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Sammanfattning

ldreLotsen bestdr av en telefonjour som har 6ppet dygnet runt for vem
som helst som ar 75 ar eller dldre och som bor i de stadsdelar i Gote-
borg som har anslutit sig. De ildre kan stilla vilka frigor som helst. Aldre-
Lotsen ger rad, hdnvisar eller lotsar till den instans som kan hjilpa den
dldre. Detta ar kidrnan i verksamhetens arbete. FoU i Vist har utvarderat
verksamheten under drygt ett och ett halvt ar. Det huvudsakliga syftet med
denna utvirderingsstudie var att underséka nyttan och betydelsen av Aldre-
Lotsen, for sin mélgrupp och for de samverkande organisationerna. Ett pa-
rallellt syfte var att undersoka hur projektet arbetade for att uppna sina mal.
Studien utgick fran foljande overgripande fragestillningar:
1. Hur vixte AldreLotsen fram och hur utvecklades projektet/verksam-
heten 6ver tid? Hur arbetar AldreLotsen? (genomforandeperspektivet)
2. Vilken betydelse har AldreLotsen sett ur de ildres perspektiv?
3. Vilken betydelse har AldreLotsen sett ur ett organisationsperspektiv?
4. Ivilken utstrickning har AldreLotsen uppfyllt sina mal? (utvirderings-
perspektivet)

Metoden for genomforandet av utviarderingen har anpassats sa att kunskap
av flera olika slag har samlats in. Insamlingen har skett via personliga inter-
vjuer, observationer, enkiter till ett slumpmassigt urval av malgruppen,
granskning av dokumentation och uppféljningar per telefon.

Milet for AldreLotsen var en forbittring av ildres trygghet. Trygghet
definierades med hjilp av tre andra begrepp: tillganglighet, tillforlitlighet
och tillit. Intervju- och enkitsvaren visade hur anvindarna och malgruppen
upplevde AldreLotsens paverkan pa deras trygghet och dess tre komponen-
ter.



Slutsatserna av utvarderingen sammanfattas med hjilp av nedanstidende punk-
ter och nyckelord:

o Tillginglighet: Att utveckla tillgangligheten till hjalpen var bade ma-
let och metoden som AldreLotsen valde for att 6ka dldre personers
upplevelse av trygghet. I genomsnitt har sex eller sju personer ringt till
AldreLotsen varje dag. Mdnga av anvindarna beskrev tillginglighe-
ten som en avgorande faktor for deras upplevelse av att ha blivit hjilp-
ta av AldreLotsen. De beskrev sirskilt vikten av att komma fram till
en person som svarade direkt utan automatiserade talsvar, och som
kunde ge rdd om vart de skulle vinda sig. Betydelsen av att ha en
verksambhet att vianda sig till oavsett tiden pa dygnet betonades. Manga
upplevde svarigheter att komma fram till olika instanser, sarskilt inom
sjukvirden. AldreLotsen 6kade till exempel tillgingligheten till sjuk-
vardsupplysningen, viardcentralerna och hemsjukvirden men dven
mdnga andra sorters verksamheter utanfor varden. Samverkansavtal
skrevs mellan AldreLotsen och femton verksamheter dir dessa lovade
att ringa till den dldre personen som de fatt rapport om, vid en ”lots-
ning”.

o Tillforlitlighet: Tillgangligheten mdste vara tillforlitlig for att anvan-
daren ska uppleva trygghet, enligt AldreLotsens malsittning. Malgrup-
pen var inte alltid sidker pa exakt vad AldreLotsen arbetade med men
sparade dnda numret for de tillfallen da de trodde att de skulle behova
hjilp i framtiden. AldreLotsen beskrevs dven som ett stille att ringa
till vid ensamhet. De ildre upplevde att AldreLotsen alltid skulle kun-
na limna besked, ge ett bra svar eller tala om vart personen skulle
vinda sig. Aven efter att personen fick hjilp fran AldreLotsen kvarstod
dock relativt ofta problem for den dldre personen. De kvarstdende be-
hoven visar bade pa komplexiteten i dldres behov och pd brister i val-
fardssystemets sitt att mota behoven.

e Tillit: For att oka tryggheten hos personerna i malgruppen ville Aldre-
Lotsen bidra till att minska deras oro. Tilliten som de dldre kande efter
kontakterna med AldreLotsen avspeglade sig i att de flesta var mycket
nojda med bemotandet och hjalpen som de hade fatt. Alla intervjuper-
soner uppgav att de troligen skulle ringa tillbaka till AldreLotsen i
framtiden och manga rekommenderade verksamheten till sina jamnar-
iga. Nagra exempel i intervjupersonernas berittelser visar sarskilt tyd-
ligt behovet av en verksamhet som de kan kinna tillit till. Det géller
de personer som tidigare har haft kontakt med varden eller aldreom-
sorgen och blivit besvikna. I dessa fall beskrevs AldreLotsen som ett



sorts moraliskt stod som fick personen att soka vard pa nytt. Flera
personer sig AldreLotsen som en hogre instans dit man kunde ringa
och fa hjilp att fa sina behov framforda och lyssnade till.

AldreLotsen bidrog till ett komplext adaptivt system: Varden och om-
sorgen om dldre personer beskrivs som fragmenterad och svar att 6ver-
blicka. For att minska problemen med sa kallade ”stupror” och brist
pa samordning mellan organisationerna samlade AldreLotsen tillgdngen
till flera olika sorters verksamheter via en central kontaktpunkt. Den-
na kontaktpunkt utgjordes av Trygghetsjouren, det vill siga dldreom-
sorgens larmcentral for Trygghetslarm i hemmet. Darifran kommuni-
ceras de dldre personernas behov ut inom ett system. AldreLotsen har
genom uppbyggnaden av sitt natverk och anvandandet av redan be-
fintlig kompetens, skapat en flexibel organisation som oftast kan an-
passa sig till den idldre personens behov. AldreLotsen ir inte specialise-
rad, istdllet anvands de resurser i systemet som kravs for att ge svar pa
frigorna som inkommer, allt efter behov. Hari ligger komplexiteten.
Anpassningen (adaptivitet) bygger pa den lotsande personalens bedom-
ning av den ildres unika behov.

AldreLotsen bdde underlittade och skapade merarbete for andra: En-
dast ett fital av samtalen till AldreLotsen kan tas om hand direkt av de
som svarar i telefonen, oftast hanvisas eller lotsas fragan vidare. Vissa
av samverkansparterna inom AldreLotsen kan pa detta sitt minska sin
arbetsmiangd medan andra far 6kad arbetsmingd, pa kort sikt. Detta
kan ha pédverkat graden av engagemang hos personalen i andra verk-
samheter. Analysen av samtalen visar att sjukvardsupplysningen fyller
en viktig kompletterande roll for att ge rdd och for att lotsa personer
vidare till ratt instans, eftersom de svarar pa alla sjukvardsfragor.
Mainga personer som ringer ar redan ”inne i systemet” och har kontak-
ter med till exempel bistindshandliggare eller virdcentralslikare. Ald-
reLotsen-samtalen behandlas troligen inte pa ndgot annat sitt 4n an-
dra drenden, nir de vil tagits 6ver av en annan verksambhet.

AldreLotsen och grinser: Utformningen av verksamheten innebar om-
forhandlingar och 6verskridanden av tidigare upprattade organisations-
granser. Dessa tydliggjordes som en del i utvecklandet av projektet.
Regelbundna méten och studiebesok som forlades hos de olika parter-
na, gav en utgdngspunkt for diskussioner innan man gemensamt beslu-
tade hur AldreLotsen skulle genomféras. AldreLotsen fick enbart an-
svaret for att formedla personens fraga till ritt verksamhet. AldreLot-
sen har inte mojlighet att styra 6ver hur andra verksamheter genomfor



sina arbetsuppgifter. Kunskapen som AldreLotsen samlar in om syste-
mets brister anses dock vardefull av samverkansparterna.

AldreLotsens fortroendekapital: Det externa arbetet med att bygga upp
ett fortroendekapital och kinnedom om AldreLotsen har varit viktigt
for organisationens legitimitet. Enkat- och telefonuppfoljningssvaren
visade att bland de personer i malgruppen som hade nyttjat AldreLot-
sens tjanster var fortroendet stort. Kinnedomen om att verksamheten
funnits naddde en tredjedel av malgruppen efter tva drs informations-
satsningar. AldreLotsen fick mycket uppmirksamhet till exempel i
media, bade lokalt och nationellt. De flesta personer i malgruppen som
kande till verksamheten hade dock hort talas om den via utskicken av
direktreklam. Avvikelserapporterna gillande lotsningar var relativt fa.
Detta vittnar om att samarbetet med verksamheterna som deltog i nit-
verket oftast fungerade bra.

Utover slutsatserna redovisar rapporten utvarderarens konklusioner. Nagra
av dessa giller AldreLotsens nytta for dldre personer:

e AldreLotsen ger en 6kad trygghet for de dldre som anvinder tjinsterna
genom att telefonjouren underlattar deras kommunikation med fram-
forallt varden och omsorgen, bade i vardagen och vid sarskilda eller

bradskande tillfillen.

e Eftersom flera personer inte sig nagot alternativ till AldreLotsen fyller
verksamheten delvis en ny funktion som det saknas likvardiga alterna-
tiv till, sdarskilt nir det giller informationsbehovet.

¢ Genom att AldreLotsen inte begrinsar malgruppen for sitt uppdrag
minskar riskerna att personer ”faller mellan stolarna” pa grund av ett
alltfor snavt definierat uppdrag. En kategorisering gors anda av vissa
personer som mer behévande dn andra, vid valet mellan lotsning kon-
tra hdanvisning.

Andpra kritiska punkter och utvirderande konklusioner giller nyttan for sam-
verkansparterna:

e Milet att fa till stdnd en fungerande telefonjour uppnéaddes. Det plane-
rade forebyggande arbetet omformulerades och fick ett annat innehall
an det som ursprungligen planerats.

e Den relativt ldga frekvensen av samtal har bidragit till en positiv in-
stillning till verksamheten eftersom det inte har 6verlastat andra in-
stanser.



Den integrering som skedde mellan samverkansparterna var av lan-
kande karaktar vilket innebar minimal paverkan pad ordinarie organi-
sationers arbetssitt. Om AldreLotsen avvecklades skulle alla nya kon-
taktvigar upphora eftersom dessa styrs av AldreLotsens samarbetsav-
tal och rutiner. AldreLotsen innebér dirfor en form av langsam, stegvis
forandring vilket bedoms av utviarderaren som en framgangsfaktor ef-
tersom granskonflikter troligen minimeras pa detta sitt.

Slutligen anges kritiska punkter som har varit avgorande for verksamheten
och som kommer att vara det dven i framtiden:

Det dr viktigt att ta vara pa kunskapen som samlas genom statistiken
om samtalen som kommer till AldreLotsen. Informationen kan vara
kinslig att dterfora eftersom AldreLotsen inte har mandat att ”komma
med pekpinnar” eller styra andras verksamheter. Samtidigt ar det vik-
tigt att bidra till kunskapen om hur andra verksamheter fungerar, nar
erfarenheter av detta samlas i AldreLotsen. Om denna kunskap inte
anvinds forsvinner en chans till utveckling.

Ett rehabiliterande forhallningssitt eller empowerment- och hilsoper-
spektiv dr viktigt for att AldreLotsen skall undvika att 6verhjilpa de
aldre. Utan detta perspektiv riskerar dldre personer att bli beroende av
verksamheten, vilket skulle pdverka deras autonomi och sjalvstandig-
het pa ett negativt sitt.

Vid en fortsatt spridning av konceptet och utvidgning av det geografis-
ka upptagningsomradet dr det viktigt att personalen som arbetar som
lotsar har god lokalkinnedom. Fragorna till AldreLotsen ir av s pass
varierande karaktar att det datoriserade informationssystemet inte ar
tillrackligt for att kunna hitta alla svar.






Forord

Denna rapport markerar slutet pd en utvirdering som pagick mellan
april 2005 och december 2006. Det har varit spinnande att flja Aldre-
Lotsens arbete pa nira hall. FoU i Vst hoppas att utvarderingen bidragit
och fortsdttningsvis kan bidra till reflektion och eftertanke, mitt i det ofta
intensiva arbete som det innebar att utveckla en ny verksamhet.

Mainga personer har bidragit till utvirderingen. Jag arbetade under hand-
ledning av min kollega Lisbeth Lindahl som dven hade ett avgorande ansvar
for utformningen av utvirderingsplanen. Aven projektdeltagarna har varit
behjilpliga i utviarderingsarbetet. Projektledaren CeGe Ullaeus skotte utskicket
och inmatningen av data fran den forsta enkiten under férsommaren 2005.
Detta var ett stort arbete. Personalen pa AldreLotsen genomforde telefonin-
tervjuer med personer som lotsats.

Jag har tidigare arbetat som sjukskoterska inom akutsjukvarden. Dir
vardade jag bland annat idldre personer inom kvinnosjukvarden. I denna
studie har min kunskap 6kat om aldres livssammanhang och varierade be-
hov. Jag gir en forskarutbildning inom foretagsekonomi och med inriktning
mot organisationsfragor och denna utvirderingsstudie ligger dven till grund
for en licentiatuppsats som planeras vara fardig i september 2007.

Rebecka Arman, Goteborg 2007-05-30
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1. Inledning

ldreLotsen bestar av en telefonjour som har 6ppet dygnet runt for vem
som helst som ar 75 ar eller dldre och som bor i de stadsdelar i Gote-
borg som har anslutit sig. De dldre kan ringa med fragor om vad som helst.
AldreLotsen ger rad, hianvisar eller lotsar till den instans som kan hjilpa den
ildre. Denna rapport beskriver en utvirdering av AldreLotsen sedd ur fyra
perspektiv: genomforandeperspektivet, de aldres perspektiv, organisations-
perspektivet och utvarderingsperspektivet.
Samtalen som AldreLotsen har fitt varierar mycket till innehdll och form.
Hair dr ndgra exempel ur lotsarnas dokumentation:

Mdndag kIl 12. Anonym person: Har svart att komma fram till Forsak-
ringskassan Masthugget. Sager att jag tyvarr inte har ndgon “graddfil”
till F-kassan. Forsoker pd ndtet om jag kunde hitta ndgot alternativt
nummer, men fir ge upp.

Fredag kl 15. Man: Sonen tycker att fordldrarna borjar tackla av och ar
i behov av lite hjalp. Lamnar tel.nr till bistindsbedomare.

Fredag kil 15. Kvinna, ringt flera ginger till AldreLotsen: Undrar om vi
har telefonnummer till cigarraffiren pd Achebergsgatan 41. Vi kan ty-
varr inte hitta detta men ger damen tel.nr. till nummerupplysningen.

Fredag kl 17. Kvinna: Har lite olika sjukdomar men framforallt valdigt
délig balans. Har blivit nekad fortsatt rehabilitering pa ndgra stillen pd
grund av att hon haft fér dalig balans. Ar en mycket positiv och utatrik-
tad dam med mycket ”spring i benen”. Tacksam for kontakt och forslag
pa hjilp. Lotsas till primarvardsrehab-mottagningen.

Lordag kl 16. Kvinna: Apodos [forpackade likemedel] tar slut imorgon.
Overldmnar till hemtjinsten i hennes omrade.



Lordag kl 24. Kvinna, ringt flera gdinger till AldreLotsen: Mycket oro-
lig, hjartat “hoppar”, undrar om hon far ta mer medicin. Limnar 6ver
till sjukvardsupplysningen.

AldreLotsen startades i samverkan mellan sjukvardens och dldreomsorgens
organisationer. Representanter frin Vistra Gotalandsregionen® och tre stads-
delar i Goteborgs Stad planerade och genomforde projektet. Planeringen
borjade i slutet av ar 2003 och i skrivande stund vixer AldreLotsen och
tacker ett allt storre geografiskt upptagningsomrade.

Anledningen till att projektet startades var att initiativtagarna uppmark-
sammade en bristande tillganglighet till bade sjukvarden och den kommuna-
la dldreomsorgen. Detta drabbade i synnerhet dldre personer som i manga
fall har ett storre behov av rdd och stéd an andra grupper och ibland dven en
nedsatt formdaga att ta sig fram i ”vilfirdssystemet”. AldreLotsens initiativ-
tagare ansdg att det fanns gott om hjilp for de dldre men att utbudet var
svaroverblickbart och otillgangligt. Projektet ansag darfor att en lotsnings-
central skulle vara till nytta. Idén var att inférandet av en gemensam kon-
taktpunkt skulle hjdlpa personen att hitta ratt, oavsett fragans art. Det Over-
gripande malet var att skapa en 6kad trygghet for dldre personer som bor
hemma, genom att det fanns ett stille att vinda sig till dar man alltid kunde
komma fram och fa svar pa sin fraga. Detta antogs i sin tur leda till att farre
ildre personer skulle behova dka till akutmottagningen i onédan eller tvirt-
om, att de blev kvar hemma utan att fa hjalp med bade sjukvard och annat
som skulle kunna dtgirdas om det uppmirksammas i tid (jfr AldreLotsen,
2003).

Ungefir 8 ooo dldre personer ingick i malgruppen for telefonjouren. Ett
tjugotal personer fran olika verksamheter inom sjukvarden och dldreomsor-
gen arbetade tillsammans i drygt tva dr for att bygga upp verksamheten. Ett
natverk bildades med personal vid femton arbetsplatser och ett tiotal perso-
ner utbildades for att kunna ta emot samtalen.

I Sverige finns ménga andra satsningar som syftar till att 6ka dldres
trygghet. Satsningarna innebar ofta organisationsforandringar. Metoderna
som anvinds dr ibland snarlika men AldreLotsen ir en relativt ovanlig verk-
samhet. Darfor dr frigan om verksamhetens effekter av sarskilt intresse, bade
for dem som paverkas och for andra som vill prova ndgot liknande. For att
kunna beskriva och utvirdera resultatet av arbetet beslutade AldreLotsen att
satsningen skulle utvirderas av en extern part. FoU i Vist vid Goteborgsregi-
onens kommunalférbund tog uppdraget under varen 2005. Detta var efter att

* VGR - motsvarar landstinget i vistra Sverige och omfattar 49 kommuner.



AldreLotsens planerings- och uppstartarbete hade genomférts. Denna rap-
port avslutar utvarderingsarbetet som pagick under drygt ett och ett halvt ar.
Utvirderingen handlar om att undersoka om och hur projektet har upp-
nitt sina mal. Kirnfrdgan vid utvirderingen av AldreLotsen var frigan om
nyttan, eftersom projektet syftade till att vara till nytta for dldre personer.
Nyttan skulle uppnés bade i form av direkta nyttor for dldre personer men
dven indirekt i form av en utveckling av arbetsmetoderna for verksamhete-
rna som hjdlper och stodjer dldre personer. En viktig del i utvecklingen av
AldreLotsen, sa som det beskrevs i projektplanen, var att arbeta med samver-
kan. Denna samverkan skulle framforallt ske mellan organisationer. Darfor
ar det viktigt att utvdrdera och studera hur denna samverkan gick till och
vilka effekter den haft for de dldre personerna och for organisationerna.






2. Syfte och fragestallningar

Det huvudsakliga syftet med denna utvirderingsstudie var att undersoka
nyttan och betydelsen av AldreLotsen, for sin malgrupp och for de sam-
verkande organisationerna. Ett parallellt syfte var att undersoka hur projek-
tet arbetade for att uppnd sina mal.
Studien hade ett deskriptivt syfte och utgick fran foljande 6vergripande
fragestallningar:
1. Hur vixte AldreLotsen fram och hur utvecklades projektet/verksam-
heten &ver tid? Hur arbetar AldreLotsen? (genomférandeperspektivet)
2. Vilken betydelse har AldreLotsen sett ur de dldres perspektiv?
3. Vilken betydelse har AldreLotsen sett ur ett organisationsperspektiv?
4. 1 vilken utstrickning har AldreLotsen uppfyllt sina mal? (utvirde-
ringsperspektivet)

Avgransning

AldreLotsens tre ursprungliga stadsdelar ingdr i studien, det vill siga Cen-
trum, Majorna och Linnéstaden i Goteborgs Stad. De ovriga stadsdelarna
och kommunerna som senare kom att delta i AldreLotsen ingr inte i denna
utvirdering (se AldreLotsen 2007 fér mer information).

