 Intervjumote 2022-02-08, samt mejlkorrespondens.
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— Jag berittade ocksa om syftet med MPP, sdger Christian. Varfor det ar viktigt
med sociala ssmmanhang for méan, bland annat utifran sjalvmordsstatistiken,
men ocksd att vi har ett kommunalt mél att nd ut till fler méan.

Det raka och arliga syftet med aktiviteten upplever Christian har fungerat vil, inte
minst som en grund for att diskutera innehallet i aktiviteten i gruppen. Vid det forsta
tillfallet stéllde Christian den 6ppna fragan; Vad skulle vi kunna géra? Han berattade
samtidigt att han kunde vara behjilplig men att det handlade om att gora
tillsammans. I praktiken har det utvecklats sé att den som kommer pa en idé ocksa
haller ihop sjélva aktiviteten tillsammans med nagon av de andra deltagarna i
gruppen. Christian gor affischen, bjuder in och har kontakt med deltagare infor
aktiviteten.

S& har langt har aktiviteter som foreslagits och genomforts varit att besoka museum
tillsammans, korvgrillning, en fragesport som togs fram av en deltagare och
studiebesok pé en fiskebat. Gruppen ses numera varannan vecka, pa onsdagar. Det
blir sdllan pyttipanna, men daremot ater eller fikar gruppen alltid tillsammans nar
man ses. Efter att restriktionerna havts kan fler delta och till aktiviteterna kan man
bjuda med sig manliga vanner och bekanta.

— Gruppen kinner sig som en grupp nu, men ar éppen for fler, berattar
Christian. Det kravlosa deltagandet och att det enbart 4r mén som deltar,
béade som besokare och personal, har visat sig fungera och locka fler. Bara tva
av mannen som deltar i MPP hade besokt métesplatsen innan.

Vid marknadsforing av aktiviteter anviands bland annat affischer och programblad.
Christian betonar att det ar viktigt att vara medveten om de virdeord som anviands i
dessa texter i relation till malgruppen méin.

— Vissa viardeord och uttryck skrammer bort min, exempelvis; kom till en
mysig stund, dar vi fikar tillsammans. Det ar battre med rak kommunikation,
att skjuta pa mal och sdga att vi kommer att gora det hir och sé skriva vad det
ar. Exempelvis att vi ska prata om doden eller om ensamhet eller kanske att vi
ska skaffa nya kompisar.

Ett tips ar dven att gora flera olika affischer till samma aktivitet, riktat till olika
malgrupper, for att tilltala och vilkomna fler. Till de aktiviteter som arrangeras kan
man dven anmala sig pa olika vis, utifran vad som passar en sjilv bast (mejl, telefon
eller sms till Christian eller hans manliga kollega). Vissa tittar 4ven in och anmaler sig
personligen.

Avslutningsvis konstaterar Christian att det finns manga mojligheter att na ut
bredare till mélgruppen aldre vuxna mén i den hélsofrimjande och forebyggande
verksamheten.

— Vi nér en ganska homogen gubbgrupp idag, de dr mellan 70 och drygt 9o ar.
De ir relativt pigga och aktiva, med blandad socioekonomi och
yrkeserfarenhet, men i huvudsak med svensk bakgrund.

Vilka utmaningar ser da Christian framéver i att locka fler mén till verksamheten? De
malgrupper som inte deltar i aktiviteterna idag ar enligt hans erfarenhet
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huvudsakligen de ensamstdende man som slutat att arbeta for 1ange sen liksom de
som dr 65—67 ar och precis har gatt i pension.

Dessa min ar bade svarnddda och svéra att motivera till deltagande eftersom det i
dagslédget inte finns en bredd av aktiviteter som lockar utifran deras intressen, erfar
Christian.

Han ser framfor sig en fortsatt utveckling av aktiviteter utifran intresse med lag
troskel, som inte upplevs som skrammande och dir man inte behver prestera nagot
utifran person utan kan delta kravlost. En tréasléjdsal ser Christian skulle kunna
utgora ett exempel pa en lamplig traffpunkt, utifrin att madnga mén delar ett intresse
for att arbeta med tra.

Det finns ockséd goda majligheter att utveckla samverkan med andra aktorer for att
identifiera och na fler mén, sdsom véardcentraler, bistindshandlaggare och
fastighetsskotare, tdnker Christian. Han tror dven pé att identifiera och samverka
med &dldre mén som sjalva skulle kunna tinka sig att driva ndgon aktivitet utifrén ett
eget intresse, som andra sedan kan haka pa. I Goteborg finns ocksa goda majligheter
att forflytta sig, s de som delar ett intresse kan sannolikt ses dven utanfor sitt eget
naromrade. Andra uppslag om att utveckla flera intressebaserade aktiviteter finns
ocksa:

— Det vore dven intressant att kunna gora telefonintervjuer med alla méan i
naromradet for att hora hur de har det och vad de vill gora. Det ar deras
tankar och idéer som vi ska forverkliga. Om det inte kommer underifrén blir
det sillan riktigt bra, sdger Christian.
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Centrala delar (karnkomponenter) i insatsen "Man, pyttipanna och prat”
- i stadsomrade sydvast, Goteborg

Samskapande mellan deltagare och personal

Aktiviteternas innehall utgar fran deltagares intresse och initiativ.

En deltagarduo ansvarar for innehallet i varje aktivitet.

Personal planerar, samordnar och faciliterar genomforandet av aktiviteter.
Personal ansvarar for inbjudan och kontakter med deltagare.

Start i en mindre grupp av dedikerade personer.

Tydlighet och enkelhet

Rak och 6ppen kommunikation om syfte och innehall.
Medvetenhet om virdeord i informationsmaterial.

Enkel form, med tydlig struktur — l4tt att "haka pa”.

Kravlos social gemenskap — ingen prestation kréavs for deltagande.

Struktur i form avseende aterkommande mat/fika och
presentationsrunda/namnlappar.

Tydlig rollférdelning mellan personal och deltagare/grupp.

Maian lockar fler man

Deltagare sprider information via mun-till-mun-metoden.
Minnen som deltar utgor ett “skyltfonster”, som lockar nya mén.