Lasanvisning

Denna rapport riktar sig till manga olika sorters lasare. En grupp ar de
berorda fortroendevalda och andra beslutsfattare, till exempel tjanstemin
som ar ansvariga for dldres trygghet. Dessa personer ar troligen huvudsakli-
gen intresserade av effekterna av AldreLotsen. Andra lisare, till exempel
sadana som sjdlva arbetar i verksamheter som berors av liknande satsning-



ar, ir kanhinda huvudsakligen intresserade av de metoder som AldreLotsen
har anvant for sitt genomforande. Kapitelindelningen ar darfor tankt att vag-
leda ldsaren, utifrdn dennes intresseomrade.

Kapitel tre beskriver metoderna for insamling och analys av kunskap som
anvints i studien. Kapitel fyra handlar om de problemformuleringar som
ligger till grund fér AldreLotsen och ger en bakgrund till valet av I6sningar
pa problemen. Vidare ges en kort historisk beskrivning av den forandrade
synen pa aldre i samhallet, utvecklingen av det som kallas for stuprorspro-
blem i virden och omsorgen och 16sningar som foreslds i form av 6kad sam-
verkan, till exempel integrerad vird och EPICS, som inspirerat AldreLotsens
initiativtagare. De kopplingar som finns till organisationsteorier beskrivs
aven for att visa hur idéerna om organisationsforandringar av det hir slaget
utvecklats teoretiskt.

Kapitel fem innehaller resultaten av utvarderingen i form av en beskrivning
av projektets genomforande och utveckling, de intervjuade dldre personer-
nas perspektiv och ett organisationsperspektiv som inkluderar effekterna for
samverkansparterna.

Kapitel sex diskuterar studiens resultat nar det galler genomférandet, bety-
delsen ur de adldres perspektiv och organisationsperspektivet. Slutligen sam-
manfattas studiens slutsatser i det sjunde kapitlet, ur de tre olika perspekti-
ven: genomforande, dldre och organisation. Till detta laggs aven utvirde-
ringsperspektivet i form av kritiska punkter och konklusioner for framtiden.

Begrepp och forkortningar

Det finns flera ord som kan anvindas for att beskriva de dldre personer som
vinder sig till AldreLotsen och de som ingdr i deras malgrupp. Ibland be-
skrivs de som brukare och vid andra tillfillen som patienter. I denna rapport
kommer begreppen ”dldre” och ”ildre personer” att anvindas i sa stor ut-
strackning som mojligt. De personer som anvint AldreLotsens tjanster be-
skrivs som ”anviandare”.

BB Bistdndsbedomare
HL Huslikare

HSV  Hemsjukvard

VC Vardcentral

AL AldreLotsen
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3. Metod

tviarderingen av AldreLotsen genomfordes i enlighet med FoU i Vists

malsittning att bidra till verksamhetsnara kunskapsutveckling. Detta
innebar bland annat ett samarbete med projektet, fran planeringen av utvar-
deringen till rapporteringen. Utvirderingsplanen utarbetades i dialog med
styrgruppen. Under utvirderingen aterkopplades resultaten efter hand till bade
projekt- och styrgruppen i form av muntliga presentationer. En referensgrupp
upprittades for utvarderingen med deltagare fran verksamheter som arbetar
for dldres trygghet i Vistra Gotalandsregionen, andra kommuner och stads-
delar samt externa forskare.

Metoden for genomférandet av utviarderingen har anpassats sa att kun-
skap av flera olika slag har samlats in. Insamlingen har skett via intervjuer,
observationer, enkiter, granskning av dokumentation och uppfoljningar per
telefon.

Intervjuer och sa kallade deltagande observationer anvindes eftersom
dessa metoder lampar sig for att skapa kunskap som ar rik pa detaljer om
personernas upplevelser och de handelser som observeras. Denna typ av kun-
skap kan bidra till en fordjupad forstaelse av de betydelser som manniskor
tillméiter AldreLotsen, med hinsyn till deras livssammanhang. Intervjuerna
och observationerna har kompletterats med telefonintervjuer innehallande
kortfattade svar fran en storre grupp av dldre personer.

For att fa kunskaper om de potentiella anvindarna av AldreLotsen har
enkiter anvints. Enkiterna bestod i huvudsak av péd forhand definierade
svarsalternativ, men personerna limnades dven utrymme att skriva egna svar.
Jamfort med intervjuer och observationer innebar detta mindre mojligheter
att inhdmta ny kunskap, utan ger istillet tillfille att mata hur frekventa vissa
svar ir i olika grupper. En annan typ av allmin kunskap kommer fran Ald-
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reLotsens egen statistikforing samt de samverkande parternas dokumenta-
tion och statistik om drendena. Med denna metod kunde viss kunskap samlas
in om hela gruppen av anvindare som vint sig till AldreLotsen.

Kombinationen av olika sorters kunskap och datainsamlingar komplette-
rar varandra och starker studiens trovardighet (jfr Silverman 2001, s. 249ff).
I resten av detta kapitel foljer en nirmare beskrivning av hur olika typer av
uppgifter har samlats in och bearbetats.

Intervjuer

I princip alla intervjuer genomfordes av forfattaren till denna rapport. De
som intervjuades var de dldre som anvint sig av AldreLotsen och personer
fran AldreLotsens organisation.

Aldre personer

Personliga intervjuer genomfordes med ett urval av dldre som hade anvint
AldreLotsens tjianster. Intervjuerna skedde nigra manader efter att personen
hade varit i kontakt med AldreLotsen. De personer som deltog valdes ut av
AldreLotsens personal utifrin foljande kriterier: inga storre kommunikations-
svarigheter, bade personer som verkade positivt instillda och de som kunde
tinkas ha kritik mot AldreLotsen, personer med bade mindre och storre fra-
gor och fran alla tre stadsdelarna. Vad giller personernas fragor dénskade vi
en spridning mellan de som hade frigor om medicinska besvir, rehabilite-
ring, bistindshandliggning, hemtjanst och 6vriga fragor. Denna indelning
motsvarar de vanligaste frigorna till AldreLotsen. De tio intervjupersoner-
nas fragor handlade om medicinska besvir eller frigor som rorde bistands-
handldggaren i fyra fall vardera, en persons friga rorde hemtjansten och en
person hade en fraga som kategoriserats under ”6vrigt”.

De tinkbara intervjupersonerna som valdes ut av AldreLotsen fick ett
informationsbrev om studien senast tvd manader efter att de ringt till Aldre-
Lotsen. I brevet framgick att det var frivilligt att delta och hur intervjun
skulle genomforas. Personerna ringdes sedan upp och tillfragades om att
medverka vid en intervju. Totalt tjugotre personer tillfrigades om att bli
intervjuade om sina upplevelser av att ha ringt till AldreLotsen. Tio personer
i ldrarna 67-87 4r intervjuades. Dessa hade varit i kontakt med AldreLot-
sen. Sju av dessa var kvinnor och tre min. Tretton av personerna som kon-
taktades tackade nej till att delta och riaknas alltsd som bortfall.

Den vanligaste anledningen till bortfallet var att personerna inte orkade
delta. Tva personer som kontaktades i juni var pa vig att flytta ut till sina
lantstillen for sommaren och hade inte tid. Ndgra av personerna som avstod
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ifran att intervjuas limnade 4nda lite information om sin upplevelse av Ald-
reLotsen vid telefonsamtalet. Denna information har dokumenterats.

Alla intervjuer genomfordes i personens hem férutom med en person som
hellre ville intervjuas per telefon. Intervjuerna varade mellan 45 minuter och
upp till tvd timmar. Alla intervjuer utom den som genomférdes via telefon
spelades in och skrevs ut ordagrant. Intervjutexterna analyserades for att
hitta teman i personernas svar, framst utifran fragorna:

1. Finns det ndgot typiskt med personerna som vinder sig till AldreLot-
sen?

2. Vilken funktion fyller verksamheten for anvandarna?

3. Hur upplevde personerna kontakten och hjilpen som de fick via Ald-
reLotsen?

Nir intervjuerna analyserades kategoriserades de med hansyn till typ av
behov som personen hade haft, typen av hjilp som vederborande fick av
AldreLotsen och personens syn pa verksamheten. Citat samlades som stodde
kategoriseringen av varje persons svar. De mest distinkta citaten inom varje
kategori redovisas i resultatkapitlet i denna rapport. Efter tio intervjuer bor-
jade en tydlig bild av de ildres upplevelser av AldreLotsens betydelse att
framtrada. Med hansyn till tidsramarna for utvarderingen ansdgs detta racka
dven om ytterligare intervjuer eventuellt hade kunnat bidra till ytterligare
forstaelse.

Projektmedlemmarna och AldreLotsens personal

Intervjuer har genomforts med personer som deltagit i arbetet med att plane-
ra och bygga upp AldreLotsens verksamhet. Det ir personer som har ingatt i
styr- och projektgruppen. Intervjuerna genomfordes under utvirderingens forsta
fas for att inhamta kunskap om projektets forutsittningar och utveckling
under det forsta aret, innan utvirderingen inleddes. Fragorna handlade fram-
forallt om samverkan inom projektorganisationen, bakgrunden till idén och
initiativet till AldreLotsen samt forankring och genomférande av de forsta
faserna av projektet. Dessa intervjuer var retrospektiva eftersom utvirde-
ringen inte pagatt under projektets borjan. Uppfoljande intervjuer och sam-
tal har sedan genomforts med projektledaren och verksamhetschefen pa Trygg-
hetsjouren.

Intervjuer genomfordes d4ven med AldreLotsens personal pa Trygghets-
jouren. Fyra formella intervjuer genomfordes och ytterligare samtal fordes,
enskilt och i grupp, vid personalmoten dar utvirderaren deltog. Detta gav en
inblick i det vardagliga arbetet i verksamheten och de forindrade ansvar-



somraden som personalen dar fick. I samband med utvarderingens slutforan-
de genomfordes en presentation av det samlade resultatet dar tre represen-
tanter for Trygghetsjourens personal deltog, tillsammans med projektgrup-
pen. Deltagarna vid motet fick mojlighet att kommentera resultaten och gora
ytterligare tilligg till den kunskap som tidigare samlats in.

Observationer

Deltagande observationer genomfordes av forfattaren vid projektorganisa-
tionens egna moten i form av projekt- och styrgruppsmoten. Detta gav en
inblick i hur planering, samverkan mellan parter och beslutsprocesser har
gatt till. Tva observationer genomfordes dven i tva centrala verksamheter i
AldreLotsen: Trygghetsjouren och sjukvardsupplysningen i Goteborg. Vid
dessa observationer deltog forfattaren och lyssnade nar koordinatorerna sva-
rade pa samtal som inkom. Observationerna gav tillfille att stimma av den
bild av verksamheterna som gavs vid intervjuerna och i AldreLotsens egna
beskrivningar av sin verksamhet som riktades till allmanheten.

Telefonuppfoliningar
Under utviarderingens gang har Trygghetsjourens personal gjort egna upp-
foljningar med ett urval av de anvindare som ringt till AldreLotsen. Sam-
manlagt genomfordes 47 samtal som dokumenterades i ett frigeformular.
Frageformuldret togs fram av FoU i Vist och testades och modifierades inn-
an det togs i bruk. Telefonuppfoljningarna ger framforallt svar pa fraigan om
vad som hinde efter samtalet till AldreLotsen och hur hjilpen upplevdes.
Nir personer skulle viljas ut till telefonuppfoljningarna utgick persona-
len fran ett slumpmadssigt urval av cirka 5 procent av alla telefonsamtal som
AldreLotsen tog emot varje mianad. En bedémning gjordes sedan som grun-
dades pa den dokumentation som fanns om personen, huruvida det var moj-
ligt att stdlla fragor till personen. De flesta fall dar en anhorig hade ringt foll
bort, samt de personer som hade svirigheter att minnas samtalet till Aldre-
Lotsen. Ett visst bortfall kom sig av att personen inte gick att na per telefon,
trots flera forsok.

Dokumentation ifrin AldreLotsen och
samverkansparterna

I denna rapport redovisas analyser av AldreLotsens dokumentation som ge-
nererats ur verksamhetens statistikrapporteringssystem. Statistiken ger svar
pa hur manga samtal som inkommit under en tidsperiod och hur eller om



samtalet vidarebefordrades till ndgon annan verksamhet. Varje samtal re-
gistrerades enbart inom en kategori, 4ven om personen som ringde hade
flera fragor som denne fick svar pa. Lotsen som svarade valde den kategori
som samtalet frimst handlade om, for dokumentationen.

Viss statistik har kunnat samlas in fran de viktigaste samverkansparter-
na. Den mest heltickande informationen har lamnats av sjukvardsupplys-
ningen och hemsjukvdrden. Vardcentralerna och bistindsbedomarna i det
geografiska omradet har lamnat uppgifter om vissa av de drenden som de
har tagit emot fran AldreLotsen, under olika tidsperioder. En mindre under-
sokning gjordes dven av antalet dldre personer som besokte akutmottagning-
en vid Sahlgrenska Universitetssjukhuset och som kom fran de berorda stads-
delarna. Sammantaget har denna dokumentation anvints for att kartligga
vad AldreLotsen gor och vad som hinder med de personer som ringer dit,
nar de lotsats vidare.

Enkater

Tvd enkdter skickades ut inom ramen for utvarderingen med ett ars mellan-
rum. Bagge riktades till en slumpvis utvald grupp av personer som var 75 ar
eller dldre och som bor i ordindrt boende i de tre berérda stadsdelarna. Det
handlar alltsd om ett urval himtat ifran AldreLotsens totala malgrupp, det
vill siga en grupp dir enbart en mindre andel sjilva har ringt till AldreLot-
sen vid nagot tillfille. Motiven till att stalla fragor till personer ifran hela
malgruppen var bade att mita i vilken utstrackning personer i malgruppen
kinde till AldreLotsen och dven att kunna mita behov och effekter for hela
gruppen. I tabell 1 sammanfattas information om enkatutskicken.

Tabell 1. Enkiter till AldreLotsens malgrupp.

ENKATER UTSKICKETS STORLEK SVARSFREKVENS RINGT TILL ALDRELOTSEN
Maj 2005 100/stadsdel (300 st.) 151 st. (50 %) 9 personer (6 %)
Maj-juni 2006 150/stadsdel (450 st.) 324 st. (72 %) 29 personer (9 %)

Den forsta enkiten skickades ut i maj 2003 till Too personer i varje stadsdel,
alltsa totalt 300 personer. Utover métt pa kinnedom och spridning av infor-
mationen om verksamheten stilldes flera fragor om personernas installning
till och erfarenheter av de tre faktorer som AldreLotsen hade som mal att
forbattra: trygghet, tillforlitlighet och tillganglighet. Totalt 151 personer sva-
rade pa enkiten varav nio hade ringt till AldreLotsen vid nigot tillfille.
Den andra enkiten skickades ut ett ar senare, i slutet av maj 2006 med en
paminnelse tvad veckor senare. Denna gang var det totala antalet 4 50 perso-



ner bestdende av 150 slumpvis utvalda fran varje stadsdel. I enkiten stalldes
utvirderande fragor om hur AldreLotsen paverkat upplevelsen av trygghet,
tillganglighet och tillforlitlighet gillande de instanser som &ldre personer
brukar vinda sig till. Denna gang var svarsfrekvensen betydligt hogre da
324 personer svarade. Av dessa hade 29 personer sjilva ringt till AldreLotsen
vid nagot tillfille.



4. Aldres vilfird — problem och
l10sningar

I detta kapitel beskrivs bakgrunden till AldreLotsen och det sammanhang
som projektet kom till i. En kortfattad historisk beskrivning av ndagra sam-
hilleliga forandringar som paverkat dldre och synen pd deras vilfard ingar.
Motiven som fanns for att skapa en telefonjour just for dldre personer disku-
teras. Aldre personer ir inte en homogen grupp och deras behov varierar.
Sdrskilda problem med tillgianglighet pa grund av det som kallas for stup-
rorsformade organisationer anges dndd som ett bakgrundsmotiv. 1dén till
telefonjouren kom ifrdan ett koncept som kallas for EPICS och som utveckla-
des i England pd 1990-talet. AldreLotsen kan dirfor ses som en del i en
storre trend som pdverkar vdardens och stora delar av vilfdardens organise-
ring. AldreLotsen dr ett exempel pd nya verksamhetsformer som utvecklas
och etableras i syfte att [6sa befintliga organisationsproblem. Organisations-
l6sningarna som foreslds bygger pad olika former av samordning och kallas
for integrated care” i internationella sammanhang. [ denna rapport an-
vands begreppet “integrerad vird”.

Vad ir problemet?

De problembeskrivningar som ldg till grund for skapandet av projektet kan
delas in i tre delar. En del 4r de historiska och samhilleliga forandringarna
av valfarden for aldre i Sverige. En annan del av problembilden handlar om
aldre personers sarskilda forutsittningar och behov av att soka och ta emot
hjdlp. Slutligen beskrivs en del av problemet som projektet stod infér och
som handlar om organisationers granser. Nedan foljer en narmare presenta-
tion av dessa problembeskrivningar, var for sig.



Historiska och sambiilleliga forandringar som paverkar dldre
Synen pd dldres behov och roll i samhallet har genomgatt stora forandringar
pa relativt kort tid. I borjan av forra seklet for manga dldre personer illa i
sina familjers vard dar de uppfattades som en belastning eller i fattighusens
knappa forhallanden. Fattigvardsanstalterna var amnade som avskrickande
exempel for resten av befolkningen med bland annat kroppsstraff och franta-
gen rostratt. Detta fortsatte dven efter andra varldskriget trots att resten av
befolkningens levnadsniva forbattrades. En stor andel dldre tvingades att
leva av fattigvardsbidrag eftersom pensionerna inte rickte till. De gamla
fattigstugorna hade dopts om till dlderdomshem men lydde fortfarande un-
der samma hdrda regim och disciplin. Ivar Lo-Johansson kimpade i slutet av
1940-talet for en reform av dldrevarden dar dldre skulle ges en meningsfull
existens och mojligheter for friska personer att kunna bo hemma. >Hemvard
istallet for virdhem™ anviandes som slagord (Gaunt 1996-1999). Det tog dock
ndstan tjugo ar innan hemmaboendets ideologi fick sitt verkliga faste och pa
allvar kunde forverkligas, enligt sociologen Monica Nordstrom (2000).

Efter Ivar Lo-Johansson och andras kamp for férdndring hojdes den all-
ménna pensionen och dldre personer som var friska kunde leva ett oberoende
liv. Samtidigt rustades institutionerna upp, skildes fran psykiatrisk och social
vard och fick istdllet en (geriatriskt) sjukvardande inriktning inom langvar-
den. Under 1970-talet fick pensionarer en allt starkare stillning och betrak-
tades inte lingre som vardobjekt. Attityden dndrades fran att dldre var en
grupp som behovde andras barmhartighet till att vara en grupp i samhallet
med ungefir samma behov som andra. Nordstrom forklarar den forandrade
synen:

Eventuella dldersmissiga funktionsnedsittningar kunde kompenseras
genom olika former av stod och hjilp ifrdn samhaillets sida. (2000, s. 14)

Satsningar si som AldreLotsen kan ses som en liten del av detta forindrade
synsatt. Den medicinska utvecklingen har under tiden gjort att fler sjukdo-
mar kan botas och behandlas med enklare metoder, till exempel i hemmet.
En okad efterfrdgan pa vard bdde inom kommun och landsting kommer av
den okade andelen ildre i befolkningen som har manga samtidiga sjukdo-
mar och problem, sa kallad multisjuklighet. Samtidigt har ekonomiska &t-
stramningar och andra forandringar paverkat utbudet. Till exempel innebar
ADEL-reformen 1992 att ansvaret for ildres vard skiftades mellan huvud-
mannen, med hjilp av en skattevixling (jfr Rom 2006).

Utvecklingen i samhéllet mot dldres starkare stallning kan beskrivas med
hjilp av tva begrepp: ”inkludering” och ”exkludering”. Genom att allt fler



grupper av medborgare har fatt starkta rattigheter har de inkluderats i sam-
hallet. Ett problem dr dock att generell valfard inte tar hiansyn till personer
med sirskilda behov. Vissa grupper exkluderas i praktiken, eftersom de inte
har samma mojligheter att hiavda sina rattigheter. Ett exempel pa denna
logik ar den hjilp som ildre fick av staten fram till mitten av 1900-talet.
Hjalpen gavs i generell form inom ”fattigvarden”, vilket exkluderade manga
dldre och passade déligt for deras behov. Eftersom det ar svart att tillfredstal-
la alla medborgares behov med enbart generell vilfird kriavs ofta en viss
form av positiv diskriminering (Gustavsson 2004).

Behover aldre personer skyddas genom positiv diskriminering och sar-
skilda insatser, till exempel genom skapandet av AldreLotsen? Tva parallel-
la forindringar har skett efter ADEL-reformen som kan paverka behovet av
verksamheter som AldreLotsens: platserna vid institutionerna och andelen
som far hemvard har minskat samtidigt (Nordstrom 2000; Lindberg 2002).
Under de senaste fem dren har platserna i sirskilt boende minskat med nas-
tan 18 ooo platser, trots att andelen ildre 6kat. Antalet personer som hade
hemhjalp i sitt vanliga boende var som hogst i mitten av 1970-talet. Bara 37
procent av dem som ar 8o ar eller dldre fick kommunal dldreomsorg ar
2005, jamfort med 62 procent i samma aldersgrupp ar 1980. Detta kan ha
paverkat dldre personers mojlighet att fa den hjilp som de behover (Tryde-
gard 2007).

Aldre personer — en grupp med sirskilda bebov?

Ett av de viktigaste motiv som angavs for skapandet av AldreLotsen och som
kdnns igen fridn andra liknande verksamheter, dr tanken att dldre personer
utgor en sarskild grupp i samhillet som kan behova sarskilt stod, hjalp och
omsorg. Enligt Gustavsson (2004) finns en paradox i att som grupp bli be-
traktad som hjalpbehovande. Det ger sirskilda rattigheter men dven en for-
andrad identitet som kan upplevas som negativ.

Vad siger forskningen om dldres behov? Thorslund och Larsson (2002)
anvander en distinktion mellan olika typer av aldrande. Distinktionen kan
vara en hjilp att definiera och forstd det som eventuellt 4r specifikt for dldre
personers behov. I denna modell gors en dtskillnad mellan biologiskt, psyko-
logiskt och socialt dldrande:

Det biologiska dldrandet kan beskrivas som en forandring i formégan
till fysisk overlevnad, det psykologiska dldrandet som en fordndrad for-
madga till anpassning och bemistrande och det sociala dldrandet som en
forandring av de sociala roller och forvantningar som foljer med dldern.
(Thorslund och Larsson 2002, s. 24)



Sjuklighet och dldrande leder ofta till kriser av olika slag. Pensionering inne-
bar ofta en forlust av ett socialt ndtverk som kan vara svar att ersdtta. Andra
forluster som dr vanligt forekommande bland dldre kan kopplas till antingen
det fysiska, psykiska eller sociala dldrandet. Exempel pa detta ar forlust av
livspartner och forluster genom nedsatta funktioner sisom syn och horsel.
Inget av de olika typerna av dldrande ar dock strikt kopplat till den
kronologiska dldern, raknat i antal dr. P4 sd vis pekar den hir indelningen
pa flera olika processer som kan rora sig i olika takt, beroende pa individen
och dennes unika situation. Detta gor det svart att ge en generell bild av
aldre personers behov. Det ar ett modernt fenomen att betrakta dldre som en
speciell grupp, baserat pa deras kronologiska dlder (Thorslund och Larsson
2002). Den storsta och mest definitiva skillnaden som skiljer dldre 6ver 65 ar
fran yngre i vart samhalle 4r kanhidnda att de har passerat pensionsaldern.
Sjukdomar kan skynda pd ett fysiskt, psykiskt och socialt aldrande. Sa-
dana situationer kan dven illustreras genom anvindandet av det relativt nya
begreppet "multisjuklighet” eller ”skorhet”. Det vill siaga flera samtidiga
sjukdomar och symtom som ger funktionsnedsittningar. Aldre 4r den grupp
som pd grund av de manga samtidiga processerna oftast drabbas av detta
tillstdnd. Detta har det tagits fasta pa i det politiska planeringsarbetet:

Aldre har ofta flera och sammansatta sjukdomar. Det dr da viktigt att
individens hela livssituation satts i fokus, dvs. att insatserna anpassas till
individens speciella behov. Vid bedomning mdste de psykiska och socia-
la behoven vigas samman med de medicinska och fysiska. (Goteborgs
Stad Aldrevird och omsorgsplan 2002-20T10, s. 9)

Ett motiv till utformningen av AldreLotsens verksamhet dr den teknikutveck-
ling som skett pa senare tid. Det hdvdas att dldre personer drabbats sarskilt
hart av nackdelarna med framforallt de nya automatiska telefonsystemen
hos myndigheter och samhallsinstanser. Nedsatt horsel och kognitiv formaga
samt ovana, gor det svart for manga dldre att anvanda talsvaren. Alla har
inte heller tillgdng till en knapptelefon, vilket ofta krdvs for att navigera sig
fram till en icke-automatiserad kontakt. Aldre har dven simre tillgang till
eller mojlighet att anvanda Internet och annan informationsteknik, jamfort
med yngre. Detta kan ses som en del av det psykologiska och sociala dldran-
det, dar personer har minskad férmaga till anpassning och en social roll som
gor att forvantningar pd att “hanga med” inte ar lika stora. Samtidigt varie-
rar detta mycket mellan olika individer. Studiecirklar och datakurser for
pensiondrer ar ofta vilbesokta (Oldshammer 2006).

Nir generaliseringar gors om vilka behov som ar viktiga for den dldre
befolkningen anvinds ofta en indelning mellan den tredje och fjarde aldern.



I den tredje dldern (”yngre-dldre”) lever personen sjalvstandigt och i franva-
ro av allvarliga och bestdende sjukdomar eller funktionsnedsattningar som
inverkar pd vardagen. Den fjdarde dldern (”aldre-aldre”) intrader vid varie-
rande tidpunkter, beroende pa den individuella situationen. Forst da blir per-
sonen beroende av andras vard och omsorg. Kostnaderna for den andel av
befolkningen som lever i den fjarde dldern (cirka tva procent) uppskattas till
en fjardedel av kostnaderna for all sluten hilso- och sjukvard (Batljan och
Lagergren i Thorslund och Larsson 2002).

AldreLotsen har valt att lita den kronologiska aldern vara avgoérande
for valet av mélgrupp. Darfor ar det inte heller forvanande om anvandarnas
behov skiljer sig frdn varandra. Den enskilda faktor som bast karaktdriserar
den dldre befolkningen och aldrandet dr variation (Thorslund och Larsson
2002).

Granser och tillganglighet — organisationsperspektivet

Ett annat motiv for skapandet av AldreLotsen och liknande verksamheter
handlar om organisationsgranser och svarigheterna att organisera pa ett ef-
fektivt satt. Dessa motiv beskrivs garna med hjilp av metaforer. Ett sddant
ar problemen kring det som kallas for ”stuprorsorganisationer”. Ett nira
beslaktat problem beskrivs som att ”personer riskerar att falla mellan stolar-
na”. Med detta menas att de organisationer som ar till for att hjdlpa olika
grupper har allt for sndva granser for sina ansvarsomrdden. Gurner och Thors-
lund (2003) forklarar detta med en specialisering som tar sig tvd olika ut-
tryck: en specialisering av arbetsuppgifter eller en specialisering av vilken
mélgrupp verksamheten riktar sig till.

Olika verksamheter har olika grad av specialisering. En utpriglad speci-
alisering leder till att nir en person kommer till en verksamhet for hjilp kan
denna organisation bistd med vissa tjanster - i ett stupror - men inte formedla
kontakter till andra verksamheter, som tillhor andra stupror och som skulle
kunna tillgodose personens 6vriga behov. Om en person har behov som pas-
sar in i flera olika organisationers stupror kan en otydlig ansvarsfordelning
uppstd. Detta kan leda till att personen inte far hjalp fran ndgon av organisa-
tionerna eller bara fir hjilp med ndgra av sina problem och hamnar da
”mellan stolarna” eller i en ”grazon”. For dldre personer kan sidana svarig-
heter uppsta i granserna mellan till exempel vardcentralen och hemsjukvar-
den. Vilken vard ska ges i hemmet och i vilka situationer maste den aldre ta
sig till vardcentralen?

Utvecklingen av denna typ av himmande organisationsgranser kommen-
teras till exempel pa foljande satt:



Den tydliga gransdragningen mellan huvudminnen och deras respektive
uppgifter som gillde pa 1980o-talet, fére Adelreformen, 6vergick under
1990-talet till krav pd niarmare samverkan mellan virdnivderna runt
patienternas behov. Detta krav har inte uppndtts utan resultatet har sna-
rare blivit en starkare griansbevakning (Socialstyrelsen 2003, s.54).

Den senare tidens utveckling, efter 1970-talets langvard, kan sammanfattas
med att valfardens organisationer i allmanhet och hilso- och sjukvérden i
synnerhet har splittrats i allt mindre subspecialiseringar och relativt sjalv-
standiga enheter. Samtidigt har en koncentration av den hogspecialiserade
varden och de utlovade 6kningarna av resurserna till primarvarden uteblivit
(Anell 2005; Michaeli 2006). Krav pa forindringar av organiseringen av
vilfirden, inom bade hilso- och sjukvarden och dldreomsorgen, bygger ofta
pa problembeskrivningar som handlar om sndva gransdragningar och frag-
mentering. Liknande problem lyfts ofta fram i utredningar och planer for
forbattringar av dldres vard och omsorg (t.ex. Socialstyrelsen 2003; Gote-
borgs Stad 2001).

Ett populart sitt att forandra rddande organisationsgranser ar via okad
samverkan, samordning och samarbete mellan olika delar av sdval varden
som omsorgen. Denna tendens dr allmidnt utbredd i den offentliga sektorn.
Vissa forskare kallar samverkan for ”vilfardsstatens nya arbetsform” (Da-
nermark och Kullberg 1999). Manga utredningar och planer betonar behovet
av okad samverkan och smidigare losningar. I Goteborgs dldreomsorgsplan
finns till exempel foljande formulering:

Samspelet mellan olika vardgivare behover utvecklas. Malet ar att aldre
inte ska paverkas av att det ar olika organisationer som tillgodoser deras
behov av vard och omsorg. I 6vergdngen fran en virdform till en annan
ska den dldre uppleva trygghet, kinna sig delaktig i planeringen och ha
inflytande over sin egen situation. (Goteborgs Stad 2001, s. 9)

En drivkraft till den uttalade mélsdttningen att 6ka graden av samverkan dr
onskemal om okad effektivitet och resursutnyttjande. Malsdttningen ar att
mota ett 6kat behov utan motsvarande okning av resurser (Socialstyrelsen
2003).

Behovet av okad koordinering organisationer emellan ar ett problem
som har diskuterats linge, kanske sarskilt inom hilso- och sjukvardssektorn
dar diverse ”vardkedjeprojekt” har varit vanliga. Nar det galler sjukvarden
formuleras problemet exempelvis pa foljande sitt:

Hilso- och sjukvdrden bestar av fragmenterade vdrdprocesser dir varje
aktor och funktion gor sitt basta, men sambanden dem emellan och bris-



ten pa helhetssyn skapar osikerhet bidde hos patienter och hos medarbe-
tare. Detta forhdllande ger en otydlig bild av virdens kompetens och
kvalitet och kan leda till att patienter soker eller remitteras till annan
kompetens eller vardnivd som ar relevant (Socialstyrelsen 2003, s. 54).

Ibland kommenteras ocksa det faktum att medborgarnas krav har forandrats
allteftersom nya generationer nar dlderdomen eller fir anhoriga som aldras.
Detta lyfts fram som motiv till mer "klientfokuserade” organiseringsformer
(Socialstyrelsen 2003).

Fragan dr om stuprorsorganiseringen och dtfoljande tillganglighetsbris-
ter ar sarskilt utpraglad i storstiderna? Det har konstaterats att kommuner-
nas organisering och utbud av service for dldre i hog grad skiljer sig at pa
olika stallen i landet (Socialstyrelsen 2007). Detta beror troligen pa skillna-
der i de lokala forutsattningar som rader. Goteborgs Stad ar till exempel
indelad i 21 sjalvstindiga stadsdelar och tre primarvardsomraden dar skill-
nader i dldreomsorgens och sjukvirdens utbud dirfor kan uppkomma. En
annan faktor som pdverkar sjukvardens organisering i Goteborg ar att en
stor del av utbudet organiseras inom nordens storsta sjukhus: Sahlgrenska
Universitetssjukhuset (Vistra Gotalandsregionen 2007). Denna sjukvard ar
utspridd pa tre sjukhus i staden vilket troligen paverkar medborgarnas val
mellan primar- och specialistvard. For stadens innevdnare ir sjukhusen lika
nara att aka till som vardcentralerna, vilket kan jamforas med avstandsskill-
naderna pa méanga stdllen pa landsbygden.

Organisationsstrukturer, granser och samverkan
Den problembeskrivning som ligger till grund for diskussionen om AldreLot-
sen handlar till stor del om organisering och granser. Problembeskrivningar
av det hir slaget driver verksamheter att vilja forandra sin organisations-
struktur. Detta passar vil in i de organisationsteorier som pd engelska sam-
las under namnet Contingency Theory?. Teorierna bygger pa idén om att det
inte finns ndgra optimala strukturer som giller for alla organisationer, i alla
situationer. Organisationers optimala utformning dr istdllet pd olika satt
beroende av varje organisations unika situation vad géller till exempel om-
givning, storlek, strategi och uppgifter. Dessa forutsittningar forandras for-
stds standigt, nar de betraktas 6ver tid (Donaldson 20071).

Argumenten som anvinds fér skapandet av nya aktorer som AldreLotsen
pekar pa utvecklingen av virdens och omsorgens omvirld och uppgifter.

> Ungefir “teorier om omstindigheter och forutsittningar”, det vill siga situationsanpass-
ning.



Framforallt virden men dven dldreomsorgen har traditionellt haft en sa kal-
lad funktionell organisationsstruktur (jfr Tragardh och Lindberg 2002). Det-
ta innebar att olika funktioner har skilts 4t med forvantningar om att de
tillsammans ska bidra till en helhet. Personen som vardas och far omsorg
madste da forflyttas eller forflytta sig mellan de atskilda funktionerna, som
var och en skall arbeta effektivt inom sitt omrdde. En vardkedja ar en pas-
sande metafor for denna sorts organisering nir den fungerar som den ir
tankt. En dylik struktur dr effektiv sa linge som arbetsuppgifterna ar relativt
likartade och standardiserade. Nir de atskilda funktionerna drar at olika
hall utan en gemensam samordning har denna form av organisationsstruktur
dock upphort att vara effektiv. ”Stupror” blir dd en mer passande metafor.
Samtidigt forsvaras dven mojligheten att utkrava ansvar eftersom detta ar
splittrat mellan flera olika funktionsenheter som dr beroende av varandra
(Donaldson 20071).

En avgorande faktor for situationsanpassade organisationsstrukturer ar
kommunikationen mellan delarna i systemet (Henriksen 2003; Foote och Stan-
ners 2002; Donaldson 2001). Skapandet av AldreLotsen kan ses som en del i
en rorelse fran icke-optimala och vertikala organisationer mot forandrade
strukturer dir granserna luckras upp och kommunikationen och samordningen
forbattras. Detta kan verka enkelt i teorin men har visat sig vara svart att
genomfora i praktiken.

Forhandlingar om gransdragningar pagar standigt i och mellan organi-
sationer, uttalat eller outtalat. En del i ett framgdngsrikt samverkansarbete
ar att omforhandla och klargora olika slags granser, vilket kan innebira
konflikter (Michaeli 2006; Lofstrom 2001). Samverkansforskaren Chris Hux-
ham (2000) har beskrivit svarigheterna med att leda och styra samverkans-
projekt. Resultaten av samverkan blir enligt henne ofta oforutsigbara. En
anledning dr att representanter ifran olika sorters verksamheter kan ha svért
att forsta varandras forutsittningar. Ett annat vanligt problem ar skilda syf-
ten och intressen av att delta. AldreLotsen ir ett samverkansprojekt dar kér-
nan i verksamheten innebir ett samarbete med mdnga olika parter. Fragor
om granser och intressekonflikter kan darfor forviantas uppkomma.



Olika 16sningar och bakgrunden
till AldreLotsen

Det finns andra former for att samordna och integrera verksamheter, dn det
sitt som AldreLotsen valde. Flera andra former syftar till att [6sa samma och
liknande problem, det vill siga den fragmenterade och otillgiangliga varden
och omsorgen for dldre personer. Exempel pa alternativa losningar finns
bédde i Sverige och internationellt. Idéerna till 16sningar ingar i det som inter-
nationellt kallas for Integrated Care.

Integrerad vard

Den trend inom organisering av vard och omsorg i manga lander i vastvarl-
den som syftar till att 6ka koordineringen av olika verksamheters arbete,
kan sammanfattas med begreppet “Integrated Care”. I denna rapport an-
vands fortsdttningsvis den svenska oversattningen “integrerad vard”s. Inte-
grerad vard dr en beteckning som anvints for att beskriva olika organisa-
tionslosningar. Ett forsok att hitta en heltackande och pragmatisk definition
har formulerats:

[Forfattarens oversittning:] En uppsattning metoder och organisations-
modeller designade for att skapa koppling, lainkning, en gemensam in-
riktning och samverkan inom och mellan de botande och omvéardande
sektorerna pd finansierings-, administrativ, och/eller verksamhetsniva.
Malet ar att forbattra virdens kvalitet, brukarnas livskvalitet, nojdhet
och uppna effektiva system for patienter med komplexa problem som
stracker sig over multipla sektorer och verksamheter (Kodner och Kyria-
Ccou 2000, S.T).

Integrerad vard stracker sig 6ver olika discipliner och omfattar skilda sekto-
rer, professioner och verksamhetsomraden. Utvecklingen av begrepp och teo-
retiska modeller forsvaras darfor. Den teoretiska integreringen moter utma-
ningar pd samma sitt som den praktiska, eftersom forskningens specialom-
raden tenderar att folja dem som finns i praktikens virld. En borjan till ett
mer samlat forskningsomrade kan trots detta skonjas (Kodner och Spreeuwen-
berg 2002).

Inom litteraturen om integrerad vard finns distinktioner som belyser den
typ av verksamhet som AldreLotsen utgor. Ett exempel dr de distinktioner

3 Ordet ”care” dr svart att Oversitta till svenska eftersom det pa engelska har en bredare
betydelse sd att det dven inkluderar omsorg, jamfort med det svenska ordet ”vird” som
oftast associeras med hilso- och sjukvérd.



Tabell 2. Nivaer av integrering, modifierad efter Leutz (1999, s 86f).

LANKNING

KOORDINERING

FULLSTANDIG
INTEGRATION

Urval, malgrupp

Inventera och var
uppmarksam pa
sdrskilda behov

Filtrera vid nyckel-
punkter (t.ex. utskriv-
ning) for att uppticka de
som har behov

Inte viktigt, forutom
ett lagom flode. De
varierade behov som
finns kan motas av
teamets medlemmar.

Yrkesutdvning

Forsta och mota
sdrskilda behov

Kénna till och lanka
samman nyckelpersonal

Multidisciplindra team
skoter all vard och
omsorg

Genomfdrande

Hanvisa/remittera
och folj upp

Underldtta overgangar
mellan platser, utbud
och ansvarsomraden

Erbjud eller ha kontroll
over den hjilp som
behovs

Réttighet och
behdrighet till

Forstd och folj de
regler for rattig-

Anvénd rattigheter for
att maximera effektivitet

Samordna réttigheter;
forandra och

utbudet av tjanster| heter som finns och tdckning omdefiniera

Behov: Lag/mattlig Mattlig/hdg Mattlig/hdg

Allvarlighetsgrad Rutin/ickeakut Mestadels rutin Ofta akut

Rutin el. akut Liten/mattlig Mattlig/heltdckande Heltdckande

Téckning

Exempel Fungerande Vardkoordinatorer, Aldrevardscentraler,
vardkedjor "Case Managers", palliativa team,

bistandsbedomare pa
sjukhus, etc.

hemrehabilitering,
sammanhallen
hemvard

som gors mellan olika typer av integrering. Integreringen kan beskrivas med
hjilp av en skala. Skalan stracker sig fran ldnkande organisationslosningar
till den starkaste formen som kallas fullstindig integrering. P4 mitten av
skalan finns den koordinerande formen av integrering. Tabell 2 sammanfat-
tar dessa tre former och nivaer av integrering.