Manlig personal.
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6.3 Sammanfattande utvecklingsforslag

Nuvarande HoF for dldre i Goteborgsregionens kommuner karaktériseras av
anonymitet, osdker finansiering, brett och otydligt uppdrag samt utviardering baserad
pa antal deltagare och n6jdhet snarare dn vilken nytta som uppnés genom insatserna.
Att soka, vardera och tillampa tillganglig kunskap i praktiken upplevs ocksé vara
svart, vilket hindrar en kunskapsbaserad utveckling som kan mota upp de
identifierade utmaningarna. Metodik saknas idag i HoF for att utveckla insatser som
kan matcha den nytta som 6nskas uppnas kopplat till de identifierade utmaningarna.
Samtidigt finns en stor potential i det halsoframjande och forebyggande uppdraget i
form av forbattrad halsa och livskvalitet for fler individer, majligheter till
samhaillsekonomiskt lonsamma “investeringar” som minskar vard- och
omsorgsbehov, liksom nya och resurseffektiva samverkansmajligheter etc. Den
samlade hoga kompetensen och erfarenheten i HoF utgor ocksa en god grund for
utveckling. I det fortsatta utvecklingsarbetet foreslas utifran resultaten i studien att
fokus laggs pa utveckling av kunskapsbaserade insatser som utgar fran den nytta som
onskas uppnas, individers behov, aktuell kontext/forutsattningar och uppdrag liksom
tillganglig kunskap i forskning, beprovad erfarenhet och i méalgruppen. Som st6d for
utveckling av kunskapsbaserade insatser och organisatoriskt larande i praktiken
presenteras forslag pa en ny kunskapsbaserad metodik i KUBINOL-modellen (figur
6). Genom att tillampa modellen och arbeta utifrdn den foreslagna metodiken kan en
“infrastruktur for larande” i verksamheterna byggas upp och skapa langsiktiga
forutsattningar for en kunskapsbaserad utveckling. Viktiga organisatoriska
forutsattningar utgors av tidsutrymme och gemensamma arbetssitt for planering,
kunskapsinhdmtning, omvirldsbevakning, analys, uppfoljning, utviardering och
kollegialt utbyte. Med en kunskapsbaserad metodik som utgangspunkt fér nya
arbetssitt och en infrastruktur for larande kan bade befintliga och nya utmaningar
motas och den stora potentialen i det hilsofraimjande och férebyggande arbetet
vaxlas ut.

Nedan sammanfattas forslag som syftar till en kunskapsbaserad utveckling av HoF
for dldre, utifran studiens syfte och resultat.

Strategisk utveckling av arbetssitt och organisatoriska forutsittningar i
HoF baserat pa kunskap och onskad nytta

Utveckling av insatser i HoF foreslés utga fran vilken nytta som onskas uppnaés.
Nyttan kan vara generell eller specifik liksom ha ett framjande eller forebyggande
syfte. Med utgangspunkt i 6nskad nytta och kinnedom om behov och kontext,

kan relevant kunskap i forskning, beprovad erfarenhet och i mélgruppen sokas och
anvandas nar insatser utformas. Den féreslagna metodiken utgors av innehéllet i
KUBINOL-modellen, se figur 6. I sokandet efter kunskap okar traffsikerheten i att
hitta anvindbara referenser niar den onskade nyttan ar klargjord och om man tar
hjélp av andra professioner for att soka kunskap. Utifréan tillginglig kunskap kan
ledtradar till “hur:et”, det vill siga mojlig utformning av en insats for att uppna
nyttan, sokas.
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Infrastruktur for att mojliggora kunskapsbaserad utveckling och lirande

Forslagsvis byggs 6ver tid en sammanhaéllen infrastruktur for 1arande upp i
verksamheterna. Har dr regelbundet avsatt arbetstid for medarbetarnas planering,
dialog, sokande efter kunskap och utvirdering av insatser en prioriterad fraga. En del
iinfrastrukturen bor utgoras av forum i verksamheterna for 16pande, strukturerad
dialog om verksamhetens uppdrag och mél samt vilken nytta som ska uppnés bade i
de enskilda verksamheterna och vertikalt i organisationen. Detta bidrar till en
gemensam bild av verksamheten och riktningen pa det fortsatta arbetet. Det
mojliggor aven en 6kad och mer fokuserad anvindning av medarbetarnas
professionella kompetens i ett utvecklingsarbete som bedrivs “bottom up”.

Att utveckla metodstéd och handledning for att maéjliggora okat larande och
utveckling av nya arbetssitt dr en annan fraga som bor prioriteras. Genom forslagen
pa innehall i uppbyggnaden av en infrastruktur for 1arande skapas forutsattningar for
ett hallbart, kontinuerligt utvecklingsarbete.

Behov av riktad kompetensutveckling for ledare och medarbetare for att
stodja en utveckling av det foreslagna arbetsséttet i KUBINOL-modellen har
identifierats inom exempelvis foljande kunskapsomraden:

e Analys och anvandning av relevant statistik om maélgrupper.
¢ Kommunikation med olika méalgrupper.
e Uppfoljning och utvardering av nytta i insatser.

e Halsoekonomi for att kunna koppla ihop samhéllsekonomi med nytta.

Samverkan som mojliggor breddad kompetens, 6kad nytta, delade
kostnader och goda samhiillsekonomiska investeringsmojligheter

Om nyttan definieras ar det dven lattare att skapa grundade dialoger om samverkan
med andra relevanta aktorer. Pa s vis mojliggors ny och effektiv samverkan i och
kring insatser, internt mellan olika verksamheter i kommunen, och externt med
exempelvis andra offentliga verksamheter, regionala aktorer, frivilligorganisationer
etc. Inte minst bor samverkansmojligheter med vard- och omsorgsaktorer sokas
utifran gemensamma malgrupper och 6nskad nytta inom pagaende utveckling av en
god och néra vard i Goteborgsregionen och Vistra Gotalandsregionen. Har kan en
stor utvaxling ske i den utpekade inriktningen mot ett fraimjande och forebyggande
arbetssatt, dar vardefull kompetens och erfarenhet i HoF idag utgor en outnyttjad
resurs. Samtidigt ges goda mojligheter att utveckla och dra nytta av den stora
potential som finns till goda samhéllsekonomiska investeringar i det halsoframjande
och forebyggande arbetet riktat till dldre personer.
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6.4 Forslag pa fortsatt forskning och metodstod for en
kunskapsbaserad utveckling

Utifran studiens resultat och utvecklingsforslag ses foljande omraden som
intressanta for fortsatt forskning och utveckling.