De organisationslosningar som har en lankande karaktar innebar minst
forandring av ansvar eller grianser. Istillet linkas personer med sarskilda
kunskaper ihop, mellan verksamheterna som ansvarar for bredare grupper i
befolkningen. P4 sd sitt kan specialkunniga personers och organisationers
kompetens anvindas vid behov, medan de generella verksamheterna fortsat-
ter sitt arbete. I dylika system kan alla parter avgora vilka som dr behoriga
till olika former av hjilp, vilka rittigheter personerna har och darfor dven
vilka verksamheter som ar ansvariga for skilda delar av varden och omsor-
gen. Ingen part forsoker skjuta over ansvaret, arbetsbordan eller kostnaden



pa nagon annan (Konder och Kyriacou 2000).

Organisationslosningarna som istillet integrerar varden genom att koor-
dinera den, astadkommer detta genom forstiarkningar i de ordinarie struk-
turerna. Dessa inriktas pa att forbattra for sdrskilt utsatta grupper. Integre-
ringen inriktas pa de personer som far hjilp av tva eller flera verksamheter,
oavsett om det dr sekventiellt eller samtidigt, akut eller langsiktigt. Koordi-
nering innebar en hogre nivd av integrering eftersom man dven utvecklar
nya rutiner och riktlinjer for till exempel 6verforingar mellan enheter och
ansvarsomrdden. Den fullstindiga formen av integrering uppnas dock ge-
nom omorganiseringar dar olika kompetenser samlas under samma tak och
bildar nya enheter. Genom att ta kontrollen 6ver gemensamma resurser kan
en fullstandigt integrerad enhet omdefiniera hela omhindertagandet av vissa
utvalda grupper med sarskilda behov (Konder och Kyriacou 2000). En fraga
for utvirderingen ir vilken niva av integrering som AldreLotsen siktar pa
och sedan lyckas na fram till.

Forsoken att infora integrerad vard liknar varandra over hela vastvirl-
den eftersom manga lander har upplevt liknande problem med fragmenterad
vard och en dldrande befolkning. Integreringen har dock inte haft ndgon
storre effekt dnnu, enligt en relativt ny sammanstillning fran nio linder i
Europa. Integreringsivern motverkas av andra krafter som fortsitter att splittra
varden och omsorgen om den dldre befolkningen i dessa lander. Dessa utgors
till exempel av det 6kade inslaget av marknadsorganisering, bristen pa kun-
skap hos ledare om samverkan och samordning, bristen pd omsorgspersonal
och en generell trend mot nedmontering av utbudet av sociala tjanster i sam-
hillet (Leichsenring 2004).

EPICS

Idémissigt har AldreLotsen hamtat inspiration fran EPICS (Elderly Persons
Integrated Care System). EPICS ar ett koncept som fran borjan kom fran USA
men utvecklades i England pa 199o-talet. Konceptet utgar fran ett brukarper-
spektiv och syftar till att integrera dldrevarden for att pd detta sitt utnyttja
resurserna effektivt. EPICS har som 6vergripande malsattning att oka dldre
personers upplevelse av trygghet eftersom trygga personer behover mindre
hjdlp. Detta uppnds genom tva huvudspdr: forebyggande arbete och akuta
insatser. Den viktigaste metoden for arbetet ar samverkan (jfr Karlsson, Hen-
riksen och Selander 2003; Foote och Stanners 2002).

Ett exempel pa verksamhet i Sverige som byggde pd detta koncept var
Soderhojdens Aldrecentrum i Jarfilla. Soderhojden var en forsoksverksam-
het som upphérde efter projekttidens slut eftersom samverkan mellan de be-
rorda verksamheterna inom dldrevard och omsorg inte forbattrades (Stens,



Henriksen och Selander 2003). I England finns ett litet antal EPICS-center pa
olika platser. Dessa driver dagvard och traffpunkter som i vissa fall komplet-
teras med en linkande telefonjour. Satsningar pa hemrehabilitering efter sjuk-
husvistelse och hemsjukvard med hjilp av multidisciplindra team dr andra
exempel pd integrerad vard som ingatt i konceptet (Foote och Stanners 2002).

I skrivande stund ar AldreLotsen troligtvis det enda projektet i Sverige
som uppges folja EPICS-idén. EPICS-konceptets spridning verkar dven ha
avtagit i England. Andra system har istillet tagit dess plats. I dessa system
har fokus istillet lagts pa strukturerade och metodiska bedémningar av ald-
res samlade vard- och omsorgsbehov som spanner éver professions-, disci-
plin- och verksamhetsgranser (jfr EASY-modellen i Reed et al 2003, s. 5).

EPICS-projekten i England stotte ibland pd problem eftersom till exem-
pel samverkan visat sig vara for tidskravande och ineffektiv, professionella
granser var svara att omforhandla, nerifran-losningarna inte fick tillrackligt
med stod av ledningen och att varje samverkansparts vinster med samarbetet
inte tydliggjorts for att tjana som incitament. Samverkansprojekt ansags aven
svara att ”silja in” eftersom de saknade en definitiv hemmahorighet och
identitet och dven var svira att kvantifiera effekterna av (Foote och Stanners
2002).

One Stop Call Service

Ett annat begrepp som bygger pa delvis samma sorts l6sningar som EPICS
foresprakat ar ”One Stop Call Service”. Begreppet One Stop Service an-
vands dven i kommersiella sammanhang men oftast nar tillgdngen till of-
fentlig service underldttas och samordnas. Tvé internationella exempel fir
hir illustrera denna typ av verksamhet.

I Storbritannien anvinds begreppet for att beskriva verksamheter som
kallas for ”One Stop Centres”. Dessa bestar av ett gemensamt mottagnings-
kontor som finns for att svara pd frigor om manga olika sorters lokal sam-
hillsservice. Mélsittningen ar att kunna ge svar pa 70 procent av frigorna
utan att behova lotsa fragan vidare. Om en hianvisning trots allt behovs far
personen reda pa vem det ar som handhar frigan vid nista instans (Leeds
City Council 2007).

P4 nagra platser i USA finns en service som liknar den som AldreLotsen
har byggt upp, det vill siga telefonradgivning for alla dldre i befolkningen.
Hair ar fokus dock instillt pa att erbjuda opartiska rad om val av vard och
aldreomsorgsservice (jfr Southern Maine Agency on Aging 2005).



5. Resultatet av utvirderingen

I detta kapitel redovisas resultaten av utvdrderingsstudien. Tre overgripande
teman som studiens fragestillningar beror (se kapitel 2) anvinds for att struk-
turera kapitlet. Varje tema motsvarar ett eget stycke.

Tema 1. Om projektet och verksamheten AldreLotsen: Hdir beskrivs Aldre-
Lotsens framvixt och utveckling, aktorerna, samarbetsavialen, valet av
mdlgrupp, personalens forberedelser, verktyg och yrkesroll, arbetsmetoder-
na, marknadsforingen samt forandringar av madlen, den geografiska utbred-
ningen och status som projekt.

Tema 2. Betydelsen av AldreLotsen ur ett dldreperspektiv: I detta stycke be-
skrivs mdlgruppens behov och upplevelser av trygghet, samtalen som in-
kom, interviupersonernas behov och funktionen som AldreLotsen fyllde for
dem samt eventuella kvarstdende bebhov som fanns efterdt.

Tema 3. Betydelsen av AldreLotsen ur ett organisationsperspektiv. Detta stycke
innehdller redogorelser for AldreLotsens fortroendekapital, alternativen som
intervjupersonerna sdg till AldreLotsen, vad som hinder med fragorna efter
att personerna lotsats och effekter pd samverkansparternas arbete.



Om projektet och verksamheten AldreLotsen

Under tiden for utvirderingen har AldreLotsens arbete med att genomfora
sin plan for upprittandet av en telefonjour studerats. I detta stycke redovisas
kunskapen som samlats in om projektet ur ett genomférandeperspektiv. Cita-
ten som anvands ar himtade ur de personliga intervjuer som genomfordes
med medlemmar i styr- och projektgruppen samt lotsarna.

Framuvdxt och utveckling

Den f6rsta fasen av AldreLotsens projektverksamhet bérjade nir styrgruppen
bildades. Medlemmarna i styrgruppen overlappar till viss del med en lokal
samordningsgrupp som kallas for Vastsam. Vastsam bestar av chefer fran de
berorda stadsdelarna i centrala Goteborg (stadsdelscheferna), cheferna for
primdrvarden (omrddesansvariga) och ansvariga inom sjukhusvarden. Dessa
personer mots regelbundet for att samverka kring fradgor som ror befolkning-
en i det gemensamma omradet. Det var i Vistsam som idén om AldreLotsen
uppkom och forankrades till att borja med. Den ddvarande verksamhetsche-
fen for Geriatriken Sahlgrenska hade flera ar tidigare hort talas om EPICS-
konceptet och ett projekt som bedrevs i Jarfilla i Stockholm (jfr Foote och
Stanners 2002):

Jag sag dem som ett foredome och fick hit dem. Vi bjod in dem pa ndgra
utvecklingsdagar som vi hade. De skulle berdtta om hur utvecklingen
fungerade i Nordvist-geriatriken [Stockholm] och det kom att handla
om EPICS och hur de hade infort den modellen. Jag sig att det var en bra
idé men visste att det behovdes ett bra lige for att det skulle kunna
genomforas hir. Det dr ju s med alla idéer, det behovs ritt tid och ratt
plats.

Eftersom Goteborgs Stad formulerade ett mal i sin dldreplan att forbattra
samverkan inom varden och omsorgen om aldre personer, foreslogs denna
modell for integrerad vard for Vastsam-gruppen:

D4 berittade jag om EPICS. Vi fick ta fram en uppdragshandling, vilket
gjordes 2003. Darefter formerades arbetsgruppen eller projektgruppen.
Sa det fick alltsd virka en tre-fyra ar tills det blev ratt lage.

Milet var att oka tryggheten for de dldre genom att anvianda idén om sam-
manhdllen vard for att forbattra samverkan mellan olika verksamheter som
hjilper aldre personer. De tre centrala stadsdelarna blev utvalda som start-
punkt for arbetet.

Projektgruppen triffades ofta och regelbundet under de forsta aren. Vid
dessa moten diskuterades planeringen av arbetet och de behov som medlem-



marna sdg hos den dldre befolkningen. En projektplan utarbetades som be-
stod av tre olika faser. Den forsta fasen efter planering och forankring hand-
lade om att 6ppna ett telefonnummer dit personer kunde vinda sig med fra-
gor om vad som helst. Nista fas skulle bli att konsolidera erfarenheterna och
vidareutveckla den samverkan och kommunikation som telefonjouren bygg-
de pa. Malsittningen med denna fas beskrevs pa foljande sitt av en styr-
gruppsmedlem:

Var ambition dr att forbattra nitverkets effektivitet genom okade kon-
takter och forbattrad kannedom om kollegornas arbete.

Den sista fasen skulle bestd av forebyggande insatser for dldre. Detta arbete
skulle byggas upp genom att dra lirdom av de erfarenheter som samlades in
fran arbetet med AldreLots-telefonen, under de forsta tva faserna. Eftersom
man i planeringsskedet inte visste vilka behov som skulle identifieras formu-
lerades mélsidttningen som att verksamheten skulle: “utréna om det finns
forebyggande insatser som kan vidtagas for att méta en del av det behov som
AldreLotsens arbete har synliggjort.” (Ullaeus et al 2005)

Som en del i planeringsfasen diskuterades var telefonjouren skulle place-
ras. I intervjuer med projekt- och styrgruppsmedlemmarna har detta steg
beskrivits som ett kritiskt beslut. Det fanns olika asikter om detta och beslu-
tet upplevdes som avgorande for den framtida utvecklingen (Ullaeus et al
2005). De tva huvudsakliga alternativ som diskuterades var att sjukvardsup-
plysningens sjukskoterskor eller Trygghetsjourens medarbetare skulle svara i
AldreLots-telefonen. Trygghetsjouren skoter allt som ror de trygghetslarm
som dldre personer kan fa installerade i sina hem.

Sjukvardsupplysningen tillhér primdrvarden och har stor erfarenhet av
att bedoma sjukvardsfragor och att ge rddgivning per telefon. Samtidigt var
denna verksambhet vid tiden for beslutet redan hart belastad och hade ont om
resurser bade nir det gillde personal och lokaler for att inhysa AldreLotsens
verksamhet. Den kommunala Trygghetsjouren och dess personal var vana
av att ge hjalp till huvudsakligen dldre personer. Deras upptagningsomrade
var avsevirt mindre dn Sjukvdrdsupplysningens men inkluderade just de tre
stadsdelar som valdes ut for starten av AldreLotsen. Till skillnad fran sjuk-
vardsupplysningen hade Trygghetsjouren kapacitet 6ver for att skota Aldre-
Lots-telefonen. Eftersom Trygghetsjouren hade storre mojligheter att anvin-
da delar av sina resurser till en AldreLots beslutades det att det var hir
verksamheten skulle hora hemma. Ett annat argument for placeringen har
var erfarenheterna fran EPICS-projektet i Stockholm dar de flesta av samta-
len hade rort sig om sociala frigor som inte var sjukvardsrelaterade.



Aktorerna och samverkansparterna

Styrgruppen utvecklades till att innefatta dldreomsorgscheferna i de tre stads-
delarna, chefen for Geriatriska kliniken vid Sahlgrenska Universitetssjukhu-
set (SU) och chefen for det berorda primarvardsomradet. Projektgruppen be-
stod av ansvariga fran de ordinarie verksamheter som berordes mest:

¢ Trygghetsjouren SDF Linnéstaden, verksamhetschef

e Hemtjansten SDF Linnéstaden, chef

e SDF Majorna, verksamhetsutvecklare

e Aldreomsorgen SDF Centrum, utredare

e SDF Centrum, medicinskt ansvarig for rehabilitering

¢ Hemsjukvarden SDF Centrum, bitr. enhetschef

o Geriatriska kliniken SU, virdenhetschefen

e Akutintaget SU, sjukskoterska ansvarig for aldres omvardnad

e Primirvardskansliet, utredare

e Sjukvardsupplysningen, verksamhetschef

e Primarvardsrehab, verksamhetschef

e Projektledare

AldreLotsens arbete sanktionerades av styrgruppen som i sin tur sanktionera-
des av Vistsam. Styrgruppen limnade utvecklingen av AldreLotsen i upp-
drag till projektgruppen och foljde sedan arbetet mestadels utan att ingripa.
Projektgruppens medlemmar skotte planeringen och uppbyggnaden av verk-
samheten samt forankring och informationsspridning i sina organisationer.
Nir AldreLotsen var i drift indrades deras roll till att ansvara fér en konti-
nuerlig uppfoljning och dterkoppling till de samverkande verksamheterna
och den fortsatta utvecklingen av arbetet. Detta arbete beskrivs narmare lite
senare i kapitlet.
AldreLotsens organisationsschema kan sammanfattas i figur 1.

Figur 1. Organisationsschema

i and e Styrgrupp:
for AldreLotsen utifran ett Representanter fér stadsdelarnas aldreomsorg, primarvérden
styrnings- och ledningsper- och Sahlgrenska Universitetssjukhuset (SU)
spektiv.

Projektgrupp:

Representanter for stadsdelarnas &ldreomsorg, primérvarden,
geriatriska kliniken (SU), akutmottagningen (Sahlgrenska)
och en projektledare

AldreLotsens kérna:
Trygghetsjourens personal med verksamhetschef



Forankringen och finansieringen

AldreLotsens planering férankrades politiskt och godkindes av respektive
namnd i de tre stadsdelarna. Representanterna i styrgruppen menade att det-
ta arbete underlattades, delvis pd grund av att Goteborg hade antagit en
vard- och omsorgsplan ddr behovet av 6kad samverkan och trygghet for
dldre medborgare finns uttalat (Goteborgs stad 2001). En andra anledning
som gjorde forankringen litt var att AldreLotsens arbete knappt kravde na-
gon tilldelning av extra medel, eftersom arbetet till storsta delen integrerades
i de vanliga verksamheterna. En styrgruppsmedlem beskrev finansieringens
betydelse for genomforandet:

Vi forankrade det ocksd i nimnderna. Det var inga problem. Alla sig
positivt pa idén.

(-Var det en fordel att ni inte sokte externa projektmedel till projektet,
utan tog av basfinansieringen?) Ja, det var enklare att sitta igang efter-

som vi inte var beroende av att vianta pa projektmedel. P4 det hir sdttet
kunde vi satta igdng snabbt och smidigt.

De extra kostnader som tillkom for anstillning av en projektledare och sena-
re for en extra anstilld vid Trygghetsjouren och IT-systemet fordelades mel-
lan styrgruppsmedlemmarnas verksamhetsbudgetar. Kostnaderna delades lika
mellan verksamheterna inom Vistra Gotalandsregionen och verksamheterna
inom stadsdelarna. Primarvarden och Geriatriska Kliniken (SU) delade pa
den ena hilften av kostnaderna och stadsdelarnas dldreomsorg pa den andra.

En av medlemmarna i styrgruppen som representerade en verksamhet
inom Vistra Gotalandsregionen beskrev forankrings- och uppstartarbetet som
smidigt och ovanligt obyrakratiskt. Detta arbetssatt kontrasteras med andra
verksamheters erfarenheter i andra delar av landet:

Det har vi markt nar vi har fict frdgor utifrdn, till exempel fran Stock-
holm. Dom har bett om vara underlag och sa vidare. Men vi har ju
inget! Vistsam har bara vildigt enkla motesanteckningar, till exempel. 1
Stockholm har de det mycket mer byrakratiskt med justerade protokoll
och politiska beslut overallt. S& de har tjocka luntor. Jag dr inte en van
av det. Vi har inte ens ett riktigt beslut pd papper, ifrdin Vastsam. Det
finns i alla tre namnder, SDN, var for sig. Kan vi besluta dnda, s& gor vi

det.

En av representanterna fran primirvarden berittade att satsningen pa Aldre-
Lotsen i borjan hade vickt vissa reaktioner eftersom primarvarden samtidigt
genomforde nedlaggningar av vardcentraler for att minska sina kostnader.
Sammantaget verkade representanterna dnda anse att den forvantade nyttan



och virdet overvagde kostnaderna. Fordelningen av kostnaderna dar Geria-
triska kliniken stod for hela Sahlgrenska Universitetssjukhusets del accepte-
rades som en tillfillig [6sning under projekttiden.

Samarbetsavtalen

For att kunna genomfora de planer som hade faststillts av projektorganisa-
tionen med stod av Vistsam mobiliserades hela det ndtverk som fanns att
tillgd genom deltagarna i grupperna. En ldng rad av verksamheter skrev pa
sd kallade ”samarbetsavtal” med AldreLotsen dir man lovade att ta emot
och ta hand om drenden som lotsades fran jouren. I avtalet lovade de motta-
gande verksamheterna att hora av sig till den dldre personen inom 24 tim-
mar.

En viktig poing med hela organiseringen av AldreLotsens arbete och
samarbetsavtalen ir klargorandet av grinserna for AldreLotsens ansvar.
Avtalet innebir att den mottagande verksamheten tar 6ver ansvaret for per-
sonens fraga eller behov, sa fort som det har kommunicerats dit. AldreLotsen
tar inte ansvar for vad som hiander med den dldre personens drende efter att
detta har kommunicerats vidare till en annan instans. Daremot lovar verk-
samheterna som har skrivit under avtalet att hjdlpa personen dven om det
egentligen inte tillhor deras ordinarie arbetsuppgifter. Det vill sdga att aven
om AldreLotsen lotsar en person till fel stille si ska denna verksamhet inda
hjdlpa den ildre istidllet for att be den dldre personen att ringa tillbaka till
AldreLotsen med samma fraga. Detta for att personen alltid ska kunna fa
hjilp istdllet for att ”hamna mellan stolarna” eller att frdgan bollas fram
och tillbaka mellan olika verksamheter.

En blankett for avvikelserapportering togs fram sa att sidana “fellots-
ningar” registreras och uppmarksammas. P4 sd sitt sker en aterkoppling sd
att lotsningsprocessen kan forbattras.

De femton verksamheter som ingick ett samarbetsavtal med AldreLotsen
2004 var:

— Sjukvardsupplysningen Goteborg

— De fem offentliga vardcentralerna: Kungshojd, Gibraltargatan, Vega-

gatan, Masthugget och Karl Johan (primarvarden)

— Vardcentralen Haga Annedal (privat)

— Lakarhuset (berorda privatlakare med omradesansvar)

— Priméarvardsrehab Gibraltargatan

— Aldreomsorgen i de tre stadsdelarna: Centrum, Linnéstaden och Majorna

— Geriatriska kliniken Sahlgrenska och Hogsbo

— Hemsjukvarden for Centrum, Linnéstaden och Majorna

— Hemrehab Centrum, Linnéstaden och Majorna



Valet av malgrupp

I stadsdelen Centrum fanns totalt drygt 4 700 personer som var 75 ar eller
aldre, ar 2006. Motsvarande siffra i Linnéstaden och Majorna var tva tusen
vardera. Sammanlagt bestod alltsi AldreLotsens malgrupp av drygt 8 700
personer. For att kunna beskriva ett matt pd deras befintliga behov av hjilp
i vardagen undersoktes hur mdnga som hade hemtjanst respektive hemsjuk-
vard. Av dlderspensiondrerna hade drygt tvatusen personer nidgon form av
hjalp fran hemtjansten (cirka 25 procent). Totalt hade cirka 8 procent av
alderspensionirerna i omradet hemsjukvard (Goteborgs Stad 2006).

Nar styr- och projektgruppen bestimde vilka personer som skulle ingd i
AldreLotsens malgrupp tyckte flera verksamhetsrepresentanter att den hogst
prioriterade malgruppen borde vara dem som ”inte ar inne i systemet”. Med
detta asyftades de personer som inte redan hade hemtjanst, hemsjukvard el-
ler regelbundna kontakter med sjukvirden. AldreLotsen borde istillet vinda
sig till personer som stod i borjan av ett 0kande vard- och omsorgsbehov, pa
grund av alder och sjukdom. De personer som inte behovt ha kontakt med
dldreomsorgen eller hilso- och sjukvarden ansags ha svarare att veta vart de
skulle vinda sig. Aldre personer skulle slippa behova lira sig det komplexa
vilfirdssystemets uppbyggnad utan istillet kunna anvinda AldreLotsen som
kontaktpunkt och guide till hjalpen. Dessutom ansags det viktigt att finga
dessa tidiga vard- och omsorgsbehov i sin linda for att forebygga ytterligare
forsamring eller foljdskador.

Mot dessa argument stod projektmedlemmarnas erfarenheter av att ett
fatal personer som redan dr vard- och omsorgstagare ofta stir for en stor del
av behovet och anvindandet av vard- och omsorg. Om till exempel multisju-
ka dldre eller andra dldre med stora vird- och omsorgsbehov kunde fa hjilp
via AldreLotsen skulle resten av virden och omsorgens verksamheter avlas-
tas, var tanken.

Dom ar ju kroniskt sjuka dom har, med manga symtom. Dom borjar
”jag har lite klada hidr...” och sd dr det mdnga andra saker.

I projektgruppen ville man fran borjan genomfora en enkitundersokning som
underlag for hur stort behovet var i olika tankbara malgrupper men detta
bedomdes ta for lang tid. Styrgruppen prioriterade istillet att komma igéng
med den operativa verksamheten:

Jag tror att vi bestimde att vi inte hade tid med det. Vi tankte att vi anda
skulle utvardera /.../ Och sd hade vi en kartliggning av 30 stycken slump-
vis utvalda dldre pd akuten. /.../ S& vi hade en analys och var inte helt
utan. Men det ar klart vi hade inte varit hos folk boende i kommunen.



Efter diskussioner i projekt- och styrgruppen, baserade pa representanternas
egna erfarenheter och antaganden om de dldres behov och intressen, besluta-
des att alla personer 75 ar och dldre var vilkomma att ringa till AldreLotsen.
AldreLotsen vinder sig alltsd bade till personer som si att siga redan ir
”inne i systemet” och till dem som (dnnu) star “utanfor”.

Lotsarnas forberedelser och verktyg
Ett viktigt verktyg for lotsarna var samarbetsavtalen. Dessa gjorde det moj-
ligt att lamna 6ver den aldre personens fraga till en annan verksamhet i
forvissning om att vederborande skulle bli kontaktad inom 24 timmar. Sam-
arbetet med sjukvardsupplysningen var ett andra avgorande beslut for Aldre-
Lotsen. Alla fragor som har med sjukvdrd att gora ska lotsas dit. Det sker
genom att AldreLotsen har fitt ett eget nummer till sjukvirdsupplysningen
med vars hjilp lotsarna kommer forst i kon. Sjukvardsupplysningens sjuk-
skoterskor ringer sedan upp den dldre personen sd fort som mojligt och ger
medicinska rdd per telefon. P4 sa sitt kompletteras Trygghetsjourens person-
als kompetens nir det beh6vs, inom ramen fér AldreLotsens verksamhet.
AldreLotsens personal kan dven ge upplysningar och limna kontaktupp-
gifter om mdnga andra verksambheter, forutom de som det finns samarbetsav-
tal med. Dessa finns inlagda i det datoriserade system som koordinatorerna
anvinder som hjilp for att hitta ritt telefonnummer. Har f6ljer en lista med
exempel pd typer av verksamheter som inte har samarbetsavtal men som
anda finns inlagda i sokregistret:

Apotek Lassmeder

Ambulanssjukvarden Pensionarsforeningar

Fastighetsskotsel Polisen

Fotvard Privatlakare

Frivilligcentraler Sjalvhjalpsorganisationer

Hjalpmedel Storningsjouren

Hushallsnira tjanster ”Socialtjansten” (forutom dldreomsorgen)
Harvard Socialjour

Horselvard Tandlikare

Horcentral Traffpunkter

AldreLotsen lotsar inte till dessa verksamheter. Istillet hinvisas personerna
att sjdlva ringa till dem. Det kan for mdnga vara en tillriacklig service att fa
reda pd vilken instans som har hand om en fraga och vilket telefonnumret ar
dit. Ibland kan AldreLotsen dven upplysa om personer som den ildre kan
vinda sig till.



Det datoriserade sokregistret gor det mojligt for lotsarna att mata in den
aldre personens adress och snabbt fa fram uppgifter om alla instanser som
denna person kan vinda sig till, kategoriserade inom de olika omrddena.
Detta for att personalen snabbt ska kunna hitta ritt instans for alla tankbara
fragor som kan komma in. Olika verksamheter vill bli kontaktade pa skilda
sitt: via telefon, per fax eller e-post. Nir AldreLotsen hinvisar till privata
aktorer sd som harvard och fotvird gors valet av foretag med hjilp av en
slumpgenerator, for att inte nigon verksamhet ska fa konkurrensfordelar.

IT-systemet upphandlades pa den 6ppna marknaden eftersom inget av de
system som fanns tillgangliga inom Goteborgs Stad hade de funktioner som
kriavdes. All information fick matas in i det nya systemet manuellt, vilket tog
tid. Detta arbete utfordes av projektledaren i samarbete med lotsarna. Nar
telefonnummer dndras kan lotsarna ga in och dndra uppgifterna i sokmo-
torn.

En viktig del i forberedelserna for lotsarnas nya arbete var en utbildning
som Trygghetsjourens personal fick genomgd. Denna organiserades av pro-
jektgruppen och bestod huvudsakligen av studiebesok och individuell bred-
vidgang hos de flesta av de verksamheter som hade skrivit pd samarbetsav-
talen. P4 sd sitt fick de blivande lotsarna traffa de personer som de skulle ha
kontakt med i framtiden for att besvara de dldres fragor. En storre inblick i
de mottagande verksamheternas arbete skulle dven ge AldreLotsen en 6kad
mojlighet att hjalpa de adldre till ratt instans och att ge information om dessa
verksamheter. Ménga av dessa verksamheter har personalen dven kontakt
med i sin roll som koordinator vid Trygghetsjouren, men i den rollen arbetar
de utan de 6verenskommelser som AldreLotsens samarbetsavtal utgor. Perso-
nalen fran Trygghetsjouren och de samverkande parterna hade inte triffats
tidigare eller besokt varandras arbetsplatser.

Fordandrade yrkesroller och AldreLotsen som arbetsplats
I den interna organiseringen pa Trygghetsjouren bestimdes det att alla per-
soner som arbetade med larmen ocksa skulle utbildas. Alla koordinatorer
vid Trygghetsjouren turas om som dldrelotsar sd att telefonjouren pa dagtid
alltid 4r bemannad. Lotsen kan med sin dubbla kompetens dven hjilpa till
med Trygghetsjoursarbetet. P4 sa sitt skapas en flexibilitet i arbetsorganisa-
tionen. P4 kvillar, nitter och helger 4r AldreLotsen inte bemannad utan
skots av den personal som arbetar med larmen.

Den AldreLots som éppnade sitt nya telefonnummer for samtal den 15
november 2004 utgjordes av de cirka tio fast anstillda vid Trygghetsjouren
som kompletterades av lite drygt lika mdnga timanstallda personer som ar-



betade p4 deltid. Deras arbete i AldreLotsen kommer fortsittningsvis att ga
under beteckningen ”lots”.

Lotsen som arbetar pa dagtid har tre andra kollegor som sitter i samma
rum. De har alla samma utrustning och verktyg att tillga och arbetsstationer-
na 4r alla kopplade till samma datorsystem med tillgang till sokregister och
dokumentation. Kollegorna kan dirmed hjilpa till att besvara AldreLotsens
telefonsamtal om den person som jobbar som lots redan dr upptagen i ett
samtal. Personalen kan dessutom anvinda varandra som radgivare nir de
far en fraga som de dr osdkra pa hur de ska hantera. Detta galler dock inte
nattetid da endast en person delar pd ansvaret for bade Trygghetsjourens
larmcentral och AldreLotsens jourtelefon.

I Trygghetsjourens organisation ingdr forutom de socionomutbildade
koordinatorerna en hemtjanstpatrull som kan rycka ut vid ett larm. Genom
att AldreLotsen ir integrerad med Trygghetsjouren kan lotsarna anvinda
sina befogenheter for att vid behov skicka ut patrullen. Detta raknas som en
lotsning mellan AldreLotsen och Trygghetsjouren, d4 frigan som inkommit
till AldreLotsen blir till ett Trygghetsjour-drende. Om personen inte sedan
tidigare ar beviljad hemtjanst anviander lotsarna sin mojlighet att gora akuta
bistdndsbedomningar for att patrullen ska kunna aka dit. Pa samma sitt kan
telefonsamtal som kommer in till sjukvirdsupplysningen férvandlas till Ald-
reLotsen-fragor. Det sker i de fall da sjukskoterskorna anser att den aldres
behov skulle tjina pa att hanteras inom ramen fér AldreLotsen. Sjukvards-
upplysningen och lotsarna kallar detta for att ”géra om ett vanligt samtal till
ett AldreLotsen-samtal”.

Skillnaderna mellan AldreLotsen och det 6vriga arbetet pa Trygghets-
jouren upplevs som relativt smd, enligt lotsarna:

Det dr ju samma klientel, i och med att vi fir sd mycket telefonsamtal i
Trygghetsjouren ocksd. Det kan ju vara folk bdde med och utan larm
som ringer om allt mojligt. Till AldreLotsen kanske de ringer om lite
andra saker. I Trygghetsjouren forvantar de sig att vi kan vard och om-
sorg mest. Men for AldreLotsen har man ju fitt annan information, si
det kommer andra typer av fragor som blandas med de vanliga.

En person beskrev likheterna men dven glddjen i att kunna erbjuda hjalp:

Det ar mycket likt Trygghetsjouren det ar bara det att vi har storre befo-
genheter. Till exempel att skicka ut Hemsjukvarden fast de inte ar in-
skrivna och att kunna ringa sjukvardsupplysningen. Och de ringer fak-
tiskt till personen. De gor det! (- Har ni forsokt sant forut?) Ja, vi ar ju en
rad med fixare, vi som jobbar hdr. Men vissa saker kan man inte gora i
Trygghetsjouren, som att boka tid hos en doktor, till exempel. Det kan



>

man i AldreLotsen och det kinns jittebra. Det blir "woohoo!”, liksom.

Att man kan erbjuda ndgot.

Lotsarna beskrev ofta ovanliga fragor som de fatt, dar svaret tagit tid att
hitta:

En dam ringde och ville veta om datakurser. Jag lyckades hitta en som
var gratis dven om jag fick leta ett bra tag. Det fanns inlagt i systemet
men jag fick ringa och frdga, for hon undrade ju vad det kostade. Det
var roligt att jag hittade det.

Ibland sker hjdlpen pa ett enkelt sdtt genom till exempel mojligheten att soka
efter telefonnummer pad Internet eller att hitta kontaktvagarna genom att
prova sig fram:

Allt handlar ju inte om enkla saker som ”jag har vark, hur ska jag
gora”? Det kan vara nagot valdigt specifikt, for en viss specialitet pa
Sahlgrenska, egentligen. Men jag har ju kontaktnitet och jag vet hur
man ringer vaxeln och sa vidare. S jag kan snabbt hitta svaret, vilket
dom sjalva inte kan.

Lotsarna upplever att manga dldre har svart att bladdra och se i telefonkata-
logen. Kommentarer har dock fillts om att AldreLotsen i dessa fall riskerar
att fylla samma funktion som nummerupplysningen, men for en ldgre kost-
nad f6r anvindaren.

Hur Aldrel.otsen arbetar

Forutom lotsningar arbetar AldreLotsens personal med att ge upplysningar,
rad och stod till dem som ringer. Upplysningarna och rdden handlar ofta om
att den aldre personen vill veta vart denne ska vinda sig for att fa hjilp.
Ibland vet personen till vilken verksamhet fragan hor men har inte telefon-
numret dit. Det kan rora sig om fradgor som har med helt andra verksamheter
eller organisationer in de som har samarbetsavtal med AldreLotsen.

Aven i de fall dir personen som ringer har ett behov som hér hemma hos
nagon av verksamheterna som har ingatt samarbetsavtal med AldreLotsen
ar det inte alltid nodvandigt eller onskvirt att anvianda lotsningsprocessen.
Personen vill ibland hellre sjilv ta kontakt med verksamheten i fraga. Fra-
gan om huruvida den ildre ska lotsas eller istillet hanvisas till nasta instans
ir nigot som personalen vid AldreLotsen sjilva tar stillning till, i varje
enskilt fall. En bedomning gors, pa basis av den information som limnas och
personalens utbildning och erfarenhet. Valet av vilken sorts hjalp den aldre
ska fa ar beroende av personens fraga, behov och situation.



Figur 2. Samtalen till AldreLotsen tas om hand genom lotsning, hinvisning eller
rad och stod.

Ett samtal inkommer
till AldreLotsen:
En bedémning gors och ett av tre
nedanstaende alternativ valjs

1. Lotsning: 2. Hanvisning: 3. Rad och/eller stod:
Samarbetsavtal innebér att Personerna kan fa numret For vissa fragor eller behov
personen ska bli uppringd bade till verksamheter som ger lotsen rad eller

inom 24 timmar och fa har samarbetsavtal och stodjer genom att
hjalp med sin fraga till madnga andra lyssna

Figur 2 visar att ndr anvandaren lotsas vidare till en annan verksamhet blir
denne uppringd av verksamheten i friga. Detta galler till exempel sjukvéards-
upplysningen. De som hinvisas far istallet ringa sjalva till den verksamhet
som AldreLotsen rekommenderar. I vissa situationer kan AldreLotsens perso-
nal med sin kompetens sjilva ge det rad eller stod som personen behover.

Marknadsforingen och informationen

En avgorande faktor for AldreLotsen som projekt var att information om
verksamheten nddde ut, bade till malgruppen och andra verksamheter som
kommer i kontakt med dldre. En projektledare anstilldes med erfarenhet av
att ha arbetat med marknadsforing och information. For en nystartad verk-
samhet som AldreLotsen var behovet stort att snabbt skapa kinnedom och
efterfragan.

AldreLotsens slogan var ursprungligen ”for 6kad trygghet”. I viss infor-
mation som anvants pa senare tid anvands istallet ”lite enklare — lite trygg-
are”. Logotypen med en fyr och diverse marknadsforingsmaterial togs fram.
Exempel pd marknadsforing dr en egen webbplats, broschyrer, annonser i
lokaltidningarna, en utstillning med planscher som vandrade mellan biblio-
teken och traffpunkter i stadsdelarna, planscher, vykort- och visitkortstora
lappar som delades ut och distribuerades via alla vardcentraler i omradet,
Apotek, jourmottagningar, sjukhuset, aktivitetshus, med flera.

Iinformationen som bland annat skickades ut till malgruppen i septem-
ber 2005 stod foljande att lasa:

”Du som bor i stadsdelarna Centrum, Majorna eller Linnéstaden och ar
75 ar eller aldre har nu fatt ytterligare ett telefonnummer for fragor som



beror hemtjanst, sjukvard och rehabilitering, men ocksd annat som Du
funderar 6ver. Du dr vdlkommen att ringa dygnet runt.” (jfr AldreLotsen
2007)

Informationsarbetet paborjades innan sjilva telefonjouren hade 6ppnats, i
form av en informationskampanj (Ullaeus 2005). En viktig del av kampan-
jen var informationen som spreds internt till de olika verksamheter som skul-
le beroras och som deltog i samverkan inom AldreLotsen. Detta informa-
tionsarbete fick projekt- och styrgruppsmedlemmarna till viss del utfora sjal-
va. Projektledaren dkte till manga olika arbetsplatser och verksamheter for
att berdtta och dela ut informationsmaterial. Totalt genomfordes cirka 70
presentationer av verksamheten i denna fas. Ett tjugotal av dessa var pensi-
onarsrdd och traffpunkter dar dldre personer vistas.

Nir AldreLotsen 6ppnade sitt telefonnummer fortsatte informations- och
marknadsforingsarbetet med hjalp av pressreleaser, intervjuer i radio, tv och
tidningar. Intresset for verksamheten var och ar stort bland bade media, all-
manheten och andra stadsdelar och kommuner (frdn olika delar av Sverige
och regionen). Informationsarbetets resultat, i form av de ildres grad av
kinnedom om verksamheten, mittes vid tv4 tillfillen inom ramen for utvir-
deringen. Detta skedde vid ett utskick av enkater till ett slumpmassigt urval
av de potentiella anvindarna varen 2005 och viren 2006. Vid bagge tillfal-
lena kinde ca en tredjedel av respondenterna till AldreLotsen (31 procent
respektive 34 procent).

Efter resultatet av den forsta enkaten och for att 6ka kdinnedomen om
AldreLotsen, skickades ett informationsblad hem till personer som var 75 ar
eller dldre i de berorda stadsdelarna. Detta skedde under hosten 2005 och
ledde till en tillfdllig kraftig 6kning av samtalen. Enkiten som skickades ut
2006 visade att direktreklamen varit den mest framgangsrika formen av
marknadsforing. Figur 3 visar hur personerna i malgruppen hade hort talas
om AldreLotsen.



Figur 3. Hur malgruppen har fatt information om AldreLotsen (Enkit 2006).
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110 personer svarade pa frigan om hur de hade fatt information om Aldre-
Lotsen. Det nist vanligaste sittet som personerna hade hort talas om Aldre-
Lotsen pa var genom massmedias rapportering. Andra hade sett de anslag
som finns uppsatta i manga offentliga miljoer dir dldre personer ibland vis-
tas. Foreningar, vanner och bekanta eller personal i varden och dldreomsor-
gen var mindre vanliga informationskallor.