Fortsatt forskning och stod i att utveckla en larande organisation i berérda
verksamheter for att maojliggora en mer kunskapsbaserad utveckling. Har ar
tillampning av den i studien féreslagna KUBINOL-modellen (se figur 6) for
strukturerad och kunskapsbaserad utveckling av nya och befintliga insatser
med fokus pa 6nskad nytta sarskilt intressant att utforska vidare i praktiken.

Forskningsstudie med syfte att utforska och prova foreslagen metodik for att
koppla samman planering, uppfoljning och utvardering av insatser i praktiken.
Har bor sarskilt fokus laggas pa att mojliggora savil definition som kvalitativ
utvardering av onskad nytta.

Den samhillsekonomiska aspekten ar intressant att utforska vidare och utgor
ett perspektiv som oftast saknas i kommunerna idag. Genom storre
modjligheter att koppla samman nytta med ekonomi i HoF, via tillampning av
metodiken i KUBINOL-modellen, kan rikare beslutsunderlag tas fram,
kopplas till behov och mal och ligga till grund for prioriteringar i
kommunerna.

Fortsatt utforskande av och utveckling av metodstod i hur de larande
metodexempel som presenteras i studien kan anvindas som verktyg i
praktiken for att stodja en kunskapsbaserad metodik och 6ka befintliga och
nya insatsernas nytta.

Utveckla ledningsstod och erbjuda handledning till verksamheterna i att leda
kunskapsbaserad utveckling pa verksamhetsnivén, utifrdn den foreslagna
KUBINOL-modellen.

Utforskande av KUBINOL-modellens metodik i en annan organisatorisk
kontext, exempelvis annan verksamhet inom socialtjansten for att préva
modellens giltighet och anvandbarhet i utvecklingen av en kunskapsbaserad
praktik.

Det ar med stor tillforsikt och forhoppning om att bidra till en fortsatt
kunskapsbaserad utveckling i verksamheterna som resultat och forslag i studien
lamnas 6ver till medlemskommunerna. Det finns goda chanser att frigora mer av den
kraft och potential som finns i HoF och som gor skillnad i hilsa och livskvalitet for
malgruppen.
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Forfattarens tack

Denna studie hade inte varit mojlig att genomféra utan den 6ppenhet och fortroende
som visats fran alla verksamhetsrepresentanter i medlemskommunerna, i GR:s
dldreomsorgs- och hilso- och sjukvardschefsnétverk, HoF-natverket liksom hos
samtliga fokusgruppsdeltagare i olika HoF-funktioner i kommunerna. Er instéllning
och drivkraft i att utveckla arbetet till gagn f6r malgruppen har varit en férutsattning
for att genomfora studien pa det utforskande vis som skett. Tack till er alla for er tid,
ert tdlamod, intresse och engagemang i studien.

Tack ocksa till er alla fyra, Carina Byhlin Andreasson, Annika Mutic, Daniel Hafner
och Christian Falk, som sé generost stillt upp och delat med er av de erfarenheter
vilka ligger till grund f6r de fyra larande metodexemplen i studien. Ni har tagit er tid
att svara pa manga fragor, reflektera kring erfarenheter, granska och kommentera
utkast och fixat fram bilder att anvédnda i rapporten. I slutskedet har Kristina Blidner
bidragit med vardefull lasning av manusutkast.

Och ett varmt tack till alla kollegor pa GR som sé sjalvklart tagit emot en utsocknes,
ny kollega, delat erfarenheter och gett mig tillgang till era kontakter. Mina erfarna
FoU-kollegor har sarskilt bidragit till orientering i uppdraget. Lisbeth Lindahl har
aven utgjort ett kollegialt bollplank under resans gang och pa slutet bidragit med
kloka, konstruktiva synpunkter pa rapportmanus. Forskningsassistent Ella Petrini
har bistatt med vardefull assistans i fokusgruppsintervjuer. Marit Malmberg Nord
har snabbt och proffsigt hanterat olika kommunikationsfragor, granskat och
bearbetat manusutkast.

Slutligen, tack till Anna Haglund som utéver all hjalp med kontakter med berorda
natverk och verksamheter i Goteborgsregionen har bidragit med sina viardefulla
perspektiv, klokskap och praktiska blick fran start till mal.

*%%
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Bilaga 1. Forskningsstudiens innehall

Hir beskrivs innehallet i forskningsstudiens olika delar narmare, utifran figur 5
nedan (frin metodavsnittet).

D. Fokus-
A. Dialog i chefsnatverk 25 [0 U grupps-
grupps- intervi
intervjuer — in zr\llj; er
(del 1) (del 2)

Hur skulle man

A. Gruppdialoger i HoF-natverk Hur gor ni idag? e e

—
A. Kartlaggning av insatser E. Intervjuer,
riktade till man larande metodexempel FoU-rapport

E. Analys och metodutveckling
A & B. Orientering i nulage och kunskapslage -

C. Aterkommande dialoger och avstamningar i
GR:s natverk for HoF m.m.

A. Orientering i nulage - befintliga insatser och upplevda
utmaningar ur ett verksamhetsperspektiv

Som ett inledande, orienterande steg i forskningsprocessen genomfordes en dialog
med GR:s dldreomsorgs- och hilso- och sjukvardschefsnitverk, vilka dven tagit
initiativ till studien. Vid ett ordinarie natverksmote55 ombads cheferna att beskriva
vilka fragor de sdg som intressanta att utforska i studien liksom eventuella medskick.

For att fanga nulédget fran verksamheternas perspektiv genomfordes darefter
gruppdialoger med chefer och medarbetare i GR:s HoF-nitverks®. I dialog stimdes
utbudet av insatser i verksamheterna av for att se vilka som tillkommit respektive
forsvunnit jamfort med kartldggningen fran 2016 (se avsnitt 3.4). Darefter fordes
dialoger om upplevda utmaningar vid utveckling av det frimjande och forebyggande
arbetet, vad man ville veta mer om liksom andra fragor och medskick till studien. De
analyserade forskningsbehoven fran chefsnitverket och orienteringen i nuldaget som
gjordes med hjalp av HoF-nétverket5” har darefter utgjort vagledning i arbetet med
studien.