AldreLotsen mottog uppmirksamhet lokalt och nationellt bide i mass-
media och i offentliga sammanhang. Nagra exempel pa detta ar TV-reporta-
ge 1 ”Vastnytt” och ”Fraga doktorn”, utmarkelsen for tredje basta utveck-
lingsprojekt inom offentlig sektor, det sa kallade Gotapriset vid Kvalitets-
mdssan ar 2005 — i tdvlan mot drygt tva hundra andra projekt ifran hela
landet — samt att AldreLotsen lyftes fram som ett gott exempel vid en natio-
nell konferens for politiker och tjansteman (Sveriges Kommuner och Lands-
ting 2006).

De forandrade malsatiningarna och utbredningen

Enligt planen for projektet handlade den andra fasen i arbetet om att fordju-
pa samverkan inom AldreLotsen. Nir tidpunkten naddes for denna fas, be-
staimde projektgruppen sig for att omformulera beskrivningen till: ”forbatt-
rat samarbete”. Arbetet under denna fas kom att handla om att framforallt
fler verksambheter, till exempel privata likare, anslot sig till samarbetet ge-
nom avtal. Det kriavdes inga forandringar av samverkansformerna for att
arbetet med telefonjouren skulle fortlopa.

De gamla samarbetsavtalen gillde i ett r och fornyades efter diskussio-
ner om vilken position undertecknande chefer skulle ha. Ett forslag var att



avtalen skulle skrivas pa av personer som var s nara den operativa verk-
samheten som mojligt. Argumentet for detta var att personalen di skulle
kdnna sig delaktig och ansvarig for att folja avtalet. Mot detta stod argu-
mentet att de hogre uppsatta cheferna var viktiga for att forankra AldreLot-
sens verksamhet och att de kunde ta ett storre ansvar for samverkan. Slutli-
gen lamnades detta beslut till varje enskild verksamhet att bestimma som de
fann limpligt.

Efter ett r med telefonjouren var det planerat att AldreLotsen skulle
paborja ett forebyggande arbete for dldres trygghet i de tre ursprungliga
stadsdelarna. Denna nya fas i projektet skots forst upp ett halvar eftersom
arbetet med spridningen av AldreLotsen till nya stadsdelar prioriterades och
det hade funnits startsvarigheter med det nya IT-systemet pa trygghetsjouren.
Arbetsformerna i telefonjouren behovde stabiliseras och arbetet med att 6ka
antalet inkommande samtal var ett prioriterat omrade.

Under varen 2006 diskuterades hur ett forebyggande arbete skulle kunna
utformas. De forsta diskussionerna skedde i projektgruppen vid ett par méten
och osidkerheten var stor. Projektledaren skrev foljande minnesanteckning
efter det forsta motet:

Klart dr dock att AldreLotsen inte skall ”starta” ndgon operativ verk-
samhet utan genom analys/aterkoppling av erfarenheter fran inkomna
samtal och inventering av redan befintliga insatser, komma med forslag
till nya eller forandrade insatser i befintliga strukturer. Dessa forslag kan
vara forbattringar savil som nya grepp men den viktiga slutsatsen ar att
i denna fas dr AldreLotsen en idégenerator. (Mdte 2005-10-10)

Projektgruppen konstaterade att forebyggande arbete for dldre personer i
Goteborg dr ett eftersatt och viktigt omrade. Man hade dock svért att se hur
sidant arbete skulle bedrivas inom ramen for AldreLotsen. Efter ett andra
mote och ett slutgiltigt stallningstagande fran styrgruppen beslutades darfor
att AldreLotsen inte skulle kompletteras med en ny forebyggande verksam-
het. Istillet utarbetades en rutin for aterkoppling av information fran Aldre-
Lotsen till de andra verksamheterna som ingdr i ndtverket. Genom aterfor-
ingen av kunskap ville de samverkande parterna fi underlag for att kunna
gora forbattringar av sina verksamheter. AldreLotsen kan ibland se monster
i de behov som samtalen speglar och som till exempel handlar om brister i
tillgdngligheten. De planerade dterforingarna betecknades som ett ”erfaren-
hetsutbyte” och kom att ske i form av regelbundna moten mellan chefen for
AldreLotsen/Trygghetsjouren och dldreomsorgens och sjukvardens chefer.
En annan del av projekt- och styrgruppernas arbete har dgnats at Aldre-
Lotsens geografiska utbredning som snabbt har 6kat. Knappt ett och ett halvt



ar efter att AldreLotsen 6ppnade sin telefonjour anslot sig ytterligare fem
stadsdelar till verksamheten, i mars 2006. Darefter anslot sig dven en ny
kommun utanfor Goteborg. Flera andra stadsdelar och dven andra kommu-
ner i omradet kring Goteborg visade under 2006 ett stort intresse av att delta.

Under projekttiden har studiebesok fran hela landet varit vanliga. Mdnga
kommuner har dven uttalat ett intresse av att starta en egen AldreLots. Pro-
jektledaren undersokte dirfor mojligheten att skydda namnet AldreLotsen sa
att konceptet skulle fungera pd samma sitt, aven pa andra platser. Detta
visade sig dock vara omojligt. Det datoriserade dokumentationssystemet och
sokregistret som dr anpassat till AldreLotsen kan diremot spridas till andra.
Eftersom denna studie enbart handlar om AldreLotsen i de tre ursprungliga
stadsdelarna [imnas ingen ndarmare beskrivning av arbetet med utvidgningen.

Fran projekt till ordinarie verksambet

Under samma tidsperiod som det fordjupade samverkans- och forebyggande-
arbetet omformulerades 6vergick AldreLotsen formellt fran att vara ett pro-
jekt till att inga i den ordinarie verksamheten, men endast inom stadsdelar-
na. Beslutet om detta forankrades hos de politiska namnderna i samband
med att fortsatt finansiering diskuterades. AldreLotsen var frin borjan ett
ovanligt projekt eftersom inget slutdatum hade bestamts, trots att projektpla-
nen strackte sig over tre och ett halvt &r (2003/09-2006/12). De enda tillfillen
da det uppstod diskussioner om huruvida AldreLotsen skulle ses som ett pro-
jekt eller en ”ordinarie verksamhet” var nidr ndgra av medlemmarna i styr-
gruppen byttes ut pa grund av att nya chefer tillsattes. Nar diskussionen
vicktes beskrevs den som redan avklarad av de representanter som varit
med fran borjan.

En annan faktor som visar att AldreLotsen inte organiserades som ett
typiskt projekt ir finansieringsformerna. AldreLotsens verksamhet hade ing-
en budget eller pa forhand bestimda ekonomiska ramar. Istillet behandlades
varje kostnadspost for sig, allteftersom de uppkom. Kostnaderna godkandes
av styrgruppen och fordelades sedan enligt en princip dir stadsdelarnas ald-
reomsorg (det vill siga verksamheterna som tillhor kommunen, inklusive
hemsjukvard och hemrehab) stod for ena hilften och primarvarden tillsam-
mans med geriatriska kliniken vid Sahlgrenska Universitetssjukhuset delade
pa den andra halften (det vill siga verksamheterna som tillhor Vistra Gota-
landsregionen). Detta fungerade bra under det forsta dret av telefonjourens
verksamhet. Ingen av personerna i projekt- eller styrgruppen som intervjua-
des ansag att det hade funnits nigra problem for AldreLotsen att f4 tillging
till alla resurser som behovdes for att bygga upp verksamheten. Det gallde
resurser i form av bade direkt finansiering, engagemang och arbetstid.



Under hosten 2005 diskuteras finansieringsformerna pa nytt i styrgrup-
pen. Eftersom AldreLotsen syftar till att paverka dldres anvindning av all
sjukvdrd, inte enbart den geriatriska, ansdg alla i styrgruppen att sjukvar-
dens kostnad borde betalas av en central instans inom Vistra Gotalandsregi-
onen. Situationen blev mer akut nir fler stadsdelar kom med i AldreLotsen
och kostnaderna kunde tinkas 6ka. Genom detta blev samtidigt parterna fler
som delade pa kostnaderna i Goteborgs Stad medan de deltagande verksam-
heterna inom Vistra Gotaland forblev lika méanga.

Samtidigt som dessa diskussioner kulminerade i september 2006 sades
projektledarens kontrakt upp. Darmed formaliserades dven beslutet om att
AldreLotsen nu var att betrakta som en permanent verksamhet. Frigan om
specialistsjukvardens del av finansieringen var inte 16st innan utvarderingen
slutfordes. Kostnaderna minskades genom att projektledaren avslutat sin
anstillning. Totalt uppgick AldreLotsens l6pande kostnader for perioden da
projektledaren var anstilld till cirka 100.000 kronor per manad. En fast
kostnadspost som inkluderades i detta ar de 8.500 kr/manad som betalas for
[T-systemet.

Sammanfattning av bur AldreLotsen viixte fram och utvecklades
Arbetet med att bygga upp AldreLotsens telefonjour kunde fortlépa relativt
obehindrat frdn det att styrgruppen limnade uppdraget till projektgruppen
och till det att en fungerande telefonjour hade upprittats. De tillfillen da
diskussioner uppstod mellan samverkansparterna gillde bland annat valet
av malgrupp och bedomningen av de behov som de idldre personerna hade.
Upprittandet av ett natverk som tackte in femton verksamheter, med hjalp
av samarbetskontrakt for ett lotsningsforfarande, var en viktig forutsdttning
for AldreLotsen. Andra viktiga frigor var placeringen av telefonjouren och
omformuleringen av de planerade faserna for projektet. Det planerade fore-
byggande arbetet genomfordes till exempel inte.

Efter att Trygghetsjouren valts som utgangspunkt for verksamheten ut-
bildades personalen dir for att kunna lotsa, hanvisa och ge rad till dldre
personer. Ett IT-system med en specialanpassad sokmotor upphandlades och
blev ett verktyg i lotsarnas arbete. Samtidigt organiserades en marknadsfo-
ringskampanj for att informera bade potentiella anvindare och samverkans-
parternas personal om den nya verksamheten.

Finansieringsformerna kom att bli en avgorande fraga for sjukhusets del-
tagande i samverkan inom AldreLotsen. Denna fraga kunde inte 16sas pa ett
enkelt sitt men situationen avhjilptes av att projektet formellt 6vergick till
att betraktas som en permanent verksamhet. Kostnaderna for projektledning
minskades da sd att de fasta kostnaderna minskades betydligt.



Betydelsen av AldreLotsen ur de ldres
perspektiv

AldreLotsens arbete med att méta dldre personer ir kirnan i verksamheten.
Darfor ar de dldres perspektiv ett centralt tema som beskrivs utforligt i detta
stycke. Bade de personer som AldreLotsen finns till for, men som 4dnnu inte
anvint deras tjinster, och de som redan har vint sig till AldreLotsen inklude-
rades i studien.

Malgruppens behov och upplevelser av trygghet

Vad har personerna i AldreLotsens malgrupp for behov och syn pa det som
AldreLotsens skapare definierade som deras trygghet? Projektet saknade en
systematisk behovsinventering men utvarderingens enkatundersokningar ger
svar pa hur malgruppen tyckte att AldreLotsen bidrog till tre ledord som
verksamheten hade som malsittning: trygghet, tillganglighet och tillforlit-
lighet.

Ordet trygghet har manga betydelser och kan ge olika associationer be-
roende pd person och situation. Ibland satts det i samband med ”sikerhet”
och anvinds av polisen i deras brottsforebyggande arbete och av Socialsty-
relsen som arbetar med patientsikerhet. AldreLotsen har i sina egna beskriv-
ningar huvudsakligen anvint begreppet trygghet i samband med aldres #ill-
ganglighet till vard och omsorg men ocksd med de besliktade begreppen
tillforlitlighet och tillit. T denna utvidrdering har de dldres egna upplevelser
och definition av begreppet trygghet varit utgangspunkten. Méalgruppen for
AldreLotsen fick dirfor svara pa en friga om vad de ansig vara viktigast for
deras upplevelse av trygghet. Personerna gjorde detta genom att vilja tre
faktorer fran en lista. Ndgra personer valde fler dn tre alternativ. Figur 4
visar malgruppens svar.



Figur 4. Vad ar viktigast for din trygghet? (2005 och 2006).
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Ar 2005 svarade 150 personer pa frigan och 2006 svarade 110 personers.
” Att klara min vardag sjdlv” var en viktig faktor for personernas trygghet i
biagge enkitundersokningarna. Tillgangligheten till virden, kontakt med
nagon som bryr sig och kunskapen om vart man ska vinda sig nar man har
olika behov av hjilp var ocksa viktiga faktorer. Hir fanns dock skillnader
mellan resultaten frdn 2005 och 2006. ”Kontakt med ndgon som bryr sig”
var till exempel viktigare vid den forsta undersokningen medan ”veta vart
jag ska vinda mig” och ”tillgdng till god”/”snabb vard” valdes av fler ar
2006. Eftersom personerna ombads att bara vilja tre av forhandsalternati-
ven innebar det delvis att ett val utesluter mojligheten att vilja ett annat.

Att slippa rddsla for olyckor eller vald och hot var inte ndgot som var
sarskilt viktigt for de dldres trygghet i detta sammanhang. Det var inte heller
tillgangen till hemtjansts. I detta ssammanhang dr det viktigt att komma ihag
att bara en mindre andel av personerna som svarade pa dessa enkiter hade
hemtjanst.

4+ Bara de som uppgav att de kinde till AldreLotsen ombads att svara pa fragan i den andra
enkiten, dr 2006.

5 Ndgra faktorer som fanns med i den forsta enkiten byttes ut i den uppfoljande. Dessa
utgors av de fyra sista staplarna i diagrammet.



De fria kommentarer som limnades till frigan handlade om de dldres
behov av hjalp, bade fran varden och fran det egna sociala natverket. Nagra
oroade sig for framtiden och bristen pa platser pa dldreboende medan andra
skrev att de for narvarande klarar sig utan hjilp. Svarspersonerna tog dven
stallning till andra faktorer som skulle kunna tankas paverka upplevelsen av
trygghet, se bilaga 1.

Nir det giller tillganglighet och tillforlitlighet svarade manga att de
upplevde svarigheter med att fa kontakt med varden, bdde vid vardcentralen
och sjukhusets specialist- och akutmottagningar. En fraga om tillganglighet
formulerades sadhar i enkidten: Vilka instanser dr viktigast for dig att snabbt
kunna fa hjilp fran, ndar du bebéver det (tillgianglighet)? Figur 5 redovisar
svaren.

Figur 5. De instanser som ar viktigast att ha tillgang till for malgruppen (2006).°
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En kartliggning av alla personer 75 dr och dldre som kom till akutmottag-
ningen vid Sahlgrenska Universitetssjukhuset genomférdes. Undersoknings-
perioden varade i tvd veckor under september 2005. Knappt 200 personer i
aldersgruppen fran Centrum, Majorna eller Linnéstaden besokte akutmot-
tagningen (totalt 184 personer). Av dessa blev drygt hilften inlagda vid na-

¢ Endast 110 personer svarade pd denna fraga eftersom dven denna fraga riktade sig till de
personer som kinde till AldreLotsen. Personerna ombads att vilja de tre viktigaste instan-
serna. (HL=huslikare)



gon avdelning pa sjukhuset. Resterande skrevs ut fran akutmottagningen di-
rekt till sitt hem.

Av personerna i milgruppen som svarade pa enkiten 2006 var det 14
procent som hade legat inne pa sjukhus under de senaste tre mdnaderna. En
majoritet (60 procent) hade varit i kontakt med sin vardcentral eller huslaka-
re under samma tid. Bdda dessa undersokningar ger en bakgrund till hur
stora behoven av sjukvard normalt sett dr i malgruppen (cirka 8 700 personer).

Personerna tillfrigades dven om vilket fortroende de upplevde for olika
instanser som hjalper dldre personer, detta for att ge svar pa fragan om
vilken #illit de hade till dessa. Fortroendet var storst for sjukvardens verk-
samheter och didrefter hemtjdnsten. Den var mindre for hemsjukvarden och
for de sdrskilda boendena var det en stor grupp som inte hade nagot fortroen-
de alls. I bagge enkiterna limnade svarspersonerna manga kommentarer
som vittnar om bristande fortroende for sjukvarden, hemsjukvarden och ald-
reomsorgen. Manga av dem handlade om deras 6nskan att bo kvar i sitt eget
hem men ocksd om oron for att det inte kommer att finnas tillrackligt med
vard och omsorg om behovet uppstar i framtiden, varken i hemmet eller pa
sarskilt boende. Dessa var ndgra typiska kommentarer:

Tillgdng till god vard vid behov dr viktigast. Gidrna bra dldreboende
innan man blir for gammal, for att fi gemenskap och slippa ensambhet.

For mycket ansvar ligger pd anhoriga. Tillgangligheten i sjukvarden ar
botten. Det dr svart att fa likartid och besoken far inte ta tid. Anhoriga
maste hela tiden ringa runt i vardkarusellen, bevaka remisser och se till
att man far hjalp. Utan ndgon anhorig dar man chanslos- och hjilplos i
dagens vardsystem i Sverige.

Personer som uppndtt 75 ar, kanske till och med farre ar, bor uppsokas
av kommunens personal, som déd skall granska vederborandes boende —
bra eller daligt — och personliga status: efterhora onskemal, som vintas
underldtta boendet och tillvaron. Dylika besok borde kunna verkstallas
var nionde mdnad, sd att bade kontinuitet och variabilitet uppnas.

I den sista enkiten stilldes en fraga till de personer i AldreLotsens malgrupp
som inte kande till verksamheten dar de fick ta stillning till en hypotetisk
situation: Om du visste att det fanns ett telefonnummer for personer i din
dlder dit du kunde ringa dygnet runt med fragor om vad som belst: Vad
skulle du tycka om det? Cirka nittio personer (40 procent) trodde att det
skulle oka deras kinsla av trygghet och tillit, samt att det skulle underlitta
mojligheten att snabbt fa hjalp om det behdvs. Nastan lika manga svarade:
”Jag har inget behov just nu men skulle notera numret for framtiden” (se
aven bilaga 1, figur 10).



Samtalen till AldreLotsen

Utover aldre personer ringer dven deras anhoriga, narstdende och vard- eller
omsorgsgivare. Dessa personer stiller vanligtvis fragor som ror en viss dldre
person och ringer i dennes stille. Aven personal frin olika verksamheter
anvinder ibland AldreLotsen for att £ hjilp att hitta ritt instans i frigor som
ror dldre personer i dessa stadsdelar.

Tabell 3 redovisar samtalen som kom till AldreLotsen under dtta mana-

der (mars-oktober 2006). Tabellen visar vilken typ av fraga som samtalet
handlade om baserat pa vilken verksamhet som personen lotsades eller hin-
visades vidare till, eller om AldreLotsen sjilva hanterade drendet. Det sena-
re giller rubriker som ”forfragan utan dtgard”, “nummerforfrigan” och ”so-
cialt samtal” i tabell 3.
Ytterligare samtal inkom som registrerades under rubriker s som hor- och
syncentralen, fotvard, fastighetsskotare, harfrisor, forsamlingar, volontirer,
privatliakare, tandlikare, sjukresor, dldreboende, Vardslussen, samhallsin-
formation och information om AldreLotsen. Inom varje kategori var dessa
samtal endast ett fatal. Sammanlagt utgor det 124 samtal, utover dem som
redovisas i tabellen.

Tabell 3. Typ av fraga som inkom till AldreLotsen
under manaderna mars-oktober 2006.

TYP AV FRAGA TOTALT ANTAL PROCENT
Sjukvardsupplysning 237 18
Vardcentral 235 18
Bistandshandldggare 184 14
Forfragan utan atgérd 143 11
Nummerférfragan 140 11
Hemtjénstlag, dag 17 9
Priméarvardsrehabilitering 50 3
Socialt samtal 47 3
Sjukhus 35 2
Fardtjanst 33 2
Trygghetsjouren 27 2
Hemsjukvard 27 2
Hushallsnéra tjanster® 15 1
Hjdlpmedel 11 1
Ovrigt 43 3
Totalt 1344 100

* Privat stddning och skoétsel av hemmet.
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Lotsning eller hinvisning dr den dominerande typen av hjilp som Aldre-
Lotsen ger. Totalt gick 86 % av samtalen vidare till nigon annan verksam-
het, Trygghetsjouren inberdknat. Forfragningar utan atgard och sociala samtal
utgdr 14 procent av den totala mingden samtal. Det gir diaremot inte att
avgora pa basis av statistikrapporteringen hur manga av samtalen som lot-
sas vidare kontra de som istillet hdnvisas, da personen ringer vidare sjilv.
Endast kategorierna Nummerforfragan, Fardtjanst och Hushallsnira tjans-
ter innebdr sikert hanvisningar eftersom samarbetsavtal inte anvinds i dessa
fall.