55 Dialog, GR:s dldreomsorgs- och hélso- och sjukvérdschefsnétverk, 2021-08-26.

56 Gruppdialoger vid ndtverksmote, 2021-09-02.

57 Svaren fran dialogerna sammanstilldes i efterhand och skickades ut till respondenter och hela HoF-
nitverket, med uppmaning att d&terkomma med eventuella tilldgg och/eller dndringar. Den slutliga
sammanstéllningen skickades sedan ut och kommunicerades vid efterféljande HoF-nitverksmote. Pa sa
vis mojliggjordes kompletteringar och forankring av resultaten.
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Fragor for gruppdialoger vid HoF-natverkets mote, 2021-09-02

1. Hur val stimmer utbudet av forebyggande och fraimjande insatser fran
rapporten 2016 med nulédget i din kommun? Gor en snabb uppskattning
mellan 1 (inte sa bra) till 5 (stimmer val) laget runt.

2. Ge exempel pé insatser som a. har tillkommit respektive b. férsvunnit de
senaste dren i din kommun!

3. Vilka "krux”/utmaningar ser du i att utveckla det fraimjande och
forebyggande arbetet for dldre i din kommun? Beskriv kort!

4. Vad ser du behov av att veta mer om? Beskriv kort!

Négot annat som du vill lyfta? Nagot medskick till studien?

En av flera storre utmaningar som tidigt framkom i verksamheterna var att na ut till
fler mén. For att fa en 6kad forstaelse for hur upplevda utmaningar hanterades i
praktiken genomfordes darfor en separat kartlaggning av de insatser som fanns
riktade till mén. Pa fragan som skickades ut till samtliga medlemskommuners8 inkom
13 svar fran elva kommuners9. Fragan 16d: Har ni nagra pagaende aktiviteter/insatser
i kommunen specifikt riktade till méan (ja/nej) som du kéanner till? Om ja, vilka
insatser och vilken malgrupp (kort beskrivning) handlar det om? Via mejl stélldes i
flera fall dven foljdfragor som mojliggjorde mer information och férdjupning av
svaren.

B. Orientering i kunskapslaget med fokus pa identifierade
utmaningar

Inledningsvis utgjorde inldsning pa tillgdnglig kunskap om hilsofrdmjande och
forebyggande insatser for dldre personer en del av forskningsprocessen for ansvarig
forskare, i syfte att skapa en orientering och 6vergripande forstaelse for
kunskapslédget i relation till HoF. Darefter har fokus lagts pa kunskap relaterad till de
forskningsbehov som identifierats i verksamheterna.

C. Aterkommande dialog och avstamningar i GR:s HoF-
hatverk

De utvecklingsbehov som identifierats, utforskats och férdjupats 6ver tid i studien
har dterkommande stamts av i HoF-nétverket, med representanter fran
medlemskommunerna. Sarskilt utrymme for dialog och utbyte i studien har skapats
vid ordinarie natverksmoten, dar dven gruppdialoger om nuldge, utmaningar och
medskick initialt genomfordes. Darefter har studiens syfte, upplagg, innehall och
genomforande varit foremal for aterkommande dialoger och avstamningar, se

58 Utskick till HoF-nétverket via mejl 2021-09-28 samt till Gvriga tvd medlemskommuner (Stenungsund
och Ockerd) 2021-10-22, med tva pdminnelser.
59 Varav tre svar fran olika stadsomraden i Géteborg.
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sammanstillning i tabellform nedan. I tabellen redovisas dven de tillfillen som

beskrivs i avsnitt A ovan.

Tabell 2. Dialoger, avstamningar av innehall och insamling av underlag i GR:s natverk

férebyggande

genomforda
fokusgruppsintervjuer.
Presentation av prel resultat,
utbyte om Métesplats Nara
vard och kommande rapport.

Natverk i GR Datum Fokus/innehall Form, 6vrigt
Aldreomsorgs/Halso- och 210826 Presentation av bakgrund till Digitalt méte. Muntlig
sjukvardschefer forskningsstudie. Dialog om dialog och
angelagna fragor att utforska chattfunktion for
inom foérebyggande och insamling av underlag.
framjande for aldre vuxna i GR
samt medskick till studien.
Halsofrdmjande och 210902 Presentation av bakgrund till Digitalt moéte. Dialog i
forebyggande forskningsstudie. grupprum i tva delar.
(representanter for Gruppdialoger om nulage i HoF | Anteckningar forda i
kommunernas halso- for aldre, utmaningar/krux respektive av de fyra
framjande och idag, kunskapsbehov samt grupperna,
forebyggande medskick.
verksamheter)
Halsoframjande och 210928 + Forfragan till natverket samt Mail till natverkets
férebyggande tva ovriga 2 medlemskommuner deltagare
paminnelser | om ev. aktiviteter sarskilt
riktade till man samt i sa fall
vilka aktiviteter.
Halsofrdmjande och 211117 Avstamning av preliminért syfte | Digitalt méte Muntlig
forebyggande i forskningsstudien. Dialog om | dialog, synpunkter i
relevans och koppling till realtid nedskrivna av
praktiken. Information om deltagare via verktyget
kommande Padlet.
fokusgruppsintervjuer.
Halsoframjande och 220209 Presentation av innehall och Digitalt mote
forebyggande nulage i projektet, genomgang | Dialog i helgrupp.
av fragor vid genomforda Anteckningar tagna.
fokusgruppsintervjuer samt
preliminar form for
rapportinnehall. Dialog om
forvantad anvandning av
rapportinnehall/resultat, hur
anvandbarheten kan framjas i
utformning av resultat samt
medskick.
Halsofrdmjande och 220505 Genomgang av innehall vid Hybridmote

Planering av utbyte och inledande mejlutskick till HoF-natverket har skett i
samverkan med planeringsledare Anna Haglund, som samordnar nétverkets arbete.

74 (86)




Utveckling av halsoframjande och férebyggande insatser for aldre

D. Fokusgruppsintervjuer - fordjupande dialoger i tva
omgangar

Fokusgruppsintervjuer har genomforts i tvA omgéngar om tre grupper, med
representanter frain medlemskommunernas verksamheter. Syftet har varit att
fordjupa forstaelsen for befintliga arbetssitt och forutsattningar for kunskapsbaserad
utveckling i praktiken.

Rekrytering av deltagare och representation

I rekryteringen till fokusgruppsintervjuerna har en sa stor mangfald av funktioner
och verksamheter som mojligt efterstravats, bade totalt sett och i respektive grupp,
for att mojliggora en sé representativ och rik bild av verksamheterna som majligt.
Alla tretton medlemskommuner bjods in till den forsta fokusgruppsomgangen,
genomford i oktober 2021. Information gavs i forvag till HoF-natverket och inbjudan
med uppmaning att anmaéla deltagare har skett via mejl till verksamhetsansvarig for
HoF i varje medlemskommun. Pdminnelser, dialog om deltagande, anméalningar och
bekriftelser har skett via mejlkontakter med ansvarig forskare.

Alla respondenter som anmalt sig till den forsta omgéangen bjods aven in till samma
grupp i den andra, men till f6ljd av forhinder har dven nyrekrytering och byte av
grupp skett. Representationen fran de olika medlemskommunerna liksom olika
funktioner, utbildningsbakgrund, antal ar i yrket och anstillningstid pa den
nuvarande arbetsplatsen har varit god (se sammanstéllning av enkatsvar fran
deltagare i bilaga 3). Alla fyra stadsomraden i Goteborg samt dtta 6vriga kommuner
representerades i den forsta fokusgruppsomgangen (totalt 9 kommuner) och alla fyra
stadsomraden i G6teborg samt sju 6vriga kommuner representerades i den andra
omgéangen (totalt 8 kommuner). En utforlig beskrivning av representationen i
fokusgruppsintervjuerna finns i bilaga 2—-3.

Upplagg och omfattning

Fokusgruppsintervjuerna har dgt rum i GR:s konferenslokaler i G6teborg, under tre
timmar med paus for gemensam fika. Ambitionen har varit att samma personer
skulle delta i bdda omgéngarna, men pa grund av férhinder har négra nya personer
rekryterats liksom att ndgon av praktiska skal har bytt grupp i den andra omgéngen.
Under fokusgruppsintervjuerna har en presentationsrunda f6ljts av en presentation
av forskningsstudiens bakgrund, syfte och innehall.

Enkat om utbildning, yrkeserfarenhet, viktiga fragor och utmaningar

En anonym enkit har dven delats ut vid varje tillfille, med fragor om yrkesroll,
utbildning, hur lange man arbetat i yrket respektive pa nuvarande arbetsplats/i
samma omrade och funktion. En fritextfraga har dven stéllts i enkéterna. I den forsta
enkédten ombads respondenterna att lista tre viktiga fragor i framtida HoF (se
sammanstillda och kategoriserade svar i bilaga 4). I den andra enkiten ombads
respondenten i stéllet att lista de utmaningar eller krux som ségs i att anvéanda
kunskap/evidens och beprévad erfarenhet i utveckling av insatser i den egna
verksamheten. Detta material har kompletterat intervjuunderlaget.
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Dokumentation pa bladderblock

Vid bada fokusgruppsomgangarna har ett gemensamt utforskande av de fokusfragor
som stéllts efterstravats. Gemensamma anteckningar pa bladderblock har tagits
lopande av ansvarig forskare vid samtliga sex intervjutillfallen. Bladen har satts upp
pa vaggarna i lokalen och genomgéangar har skett mellan fragorna for att summera, se
om négot saknas, behover dndras eller kompletteras. Dessa anteckningar har i
efterhand sammanstallts och skickats ut till respektive grupp for granskning och
eventuella tillagg, inklusive deltagare som fatt forhinder, varefter slutversioner
skickats ut. Under intervjuerna har dven en forskningsassistent deltagit, som fort
digitala anteckningar som backup till inspelningarna och samtidigt lyssnat for att
kunna uppmarksamma oklarheter, behov av fortydliganden etc.

Oppen dialog utifran strukturerade fragor

Dialogen under fokusgruppstillfillena har varit 6ppen, dir oliktdnkande och flera
perspektiv har efterstravats och uppmuntrats i dialogen. Foljdfragor har stéllts
kontinuerligt under intervjuerna av ansvarig forskare och vidareutveckling av svar
har efterfragats. I flera fall har dialog med foljdfragor deltagarna emellan uppstatt,
liksom reflektioner utifrén ett nytt perspektiv eller exempel som kommit upp.

Reflektioner om deltagande

Alla fokusgruppsintervjuer har avslutats med personliga reflektioner om deltagandet,
dar anonyma svar skrivits ned pa post-it-lappar. Valfria reflektioner har darefter
delats muntligt i hela gruppen som avslutning. De skriftliga reflektionerna har
samlats in och sammanstéllts for att bidra till larande i studien.

Sekretess

Varje intervjutillfille har innehallit information om att personnamn,
kommuntillhoérighet eller information som kan kopplas samman med specifik person
inte kommer att kunna utlésas i forskningsresultat eller citat. Fraga om
ljudupptagning for att mojliggora transkribering av materialet har godkéants av
samtliga deltagare vid varje tillfalle.

I nésta avsnitt beskrivs innehallet i respektive fokusgruppsomgang narmare.

Fokusgruppsomgang del 1 - innehall och upplagg

I den forsta fokusgruppsomgangen stod den 6vergripande fragan “hur gor ni nar ni
gor det ni gor?” i fokus. Har utforskades de tidigare identifierade utmaningarna
narmare liksom vilken kunskap som anvindes i praktiken, vilken kunskap som
upplevdes saknas, hur insatser togs fram och utvirderades och hur samverkan med
andra aktorer sag ut. Dialog fordes utifran foljande tre huvudfragor:

e Vilken kunskap och vilka erfarenheter anviands i verksamheten? "Hur gor ni
nar ni gor det ni gor?”

e Hur arbetar ni for att nd ut till mélgruppen 65-plus idag?
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e Hur samspelar ni i verksamheten med andra aktorer idag?

Utifran huvudfragorna stilldes fordjupande foljdfragor vilka fungerade som guide i
dialogen.

Fokusgruppsomgang, del 2 - innehall och upplagg

I den andra omgangen fokusgruppsintervjuer anviandes resultat fran analysen av de
forsta, med fokus pa att utforska det glapp mellan tillgianglig kunskap och tillampning
i praktiken som framkom dér. Huvudfragan var: Hur ser utmaningar och
majligheter for en mer kunskapsbaserad verksamhet ut?