Vissa av samtalen handlar enbart om en nummerforfragan som kan gal-
la allmdnna samhallsinstanser sdsom forsiakringskassan eller specifika tjans-
ter sdisom niarmaste blomsteraffir. Det hander ocksa att AldreLotsens perso-
nal kommer 6verens med en verksamhet som inte har samarbetsavtal att
dessa ska ringa upp en ildre person. I dessa fall giller 6verenskommelsen
enbart for det enskilda fallet. Genom att lotsarna som ringer kan aberopa
AldreLotsens goda namn vill andra verksamheter ofta hjilpa till for att 16sa
de ildres fragor. AldreLotsen hjilper d4 en annan verksamhet att uppmark-
samma den dldre personens behov. Det kan gilla allt fran sjukvardinstanser
till tjinsteforetag. P4 si sitt verkar AldreLotsen ibland som ett sorts ombud
for den aldre personen.

Samtalens fordelning mellan de tre stadsdelarna har inte kunnat jamfo-
ras. Ett systemfel fanns vid dokumentationen av drendena eftersom alla de
personer som registreras som anonyma har lagts in pa en adress i stadsdelen
Centrum, oavsett var de i sjilva verket bor.

Sammanfattningsvis tog AldreLotsen i genomsnitt emot cirka sex samtal
per dygn fran de tre centrala stadsdelarna under perioden som tabell 3 be-
skriver. Detta var en liten 6kning jamfort med mingden samtal under den
forsta tiden efter att AldreLotsen hade startat. Flodet under de forsta 150
dagarna redovisas i figur 6. Totalt 966 samtal kom fran Centrum, Majorna
och Linnéstaden under denna period. Stapeln ”6vrigt” och ”information”
innehéller bland annat de samtal som inte lotsades utan som kategoriserades
som "forfragan utan atgird” eller “nummerforfragan”. Samtal som handlat
om sjukvard, hemtjanst eller rehabilitering kan aterfinnas i dessa staplar
men enbart ndr personerna sjalva har hanterat sin fraga, utan att ha lotsats.
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Figur 6. AldreLotsens samtal under de 150 forsta dagarna. (Ullaeus et al 2005).

200 B Hemtjanst M Sjukvard M Rehab Information Ovrigt [ totalt
250 ] H
200
150 —
100
) "B
0 l:}amén  2:amin  3emdn  4emdn  Semin

Samtalsmangden har varierat kraftigt mellan olika dagar i veckan, tider pa
dygnet och dven beroende pd marknadsforingsinsatser. Den storsta miangden
samtal kom oftast pA mandagsformiddagar eller efter att AldreLotsen om-
namnts i media samt efter direktreklam till malgruppen. Som mest togs 390
samtal emot under en ménad, vilket 4r cirka tretton samtal per dag. Minst
antal samtal inkom under helgerna och natterna. Det varierade mycket. Under
nagra dagar inkom upp till ett 30-tal samtal och under vissa dygn ringde
enstaka personer.

Aldres bebov av bjilp och stod fran andra dn AldreLotsen

I detta stycke foljer en nirmare genomgdng av anledningarna till varfor
ildre personer vinder sig till AldreLotsen och vilka typer av behov som
ligger till grund for de inkommande samtalen. For att svara pa dessa fragor
har information sammanstallts frin de personliga intervjuerna med de aldre,
uppfoljningstelefonsamtalen och de bagge enkater som skickades ut till mal-
gruppen. Sammanlagt ror det sig om 95 personer som pa ndgot sitt har
limnat uppgifter om sig sjilva och hur de har upplevt kontakten med Aldre-
Lotsen. De som svarade pd enkiten var mellan 75 och 94 ar (se kapitel 3 for
en narmare beskrivning av grupperna).

En viktig friga for AldreLotsen var huruvida malgruppen och anvindarna
hade nadgon annan person som hjilpte dem i vardagen. Delar av styr- och
projektgrupperna ansdg att personer som redan hade hjilp och ”var inne i
systemet” inte var i lika stort behov av AldreLotsen. Dirfor undersoktes om
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malgruppen hade hjalp eller stod i vardagen, antingen fran anhoriga eller
fran samhallet.

Det visade sig att sju procent av malgruppen i enkdtundersokningen inte
hade ndgon person som de fick hjilp eller stod av. Ingen av dessa personer
fanns dock med i den grupp som sjilva hade vint sig till AldreLotsen. Av
dem som deltog i telefonuppféljningarna, och alltsa hade anvint AldreLot-
sen, uppgav en ganska stor andel (20 procent) att de inte fick hjalp eller stod
frdn ndgon annan person i sin vardag. Vad gillde stod fran anhoriga uppgav
endast ett fatal av AldreLotsens anvindare att de fick hjilp eller stod av
make/maka eller annan person som de bor tillsammans med. Delvis beror
detta pd att manga levde ensamma. Ménga hade istallet eller samtidigt hjalp
fran sina barn (48 procent). Andra anhoriga sdsom syskonbarn eller barn-
barn gav ocksa relativt ofta hjalp och stod.

Aven professionella former av hjilp i vardagen var relativt vanliga hos
dem som ringt till AldreLotsen. En stor andel av dem som svarade p3 enkite-
rna hade hemtjanst och/eller trygghetslarm (39 procent). Detta ar mer dn
vad som ar genomsnittet for motsvarande aldersgrupp i befolkningen. Yt-
terligare ndgra av personerna anlitade dessutom privat stidhjilp. Bland an-
vandarna som intervjuades (personligen eller i telefon) var det en dnnu storre
andel som hade ndgon form av hemtjanst eller trygghetslarm dn bland dem
som svarade pd enkiterna.

Personerna som deltog i telefonuppfoljningen svarade pa frigan om de
tyckte att de fick den hjalp och det stod som de behovde. Tio av 47 personer
onskade mer hjalp och stod dn vad de for tillfallet hade tillgéng till. T vissa
fall var detta anledningen till att personen ringde till AldreLotsen. Manga av
personerna som blivit tillfradgade om vilken sorts hjalp eller stod de far pape-
kade dock att de klarar sig helt sjdlva och inte behovde ndgon hjilp 6verhu-
vudtaget. Sammantaget visar detta att det finns en stor variation bland an-
viandarna nir det giller deras mojligheter att fa hjalp av ndgon annan an
AldreLotsen.

Vilka bebov bade de som vinde sig till AldreLotsen?

AldreLotsen-samtalen kan delas in i fem 6vergripande kategorier: sjukvard,
hemtjanst, rehabilitering, information och 6vrigt. Denna indelning anviands
i detta stycke for att sammanfatta resultatet av intervjuerna med AldreLot-
sens anvindare.

De tva forsta kategorierna dr de storsta. Kategorin sjukvard har sedan
starten legat relativt stabilt runt cirka 40 procent av samtalen. Till kategorin
riknas fragor som ror bdde kommunal och regional hilso- och sjukvard. En
annan stor grupp av fragor eller behov dar de som ror hemtjanst, trygghets-
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larm eller sarskilt boende, det vill siga den kommunala dldreomsorgen. Fra-
gor som ror rehabilitering ar relativt fa, jamfort med de andra tre kategorier-
na. Darfor kommer denna kategori att beskrivas tillsammans med frigorna
som ror sjukvdrd. Behovet av information kan inte hirledas till ndgon speci-
ell verksamhet men 4r en vanlig kategori. De aterstidende fragorna och beho-
ven dr mycket varierade och beskrivs nedan under rubriken ”6vriga behov”.

Behovet av halso- och sjukvdrd

Minga som ringde till AldreLotsen beskrev i intervjuerna att samtalet dit
foranleddes av ett medicinskt behov eller ndgot som roérde deras kontakter
med sjukvdrden. Nagra av fallen visade pd medicinska behov som inte var
utredda som personen behovde hjalp att hantera, kanske for forsta gangen.
Det gillde personer som hade sjukdomssymtom eller skador och som ville
veta vad dessa berodde pa och hur detta skulle tas om hand. Dessa fragor
och behov var av relativt akut karaktir. Ett exempel pa detta var en kvinna
som hade ramlat i hemmet och hade fitt ett sir pd armen. Hon ville ha
kontakt med sjukvardsupplysningen. Om inte AldreLotsen hade funnits var
hon radd att hon, som hon sa: "hade blivit liggande med telefonen kanske i
flera timmar i vintan pd att komma fram.”

Men flera av frigorna till AldreLotsen rérde sig istillet om sjukvardsbe-
hov som hade funnits under en langre tid och ddr personen hade en pagaende
behandling eller kontakt. En 79-arig man som levde ensam beskrev hur hans
situation varit nir han drabbats av magsmirtor. Nir han ringde till Aldre-
Lotsen hade han redan sokt hjilp vid sjukhusets akutmottagning, tva ganger.
Dar hade han placerats i ko for en operation och fick sedan dka hem igen.
Nir magsmartorna blev virre visste han inte vad han skulle gora. Han be-
skrev hur han hade tinkt nir han ringde till AldreLotsen: ” Vad har jag att
gora, jag mdste ju ringa ndagon som hjilper mig, for jag var ju ganska illa
ute.” AldreLotsen hjilpte honom genom att ringa till sjukhuset for att fa
uppgifter om koplatsen till operationen. AldreLotsens personal uppmuntrade
honom sedan att dka in till sjukhusets akutmottagning igen eftersom det
skulle dréja innan han kallades. Denna uppmuntran behovdes efter hans tidi-
gare erfarenheter av att ha skickats hem fran sjukhuset:

Sahlgrenska ville jag inte dka till och jag ville inte dka till ett sjukhus
som inte tog emot mig. Utan da tog jag Molndal. (-Hade hon [AldreLot-
sen] talat om att du skulle komma?) Jag tror det, for de tog hand om mig
med detsamma nir jag kom.

En kvinna som intervjuades hade ocksa behovt komma i kontakt med sjuk-
varden. Detta skedde i samband med varden av hennes sjuka man:



Jag var valdigt beroende av likare ett tag. /.../ Ndr han blev riktigt
dalig sd behovde jag veta om vi skulle dka direkt till akuten eller inte.
Det blev manga ginger innan man lirde sig rutinerna.

For manga personer berodde samtalet till AldreLotsen pa att de ville slippa
behova dka till akutmottagningen. Sjukvardsupplysningens lugnande ord och
medicinska bedomning per telefon kunde ibland riacka. For andra personer
har AldreLotsen inneburit att de fick tillfillig medicinsk hjilp i hemmet av
hemsjukvarden, utan att vara inskriven som patient. P4 sd sitt behovde de
inte heller dka till akutmottagningen. En 89-drig man berittade om ett ex-
empel pa detta. Han hade sedan en lingre tid en kateter. P4 dagtid under
vardagar kunde han fa hjdlp med denna av sin vardcentral. Vid tva tillfallen
blev det dock stopp i katetern pd helgdagar vilket gjorde att han var i akut
behov av medicinsk omvardnad. Genom AldreLotsens samarbetsavtal blev
han lotsad forst till sjukvardsupplysningen och darifran till hemsjukvarden
som kom hem och hjalpte honom.

Ett annat exempel pd behov som kan uppkomma dven nir personen re-
dan har kontakt med sjukvarden giller de dldres mediciner. En 87-arig kvin-
na hade varit hos sin ldkare pa vardcentralen och fitt en ny smartmedicin
utskriven. Hon led av smartor efter en bilolycka. Kvinnan hade hemtjanst
och hjalp med sina tabletter som levererades hem till henne. Nar medicinerna
inte kom inom den tid som hon hade forvantat sig blev hon orolig att de hade
kommit bort. Kvinnans dotter forsokte hjilpa henne utan framgang. Aldre-
Lotsen kunde genom kontakt med vardcentralen ta reda pa hur det lag till
och nir tabletterna skulle levereras.

En annan kvinna hade pa liknande satt blivit lovad av sin vardcentral att
fa en leverans med inkontinenshjalpmedel. Nir dessa inte kom pa utsatt tid
hjilpte AldreLotsen till att hora sig for niar hemleveransen skulle komma.
Kvinnan berattade hur det hade gatt till:

De sa att jag kunde fa blojor. Det fick jag gratis och de kom hem med
dem. Forst kom de inte, de skulle komma en onsdag. D4 ringde jag [till
AldreLotsen] och sa att de inte hade kommit, si d4 kom de samma dag.

Vissa kontakter som férmedlas direkt fran AldreLotsen till vdrdcentralerna
giller behov dir sjukvardsupplysningen inte behover gora ndgon bedom-
ning. Manga av samtalen som gir vidare till virdcentralerna gér via Aldre-
Lotsen eftersom det dr ldttare for anvdandarna att komma fram dar. Ett exem-
pel ar en person som redan hade en likartid inbokad men som behovde traffa
likaren innan den planerade tiden. AldreLotsen hjilpte till genom att ta
kontakt med likaren och bad denne ringa upp anviandaren for att boka om
tiden. Ett annat exempel gillde en man som hade ont i sin axel. AldreLotsen
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lotsade honom till en likare pa vardcentralen dar han fick en remiss till en
specialistlikare pa sjukhuset.

Ett annat behov som AldreLotsen ibland svarar emot giller de tillfillen
dd anvindarnas kontakter med sjukvarden fungerat diligt. En av intervju-
personerna beridttade om detta. Denna 76-driga kvinna vantade pa en 6gon-
operation och hade darfor kallats till Boras sjukhus. Eftersom hon upplevde
resan dit som alltfor lang ville hon istillet fa sin operation gjord pd ett sjuk-
hus i Goteborg. Hennes 6nskan bemottes av en tillrdttavisning, berdttade
hon:

Forresten ar ju du rena ungdomen, sa hon till mig. Tdnk dom da som ar
aldre och som far vinta i dratal pd dom hir operationerna. Jaa, sa jag,
jag forstar att det ar valdigt hemskt, sa jag. Men nu ar det val kanske sa
att dom som dr kanske en dttio-attiofem, dom kanske har fardtjanst och
sant dit, och har eskort. Ja, vi far se hur det blir, sa hon. /.../ Hon lixade
upp mig, helt enkelt.

Kvinnan ville inte ringa tillbaka till samma person for att fa reda pa hur det
skulle bli med operationen. AldreLotsen skotte kontakten at henne tills rela-
tionen hade forbéttrats mellan vardgivaren och kvinnan.

Behovet av hjilp med rehabilitering tillhorde inte de vanligaste frigorna
men de forekom ocksd. Ett exempel var en kvinna som hade en rollator i
hemmet med kranglande bromsar. Genom AldreLotsen fick hon kontakt med
primarvirdens rehabilitering som ordnade med ett hembesok for att laga
rollatorn.

Behovet av dldreomsorg

Tillgidngligheten till dldreomsorgen har inte beskrivits som ndgot storre
problem i intervjuerna. En av intervjupersonerna hade dock ringt till Aldre-
Lotsen for att fa hjalp att komma i kontakt med hemtjansten. Det berodde pa
att han pa grund av en hjarnskada hade svarigheter med att veta vilken tid
pa dygnet det var. Han tyckte att AldreLotsen var bra eftersom de hade 6ppet
dygnet runt. Hos hemtjinsten kommer man inte fram pd natten. Fragan han
ville stilla gillde nar hans matleveranser skulle komma.

En vanligare fraga som intervjupersonerna beskrev var behovet av att fa
reda pa vart man ska vinda sig forsta gdngen nar det géller dldreomsorg. En
87-arig kvinna som levde ensam utan ndgon hjalp hade borjat fundera pa att
skaffa hjalp med matinkopen. Hon gick ostadigt och var radd for att ga ut
nar det var halt ute. Hon beskrev att det var tungt att bara hem varorna.
Men eftersom hon inte hade haft kontakt med hemtjansten tidigare visste hon
inte vilken sorts hjilp man kunde fi. Nir informationslappen om AldreLotsen
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kom i brevladan sag hon en mojlighet att f3 mer information. Genom Aldre-
Lotsen fick hon kontakt med en bistindshandliaggare som kom pa hembesok
och upprittade en egen kontakt med kvinnan. Kvinnan fick genom hemtjans-
ten hjdlp med att handla mat och betala rakningar pa banken.

En annan kvinna som hade ett liknande behov av att veta vart hon skulle
vinda sig beskrev processen pd foljande sitt:

Det var nir jag skulle skaffa mig trygghetslarm. D4 visste jag liksom
inte riktigt vart jag skulle vinda mig och jag hade for mig att det var till
distriktsskoterskan eller nat siant. Men dd hade jag precis fatt det hidr
pappret om AldreLotsen och da tinkte jag, jag kan lika girna ringa dit.
Och det var valdigt bra for den som svarade fragade mig vart jag bodde
och sedan si fick jag ett telefonnummer och ett namn och da ringde jag
det och det var precis ritt.

Andra personer ringer till AldreLotsen innan nigot specifikt behov har upp-
statt. Det gillde en av intervjupersonerna som ringde for att fa reda pa mer
om vilken sorts hjilp det finns att fa. I andra fall kan behovet av omsorg
ddremot vara akut. En kvinna ringde eftersom hon snart skulle opereras.
Eftersom hon var anhorigvardare dt sin dementa make behovde hon ordna
hans situation under tiden. Hon visste att han inte kunde klara sig sjilv
hemma. Via AldreLotsen fick hon kontakt med en bistindshandliggare sam-
ma dag och ett besok en vecka senare. P4 samma sitt fick en av intervjuper-
sonerna hjalp nar han kom hem frén sjukhuset efter en operation och upp-
tackte att han hade svart att klara att laga sin egen mat. Han behovde tillfal-
lig hjalp, helst samma dag, men hade inte nagon kontakt med hemtjansten
eller bistindshandlaggare sedan tidigare.

Ett helt annat sorts behov av hjalp giller de personer som redan ar inne
i systemet och som egentligen har ordinarie kontakter inom hemtjansten att
vinda sig till. Flera av intervjupersonerna har beskrivit sitt behov av Aldre-
Lotsen i termer av ett alternativ till sin ordinarie kontakt. Ett exempel pa
detta ar en 87-arig kvinna med dagliga hemtjanstinsatser. Hon ville inte
ringa sin kontaktperson ”i onddan” eftersom hon upplevde att personalen
hade mycket att gora: De stdr ju pd huvudet av arbete.

Ett angransande behov giller personer som har provat sin ordinarie kon-
takt och inte dr nojda med den hjilp som de har fatt. En av intervjupersoner-
nas situation vittnade om det. Det handlar om en 82-driga kvinna som levde
sjalvstandigt och till exempel korde bil. Hennes man hade daremot nyligen
fatt flytta till ett sarskilt boende. Kvinnan 6nskade hjalp i hemmet enbart
under de helger d4 mannen skulle komma hem. Detta var dock inte mojligt
eftersom mannen redan hade beviljats en insats pa heltid. Sahar beskrev hon
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Jag hade velat haft hemhjilp hir, frin kommunen, men det gick inte. S&
det dr svart att ta hem honom for jag dr alldeles slut da nar han har
kommit hem. Men sa tycker jag att det dr sd synd, for han ligger alldeles
ensam pa det hemmet.

Eftersom AldreLotsen inte kan ingripa och fériandra bistindshandldggarnas
beslut och riktlinjer fick denna kvinna inte hjdlp med det som hon 6nskade.
Hon uppmuntrades att ta kontakt med sin bistindshandldggare igen.