For att prova hur mer kunskapsbaserade arbetssatt skulle kunna utvecklas i
praktiken anvéndes ett utkast till KUBINOL-modellen, Modell for strukturerad och
kunskapsbaserad utveckling av insatser med fokus pa énskad nytta, se figur 6.
Modellens delar kommunicerades dven genom att paralleller drogs till ett frikopplat
och enkelt exempel pa insats (intervention) i form av att baka en sockerkaka.

Varje grupp fick darefter ge egna exempel pa insatser, behov och 6nskade nyttor for
att utforska och testa hur modellens delar och sammanhéngande logik skulle kunna
anviandas i den egna praktiken. Har provades anvindbarheten i att strukturera och
analysera arbetet med insatser baserade pa tillginglig kunskap och medvetenhet om
vad som utgor kdrnkomponenter i syfte att uppna 6nskad nytta kopplad till
definierade behov. Resultaten har darefter tagits med i bearbetning av modellen.

I fokusgruppsintervjuerna testades dven ett av de lirande metodexempel (den
sjalvgaende promenadgruppen), som tagits fram i studien. Pa detta vis kunde tvé
forslag pa kunskapsbaserade arbetssitt, baserade pa kopplingarna mellan behov,
insats, kontext och nytta, bade lanseras och testas for att utforska hinder och
mojligheter for tillampning i praktiken.

For att prova det larande exemplet promenadgruppen (se avsnitt 6.2.1), fick
deltagarna lasa igenom exemplet enskilt och dérefter fordes dialog i grupp om hur
framstéllningen fungerade for att illustrera kopplingarna mellan ovanstdende modell
liksom relevans och anvindbarhet i praktiken. Har framkom att lirande
metodexempel som kunskapskalla upplevdes som lattillgangligt och anvindbart till
sin form, till skillnad fran forskningsresultat, och dven anvandbart som referens for
att utveckla egna kunskapsbaserade insatser. Medskick och utvecklingsforslag har
darefter tagits med i bearbetningen av alla de fyra lirande metodexemplen.

Genom att prova utkast till modell och utkast till larande exempel framkom bade nya
utmaningar och mgjligheter i att arbeta kunskapsbaserat i praktiken. Detta underlag
har darefter analyserats och legat till grund for resultat och utvecklingsforslag i
studien. Samtidigt har den nya kunskapen om mdgjliga arbetssitt, utifran behov,
onskad nytta och uppdrag, skapat nya perspektiv, referenser och larande hos
deltagarna enligt de reflektioner som samlats in, se bilaga 6.
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E. Analys och metodutveckling - framtagande av modell
och metodik for att overbrygga glapp mellan teori och
praktik

Bilden av ett gap mellan tillginglig kunskap och arbetssétt i praktiken véxte fram
tidigt i studien. Utifran fortsatt utforskande och analys av gapet i praktiken i relation
till tillganglig kunskap, identifierades behov av kunskapsbaserade metoder for att
stodja utvecklingen av en kunskapsbaserad praktik. Fér att méta dessa behov har en
arbetsmodell, KUBINOL-modellen, fér kunskapsbaserad utveckling av insatser for
att uppna 6nskad nytta och skapa organisatoriskt larande, utvecklats, se figur 6 och
beskrivning i avsnitt 6.1.

Utifran identifierade svarigheter att tillaimpa vetenskaplig kunskap i praktiken, som
aterkommande uttryckts av verksamhetsrepresentanter, vicktes idén om att utveckla
en kunskapsform som ir littare att relatera till. Fyra larande metodexempel, se
avsnitt 6.2, har darfor utarbetats i syfte att illustrera metodiken fran den framtagna
KUBINOL-modellen for utveckling av kunskapsbaserade insatser (figur 6) i relation
till beprovad erfarenhet i malomraden som identifierats som utmaningar i HoF. De
fyra fall som identifierats, utforskats och skrivits fram som lirande metodexempel ar
identifierade och utvalda utifrén att de utgor beprovad erfarenhet dar nytta uppnatts
inom nagra av de omraden som verksamheterna sedan flera ar tillbaka upplever
utgor storre utmaningar:

e Att nd ut till och locka malgruppen mén.
e Att forebygga och/eller bryta ofrivillig ensamhet.
e Attn4 ut tidigt/i ratt tid och jamlikt, till nya malgrupper.

P4 sd vis kan innehéllet dven fungera som konkret referens for utveckling av liknande
insatser. Exemplen har identifierats via arbetet med kartldggning av kunskapsliaget
inom HoF, via kartlaggning av insatser sarskilt riktade till man samt via
fokusgruppsintervjuer. I samtliga fall har ansvarig person for insatsen kontaktats och
tid har bokats for intervjuméten, se tabell 6ver intervjuer i bilaga 5. Utifran svaren pa
och dialogen kring fragor vid de intervjumoten som genomforts med de fyra
respondenterna har analys skett och darefter har respektive larande metodexempel
skrivits fram. Innehallet i exemplen utgér fran delarna i KUBINOL-modellen, se figur
6, som utvecklats i studien. Respondenterna har darefter i samtliga fall 1ast och
kommenterat ett utkast av texten som sen reviderats och skickats pa nytt for
godkinnande av sakinnehall och citat. Aven kompletterande mejlkorrespondens har
skett for att reda ut oklarheter och skapa fortydliganden.
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Bilaga 2. Sammanstéllning av enkatsvar fran samtliga
fokusgruppsintervjuer

Deltagares yrkesroll, utbildning, antal ar i yrkesroll, antal ar i nuvarande funktion samt pa
arbetsplatsen, fran fokusgruppsintervjuer 2021-10-29/30 samt 2022-03-30/31. (Samma
deltagare aterkommer i flera fall vid bada tillfallena).

1. Vilken ar din yrkesroll i framjande- och forebyggandeverksamheten?
2021-11-29/30 Antal
Aktivitetspedagog

Aktivitetspedagog
Enhetschef

Enhetschef
Fixar- och IT-tjanster

Fixartjanst, seniorsakerhet, SeniorAlert

Trygghetsvard, IT-fixare

Utbildar personer hemifran i de digitala verktyg de anvander
Samordnare

Samordnare pa traffpunkt

Samordnare/fritidsassistent
Verksamhetsutvecklare

Verksamhetsutvecklare
Volontdrsamordnare, uppsokandeverksamhet

Volontdrsamordnare, uppsdkandeverksamhet
Aldrekonsulenter

Aldrekonsulent

Aldrekonsulent, volontarsamordnare

Aldrekonsultent, metodutvecklare
Aldrepedagog, anhérigkonsulent

O |m =~ A NN ) ma m A AN A A AW W W -

-

Totalsumma

1. Vilken ar din yrkesroll i fraimjande- och férebyggandeverksamheten?
2022-03-30/31 Antal
Aktiveringspedagog 3
Aktiveringspedagog
Aktiveringspedagog, samordnare
Aktiveringspedaog pa traffpunkt
Anhorig/édldrekonsulenter 3
Anhdrigkonsulent/aldrepedagog
Aldrekonsulent
Aldrekonsulent och volontédrsamordning
Enhetschefer 2
Enhetschef
Enhetschef och verksamhetsutvecklare
Fritidsassistent och samordnare 1
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Inget svar 1
Koordinator 1
Totalsumma 1

3. Vad har du for utbildning och ev. vidareutbildning? | svaren visas av sekretesskal endast den
utbildning som angetts som huvudsaklig. Flera deltagare har utéver denna aven angett diverse
universitetskurser och évrig utbildning.

2021-11-29/30 Antal
Aktiveringspedadog 4
Fil mag. Humaniora
Fritidsledare/fritidsassistent
Halsopromotion
Underskoéterska
Sjukskoterska

Social omsorg, socionom
Totalsumma 1

W = W NN |-

3. Vad har du for utbildning och ev. vidareutbildning?

2022-03-30/31 Antal

Aktiveringspedagog 3
Fil mag i humaniora/beteendevetenskap
Fritidsledare/fritidsassistent
Pedagogik med halsopromotion
Sjukskoterska och chefsutbildning
Social omsorg, socionom

Underskoterska

-_ = (N = =S N (-

Totalsumma 1

4. Hur lange har du arbetat pa din nuvarande arbetsplats/i samma omrade?

2021-11-29/30 Antal Procent

Mindre an 1 ar 3 19%
1-3 ar 2 13%
4-6 ar 6 38%
Mer &n 6 ar 5 31%
Total 16 100%

4. Hur lange har du arbetat pa din nuvarande arbetsplats/i samma omrade?

2022-03-30/31 Antal Procent

Mindre an 1 ar 1 9%
1-3 ar 1 9%
4-6 ar 3 27%
Mer &n 6 ar 6 55%
Total 11 100%
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5. Hur lange har du arbetat med liknande arbetsuppgifter/i samma roll som du har idag?

2021-11-29/30 Antal Procent
Mindre an 1 ar 3 19%
1-3 ar 3 19%
4-6 ar 3 19%
Mer &n 6 ar 7 44%
Total 16 100%

5. Hur lange har du arbetat med liknande arbetsuppgifter/i samma roll som du har idag?

2022-03-30/31 Antal Procent

Mindre an 1 ar 1 9%
1-3 ar 3 27%
4-6 ar 3 27%
Mer &n 6 ar 4 36%
Total 11 100%
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Bilaga 3. Tabell over fokusgruppsintervjuer med
representanter for verksamheter som arbetar med HoF
for aldre i Goteborgsregionen

Datum | Tid Antal | Antal Plats Insamling av underlag®®
res- kommun-
pon- er/stads-
denter | delar
represen-
terade
211129 | 3hinkl. | 8 7 GR Enkait, gemensamma
15 min Konferens, | anteckningar pa bladderblock,
paus Goteborg | ljudupptagning for transkribe-
ring
211129 | 3h 3 3 GR Enkit, gemensamma
Konferens, | anteckningar pa bladderblock,
Goteborg | ljudupptagning for transkribe-
ring
211130 | 3h 5 5 GR Enkit, gemensamma
Konferens, | anteckningar pa blddderblock,
Goteborg | ljudupptagning for
transkribering
220330 | 3h 3 3 GR Enkit, gemensamma
Konferens, | anteckningar pa bladderblock,
Goteborg | ljudupptagning for transkribe-
ring
220330 | 3h 4 4 GR Enkait, gemensamma
Konferens, | anteckningar pa bladderblock,
Goteborg | ljudupptagning for transkribe-
ring
220331 | 3h 4 4 GR Enkit, gemensamma
Konferens, | anteckningar pa bladderblock,
Goteborg | ljudupptagning for transkribe-
ring

60 Anteckningar fran bladderblock har sammanstillts och skickats ut till samtliga deltagare i respektive
grupp efter varje tillfdlle, dven till de som fick férhinder, for korrigeringar och kompletteringar. I tva fall i
fokusgruppsomgang 2 hade medarbetare avslutat sin anstéllning. D4 ingen erséttare funnits har

anteckningar i stillet skickats till enhetschef for ev tillagg.
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Bilaga 4. Viktiga fragor i framtida HoF

Sammanstillning av fritextsvar i enkat vid fokusgruppsintervju 2021-11-29/30,

sorterade efter teman med tillhorande svarsexempel i citat.

Svarsteman Antal
svar

Samverkan och nitverk 6

"HUR ska vi samverka/och med vilka. HoF kan inte arbeta isolerat, vi

MASTE samverka”

“Samverka systematiskt internt & externt- fler kan gora.”

Na ut, informera, arbeta uppsokande 6

” HUR ska vi na ut? Vilka kanaler/vilka satt” ”Strukturerad uppsoékande

verksamhet: né ut till "nya" (screena arskullar)”

Ofrivillig ensamhet och isolering 5

”Na seniorer i tidigt skede med risk for ofrivillig isolering.”

”Ofrivillig ensamhet: ohilsa, lika farligt som att réka 10 cigg om dagen.”

“Bryta social isolering: stort problem”

Svéarfingade grupper 3

”Aldre med invandrarbakgrund”

Kunskap och kompetens 3

”Vilka yrkesgrupper (kompetens) ska ingd i enheten?”

"HBTQ-personer”

Personaltithet/organisation 2

”Skapa kunskap i tid: Bidra till sjalvstandighet och matcha kommande

storre arskullar trots befintligt (minskad?) personalstyrka over tid.”

“Personaltithet: for att kunna moéta upp mél/krav med kvalité.”

Veta vad som efterfragas 2

”Skapa attraktiva miljoer dar mélgruppen vill vara med.”

“Att gora det som efterfrégas: ldgga tid pa rétt saker/ger effekt.”

Fler motesplatser 2

“Fler lokala métesplatser: battre m. fler dn ett par stycken.”

“Maéanga motesplatser: bra tillginglighet”

Fortydligat uppdrag 2

”Ordentligt uppdrag: behover styrning frin kommunen”

"VAD ska vi primért satsa pé/alltsa vilket uppdrag”

Langsiktighet 1

”Arbeta langsiktigt med hélsa: inte kort projekt utan over tid, att saker

far fortsatta.”

Digitalt utanforskap 1

“Digitala utanforskapet”

Fysisk aktivitet 1

“Fysisk aktivitet: bibehélla funktioner, fallprevention”

Kvarboende 1

“Kvarboende: samhillsekonomisk vinning”

Pandemin 1

“Effekter av pandemin: sorg 6ver férlorade ar kommer - vi behover

forbereda oss.”

Summa 36
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Bilaga 5. Intervjuer som utgor underlag for larande
metodexempel

Respondent | Funktion Datum Tid Fokus/

projekt

Annika Mutic Haélsokoordinator/ 211028, 1h, 40 min | Prova-péa-
sjukgymnast, Spanga- | 220203, oh tranings-
Tensta stadsdels- 220510, ’ projekt for
forvaltning, Enheten | (digitala 1th, 30 min | mglgrupp-
for Innovation och moten) samt en 65-plus
Prevention, uppfoljande
Avdelningen for mejlkontakter
ildre, funktions- och dialog
nedséittning och utifran utkast.
psykisk ohélsa

Carina Byhlin Aldrekonsulent, 211215, 2h, 10 min. | Promenad-

Andreasson Goteborgs stad, fysiskt mote pa grupp
Aldre- samt vard- arbetsplatsen.
och omsorgsfor- Uppfoljande
valtningen, Halso- mailkontakter
frimjande- och och dialog
forebyggande- utifran utkast.
enheten Nordost

Daniel Hafner | Prist, Svenska 220120, 1th, 30 min | Herr-
kyrkan, Huddinge telefonmote, klubben
forsamling Uppfoljande

mejlkontakter
och dialog
utifran utkast.

Christian Falk | Aldresamordnare, 220208, 2h Main pa
Goteborgs stad, Aldre | digitalt méte. motes-
samt vard- och Uppfdljande platser
omsorgsforvaltningen | mailkontakter
Halsoframjande och | och dialog
forebyggandeenheten | utifran utkast.

Sydvist
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Bilaga 6. Sammanstallning av reflektioner vid
fokusgruppsintervjuer, 2022-03-30/31

e  Har fatt bra idéer att testa hemma. Kommer att strukturera projektet emot formeln for att
kunna tydliggéra arbetet bade uppat och utat.

o Intressant att reflektera tillsammans och utveckla att systematiskt fora in kunskapsbaserat
arbetssatt. Ser framemot rapporten som ett viktigt underlag.

o  Fungerade bra att vara tre i gruppen, givande dialoger.

e Intressant och relevant med modellen- nytt. Skulle vara bra att bryta ner och tydliggora den
annu mer, sa att den blir tillganglig/forstaelig for alla. Kunskap och evidens ar nédvandigt.

e Idé - halvdag med enbart evidens...for varje HoF grupp = utvecklingsdag.

e  Fundera mer pa HUR vi kan mata effekten av det vi gor/vara interventioner. HUR formulera
sadana utvarderingsfragor?

e Insiktiatt vii HoF ev. malar in oss i ett h6rn genom att alltid uppfylla de fyra hérnpelarna,
man glommer latt da "lagtréskelseniorerna”.

e  Valdigt intressant med modellen, vill garna exemplifiera &nnu mer. Tror att det kan fa hela
personalgruppen att jobba med "de ratta malen”= det behdver vi na.

e  Modellen, bra satt att arbeta efter, for att se nyttan. Som jag ska forsoka ta med till min
arbetsgrupp.

e  Modellen, vore intressant att testa den i "praktiken” i nagra av de arbetsuppgifter jag arbetar
med.

e  Fa mer /6ka kunskap om metoder for att arbeta med att kvalitetssakra insatser och stéd
som HoF erbjuder. Larorikt att samtala i grupp och hora hur andra arbetar. Behovs mer
kunskap generellt i vara verksamheter om folkhalsa/jamlik halsa.Kul om det verkligen kdnns
anvandbart det vi g6r nu. Meningsfullt!

e Alltid givande med erfarenhetsutbyte.

e Jobba strukturerat med en tanke i det man goér. Inspiration > promenadgruppen

e I|dentifiera de olika stegen i processen och utvardera nyttan.

e Vikten av att kunna forklara vad vi gor och varfor? Nyttan av att anvanda en modell.

e Saroligt och nyttigt att fa utbyta erfarenheter och tankar om vart arbetsomrade och se bade
det som ar bra och det som ar svart.

e Nagra ord jag tar med mig: avdigitalisering, social stétdampare.
. Metoden tydliggor vart arbete - varfor-hur- nar-for vems skull osv.

e  Motet med andra som jobbar med samma sak - man brottas med liknande problem. Det blir
som en reflektion av det man gor, nya tankar
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Utveckling av halsoframjande och férebyggande insatser for aldre

Bilaga 7. Innehall i annons om Prova-pa-traningsprojektet
i Spanga-Tensta

AR DU 65 AR ELLER ALDRE?
Vill prova p4 olika former av trining, bli mer fysiskt aktiv, forbittra din balansgs, (5.

Enheten Innovation och Prevention/dldreomsorgen Spanga/Tensta och Tensta sim-
och idrottshall, tillsammans med proffsiga ledare erbjuder traning i grupp 2ggr/v
med syfte att forbattra balansférméga, styrka och kondition. Du far prova-pa fem
olika traningsformer anpassade utifran dina forutsiattningar.

7 Steg 1. Anmal ditt intresse till annika.mutic@stockholm.se eller ring 08-508 038
35

7 Steg 2. Du svarar pa fragor rorande din aktivitetsférméga, tranings vana och
halsa.

7 Steg 3. Du bjuds in att delta i projektet som pagar under 5-6veckor.
Start V. 30—43 el. V.45—49
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