De personer som ringer till AldreLotsen for att de inte 4r néjda med
hjilpen de fatt fran andra verksamheter upplever att AldreLotsen kan fylla
en viktig funktion for dem. Det handlar om medling, konflikthantering eller
en sorts ombudsfunktion. Flera utav intervjupersonerna beskrev att de upp-
fattar AldreLotsen som en sorts “hogre instans” som de kan vinda sig till nir
ndgot inte fungerar som det ska:

Om det dr sa att jag vill siga ndgonting som jag inte tycker att de gor,
som de ska. /.../ Det var viktigt for den ar ju om man sager sista instan-
sen inom hemtjansten. Det tror jag.

AldreLotsen har dock inga befogenheter att styra 6ver andra verksamheters
arbete. De kan endast framfora anvandarnas fragor eller synpunkter till ratt
instans. Denna kategori av behov visar att medlingen 4r just vad vissa perso-
ner vill ha hjalp med.

Behovet av information

AldreLotsens viktigaste erbjudande ir att det bara dr et nummer att ringa.
Detta nummer racker for att fa hjalp med det mesta en person kan behova.
Personen kan pa detta sitt fd reda pd vart man ska vinda sig:

Nar det dr ndgonting sd vet man inte riktigt vart man ska vinda sig. Det
ar lattare att ha ett telefonnummer som man ringer nir det dr nagonting.

En 79-drig kvinna beskrev ocksa betydelsen av att fa reda pa vart hon skulle
vinda sig:

Nir jag satt och funderade pa det tinkte jag pa AldreLotsen. Da ringde
jag upp det telefonnumret och det gick ju jattesmidigt. /.../Ar det nagon
annan ging jag kommer fundera pa saker jag ska gora si kommer jag
nog ringa dom forst, sa jag slipper kanske dka runt i olika myndigheter.
Det kanns ganska skont att det finns ndgot sant.

AldreLotsen verkar fylla en funktion f6r de ildre genom sin blotta existens,
bade innan och efter att personerna har anvant numret. Intervjupersonerna
upplever att hjilpen finns tillgidnglig, om behovet skulle uppsta. De vet inte
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pa forhand exakt vad behovet skulle kunna best av, men AldreLotsen ses
ofta som en enkel instans att vianda sig till:

Jag har alltid kant mig trygg eftersom jag alltid varit frisk. Men sen nar
man blir sd hdr sd dr den enda trygghet jag kan tinka mig att man kan
ringa till AldreLotsen, i fall det hinder nagot hir. Sen har jag vinner
som ringer mig, men det dr en eller tva ganger i veckan. Det kan ju
hinda nigot emellan dir. Men AldreLotsen har jag ju varje dag.

Pa detta sitt beskriver intervjupersonerna hur AldreLotsen kan vara en cen-
tral punkt for hjalpen som man kan komma att behova, utan att personerna
sjalva behover veta exakt vilken verksamhet det dr som utfor hjalpen.

Nair det giller behovet av information handlade detta for vissa personer
om ait fd telefonnumret till den instans som man soker kontakt med. Det var
dock fa av intervjupersonerna som beskrev AldreLotsen som en nummerupp-
lysningscentral. Det framgar dnda av AldreLotsens egen statistik att den hir
typen av samtal forekommer (se tabell 3). Nagra av personerna som inter-
vjuades via telefon hade anvint AldreLotsen pa detta sitt. De flesta av dessa
personer upplevde hjdlpen som mycket viktig och betydelsefull, trots att in-
satsen for AldreLotsens del varit liten.

Rad eller stod om annat 4n ett telefonnummer kan ibland ges av Aldre-
Lotsen eftersom lotsarna har kunskap, kompetens och tid att svara pa den
ildre personens fragor. Aldre som lever ensamma med litet eller inget socialt
ndtverk har ibland behov av ndgon att radgora med. Detta giller dven i
manga fall ndr personen samtidigt lotsas eller hianvisas. Ett exempel gillde
en av anvindarna som efter samtalet till AldreLotsen dkte med ambulans till
sjukhuset. Den storsta hjilpen for honom var den medicinska. Anda tyckte
han att AldreLotsen hade fyllt en viktig funktion genom att uppmuntra ho-
nom att soka hjalp:

(-Hjilpte AldreLotsen dig, tyckte du? ) Definitivt, de fick mig i alla fall
att agera, jag tyckte det var valdigt bra. /.../ (- Tror du att andra perso-
ner i din alder behover en sddan har verksamhet?) Jag tror faktiskt det,
sa att man kan ringa direkt. Och fa hjalp direkt, for det ar jobbigt att sla
numret till hemtjanst och vete sjutton allting. Nar man dr s3 omtocknad,
vad kan man gora? Har man ett papper med Aldrelotsen och de kan ge
en rdad. Jag tror absolut att de behovs.

De ovriga behoven

For manga handlade behovet framforallt om hjalp att komma fram. For de
personer som vet vart de ska vianda sig och som ocksa har telefonnumret kan
AldreLotsen ibland 4dnda fylla en viktig funktion. Minga upplevde att det
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ibland var svirt att komma fram till sin ordinarie kontakt:

[Om véardcentralen:] Det dr vissa gidnger som de har en viss telefontid,
som ldakaren, och det har hint att jag ringt och ringt och i slutet av tiden
ar det fortfarande upptaget. S ar tiden slut och man har inte kommit
fram. Da har man kanske suttit en valdigt lang stund utan att det mynnar
ut i nagot! /.../ Om personen inte kan nas si kopplar de [AldreLotsen] en
till ratt stalle och sd kan de tala om vad jag ska gora istallet.

Vissa intervjupersoner beskriver svarigheterna att komma fram som framfo-
rallt ett tekniskt problem. Tv4 av intervjupersonerna beskriver AldreLotsens
betydelse i ssmmanhanget:

Det fungerar inte pd samma sitt som det gjorde forr. Det ar likadant med
telefonsvarare som sager “vill du fraga det, tryck ett” och sd vidare. Det
fattar inte tanten pd 8o ar. /.../ For mina kompisar runt omkring mig ar
allt det dar problem. /.../ Det ar en helt ny varld for manga. /.../ Den
direkta kontakten ar viktig. Det dr ju det som ar det vilsignade med att
ni hittade pa det hir [AldreLotsen].

(- Vilket syfte tjanar AldreLotsen, tycker du?) Jo, det tjanar syftet att
slippa det som jag brukar kalla for “telefontyranniet”. (- Vad dr det?)
Det dr en opersonlig rost som svarar att man far vinta i ko och sdnt.

En av anvindarna tyckte att AldreLotsen framforallt hade betydelse for per-
soner som hon kallade ”of6éretagsamma”. De funktionshinder som ofta med-
foljer aldern kan dock gora det svart dven for ”foretagsamma” personer att
ta sig fram i telefonsystemen. Detta illustreras av en av personerna som
deltog i enkdtundersokningen som kommenterade att eftersom hon var syn-
skadad hade lotsfunktionen en stor betydelse:

Som synskadad ar det svért att leta efter information. D4 ar det bra,
tryggt och tillgangligt med endast ett nummer att komma ihég.

Av svaren fran intervjupersonerna framgar det att nistan alla fragor till Aldre-
Lotsen rorde sig om behov av sjukvard eller dldreomsorg. Detta kan bero pa
att de personer som har ringt samtal som enbart rorde nummerforfragan
eller samtal utan atgird dr underrepresenterade bland de intervjuade. Statis-
tiken (se tabell 3) visar dock att 6vriga behov dr relativt ovanliga. Fyra av
samtalen som foljdes upp med en telefonintervju handlade om nummerfor-
fradgningar. En person ville ha hjilp att boka av sin bestallning hos Flexlinjen
och en annan behovde telefonnumret till Svensk Kassaservice. De andra sam-
talen handlade om att fa telefonnumret till Halmstads sjukhus och numret
till “ndgon verksamhet som kan hjilpa till med horseln”7.



Ett behov som omnamndes i intervjuerna och som lotsarna moter, ar de
aldre personer som vill ha ndgon att prata med. Ett av samtalen som foljdes
upp i telefonintervjuerna handlade om oro och ensamhet. Kvinnan hianvisa-
des till en frivilligorganisation som organiserar en vantjanst. En 76-arig kvinna
berittade vid intervjun om den oro som ofta drabbat henne, sedan hennes
man hade gatt bort. Hon sag AldreLotsen som en mojlighet att fa ndgon att
prata med for att lindra dngesten:

£

Ja, [laser fran informationslappen:] ”...for fragor som beror hemtjanst,
sjukvard och rehabilitering, men ocksd annat...”. D4 tankte jag dven att
man kunde ringa och samtala, om man ir ensam och sd. Om man har
sin egen fantasi och kan ta till sig vad som stir sd tror jag att vem som
helst och ndgon som var ensam kanske ringer.

Ett annat behov som aterkom gillde de personer som ringer for att fa veta
mera om AldreLotsen. Ndgra av dessa samtal bedomdes av lotsarna som ett
satt att soka kontakt och att fa en pratstund.

Behoven efter AldreLotsens insatser

Nir brukarna hade varit i kontakt med AldreLotsen och blivit lotsade, hin-
visade eller fatt rad hade de relativt ofta ytterligare behov som kvarstod
efterdt. Av de 47 personer som intervjuades i telefon angav 17 personer (36
procent) att de hade ndgot problem som kvarstod. Dessa handlade frimst om
behov av utokad hemtjinst eller dldreomsorg sdsom hjalp med promenader
och att komma ut pd meningsfulla aktiviteter:

Det som man skulle vilja, om man ska prata om det, ar att man skulle
vilja ha lite mer sillskap. Om jag ska kopa gardiner eller sa.

Det fanns ocksd exempel pa medicinska behov som till exempel att komma
forbi en vardko for att fa behandling eller hjalpmedel. Manga ganger hand-
lade det som intervjupersonerna upplevde som kvarstiende behov om sddant
som AldreLotsen inte hade mandat eller méjlighet att hjilpa till med.

Sammanfattning av AldreLotsens betydelse ur de ildres
perspektiv

Enkitundersokningen visade att idldre personer i AldreLotsens malgrupp tyckte
att tillganglighet och att veta vart man ska vanda sig var viktigt for deras
upplevelse av trygghet. Att klara sin vardag sjalvstandig och att ha kontakt

7 ”Viardslussen™ hjilpte till med detta. Verksamheten slussar till den instans i sjukvdrden
som har kortast ko.



med ndgon som bryr sig om hur man har det var andra viktiga faktorer.

Sedan AldreLotsen 6ppnade telefonjouren har cirka sex personer ringt
varje dag. De vanligaste frigorna handlade om sjukvardsfragor som lotsa-
des antingen till sjukvardsupplysningen eller till en vardcentral. Frigor som
rorde dldreomsorgens verksamheter var nist vanligast. Manga fragor ledde
till att personen fick ett rad eller ett telefonnummer.

Intervjupersonerna beskrev de situationer d4 behovet av AldreLotsen hade
uppstatt. Behoven som ligger till grund for att personerna kontaktar Aldre-
Lotsen handlar bade om sjukvard, rehabilitering och sociala behov i form av
bistindshandlaggning, hemtjanst eller andra samhalleliga instanser. Beho-
ven verkar relativt sillan rora sig om sddant som privata foretag kan mota
utan AldreLotsen ses i huvudsak som ett komplement till den lokala zldre-
sjukvarden och omsorgen.

Sammanfattningsvis kan de behov som AldreLotsens anvindare ger ut-
tryck for i intervjuerna beskrivas som varierade. AldreLotsen fyller flera
olika funktioner for de dldre: att fa svar pd vart man sjdlv ska vanda sig, att
fa telefonnumret till den instans som man soker kontakt med (hdnvisning),
att fa hjalp att komma fram (lotsning), att fa hjalp att skota kontakten med
de ordinarie verksamheterna (medling) och att fa rdd eller stod.

Betydelsen av AldreLotsen utifran ett
organisationsperspektiv

I foljande stycken sker ett perspektivbyte, fran de dldres perspektiv pd Aldre-
Lotsen till ett organisatoriskt perspektiv pd verksamheten. Hur fungerar Ald-
reLotsen som organisation? Eftersom AldreLotsen dir en ny verksambet ir
det viktigt att veta vilka organisatoriska problem AldreLotsen léser och/eller
skapar. Detta dr fragor som kan vara av sdrskilt intresse for personer som
vill starta nya verksamhbeter som denna.

Forst redovisas det fortroendekapital som AldreLotsen har byggt upp
som organisation i form av de avvikelserapporter som samverkande organi-
sationer har registrerat, nojdhetsmdtningarna och malgruppens upplevelse
av AldreLotsens pdaverkan pd deras trygghet. Direfter beskrivs alternativen
till att vinda sig till AldreLotsen och vad som hinder med drendena efter att
de lotsats vidare till andra verksambeter. Slutligen beskrivs de eventuella
effekter som samverkande organisationer kan uppleva nir det galler arbets-
méngden pd grund av AldreLotsens aktiviteter.



AldreLotsens fortroendekapital

En avgorande faktor for alla serviceverksamheter dr anvindarnas och sam-
arbetspartnernas upplevelse av verksamheten och dess bemotande. Vid sidan
om marknadsforing och informationssatsningar ar ett gott rykte som sprids
av personer som har egna erfarenheter av verksamheten det mest effektiva
sdttet att vdarva nya anviandare.

Avvikelserapporterna och kvalitetssiakringen

AldreLotsen har inte sjilva organiserat nigon aktiv och lingsiktig form av
kvalitets- eller nojdhetsmatningar bland sina anviandare for att fa aterkopp-
ling till verksamheten. Aterkopplingar sker istillet i passiv form, det vill
siga genom att AldreLotsen litar pa att anvindarna som vill beritta om de
ar nojda eller missnojda sjalvmant aterkommer. Denna sjilvrapportering
registreras inte pd ett systematiskt sitt. Den formaliserade rapporteringen av
“avvikelser” som har organiserats inom AldreLotsen ger framforallt de sam-
verkande organisationerna en mojlighet att papeka felaktigheter.

Under AldreLotsens forsta ar rapporterades totalt 19 avvikelser. Dessa
delades in i fyra grupper: Fellotsning, Ej kontaktade i tid, Fel uppgifter och
Opvrigt. Tabell 4 redovisar vilken typ av verksamhet som avvikelserapporte-
rna gillde och orsakerna. Den vanligaste formen av rapportering handlar
om att en verksamhet eller vardtagare kontaktade AldreLotsen for att de
upplevde att lotsningen inte fungerade som den skulle. Det fanns till exempel
en oklarhet om vilka drenden som skulle lotsas till primarvardens respektive
hemsjukvardens rehabilitering. Nagra vardcentraler rapporterade dven att
AldreLotsen lotsat personer som inte tillhérde deras upptagningsomrade.

Tabell 4. AldreLotsens avvikelserapporter.

FELLOTSNING EJ KONTAKTADE | TID | FEL UPPGIFTER OVRIGT
Antal 10 st. 5 st. 2 st. 2 st.
Typ av Rehab 5 st. Rehab. 3 st. Vérdcentral 2 st. | "Socialtjansten”
verksamhet HSV 3 st. Vardcentral 1 st. HSV

Vérdcentral 1 st.

Bistdndshandl. 1 st.

Anledningar | Gransdragning Ej kontaktat den Fel telefon- Individ och
mellan specialist- | dldre inom 24 tim. | nummer till den | familjeomsorgen
vard, primarvard ildre, fel telefon- | kdnde inte till
och kommunal nummer till en Aldrelotsen och
hdlso- och vardcentral. ville inte ta
sjukvard. arendet.
Vardcentralernas Misslyckad
upptagningsomrade. utskrivning ifran

sjukhuset.




Ibland hanvisade vardcentralen da personen att ringa vidare, istillet for att
hjalpa personen si som samarbetsavtalet foreskriver. Flera rapporter handla-
de om att hemsjukvarden fatt lotsningar som inte stimde med de 6verens-
kommelser som fanns om vilka tider pa dygnet lotsningar kunde ske och
vilken typ av drende det skulle galla.

Uppfoljningen av anvindarnas nojdhet

Arbetet med att folja upp AldreLotsens fértroende hos sina anvindare har
ingdtt som en del i den externa utvarderingen som denna rapport avslutar.
De intervjuer och enkatutskick som genomfordes som en del av utvardering-
en gav nagra av anvindarna ett tillfille att beskriva sin upplevelse av Aldre-
Lotsen. Av intervjupersonerna var nistan alla vildigt néjda och beskrev Ald-
reLotsen i nirmast lyriska ordalag:

(- Hur upplevde du kontakten med AldreLotsen?) Jo, det var helt fantas-

tiskt att jag kunde ringa till dem. Jag har aldrig haft kontakt med dem
innan. /.../ Detta var ju det basta av allt. Jag kinde mig sa trygg med
AldreLotsen.

(- Vad vacker det for kdnslor hos dig nar du vet att det har numret finns?)
Det ar en trygghet. Det dr en oerhord trygghet. For mig ar det hdr rena
medicinen.

Egentligen vad jag fastnade for, det var att det var sd trevligt upplagt
med den fyren och det. /.../ Hon var sa vinlig, det vande hela min situ-
ation.

Andra anvindare var lite mer dterhillsamma med sitt berdom men var inda
nojda:

(= Vad tycker du om AldreLotsen?) Jag vet bara att de ginger som jag
har ringt sd har de hjilpt mig. Det dr bra. Om personen inte kan nds sa
kopplar de en till ratt stalle och sd kan de tala om vad jag ska gora
istallet. De ar alltid vinliga och trevliga, sa det tycker jag om. /.../ Dar
far man alltid hjalp.

(- Om du skulle forsoka uppskatta hur viktig den har hjilpen som du
fick fran Aldrelotsen var?) Ja, det ir lite svart att siga, det va ju vildigt
praktiskt och bra. Nej det ar nog vildigt svért att siga. Har du en sin
dar skala 1 till 10? Ja, fem sex kanske. Jag tyckte det var harligt liksom
att det gick att greja sd pass fort och bra.

Det fanns dven ndgra personer som inte berémde AldreLotsen eller som gav
uttryck for ett visst missnoje:



Det var som vanligt. Jag tycker inte det var nidgot markvardigt. Men det
kanske ar det att jag ar blasé pd telefonsamtal.

Men jag tycker inte att jag fick ndgon vidare hjilp. /.../ Jag ringde dit
men det hidnde ingenting. /.../ Jag vet inte om dom kan hjdlpa mig.

I telefonuppfoljningarna och enkiterna gavs en genomgaende mycket positiv
bild av fortroendet for AldreLotsen. Foljande tabell sammanfattar svaren
fran de olika undersokningarna.

Tabell 5. AldreLotsens bemédtande.

Enkaterna® Telefonuppfdljningarna
2005 2006
Vildigt nojd 8 21 35
Ganska nojd 3 6 9
Inte sarskilt nojd 2 1 -
Inte alls ndjd 1 - -
Vet ej/ej angett - 1 3
Totalt 14 29 47

AldreLotsen fick ett mycket gott betyg av anvindarna dir de allra flesta var
valdigt eller ganska nojda, vilket framgar av tabell 5. Ett fatal personer var
inte helt nojda eller har avstatt fran att svara. Telefonuppfoljningarna ge-
nomférdes av personal ifran AldreLotsen vilket kan ha gjort det svart att
uppge missnoje. Enkiterna besvarades anonymt vilket gor resultaten mer
sdkra.

AldreLotsens pdverkan pd tryggheten

I enkiten som skickades ut 4r 2006 ombads de svarande att vardera i vilken
utstrackning de upplevde att verksamheten paverkade deras kanslor av trygg-
het, tillganglighet, tillforlitlighet och tillit. Fragan riktade sig till alla som
kinde till AldreLotsen, eftersom dven potentiella anvindare kan uppleva att
det faktum att verksamheten finns paverkar deras upplevelser.
Uppfattningen var delad bland personerna i malgruppen som kande till
AldreLotsen, huruvida de tyckte att verksamheten paverkade deras kinsla
av trygghet. Den ena hilften (51 procent) angav att AldreLotsen bidrog gan-
ska eller vildigt mycket till denna kdnsla medan den andra halften (49 pro-
cent) angav att AldreLotsen inte bidrog sirskilt mycket eller ingenting alls.
Mainga personer valde ett mellanalternativ pa skalan, istallet for att ta tydlig

8 Denna friga stilldes bara till de personer som hade varit i kontakt med AldreLotsen vilket
var en knapp tredjedel av deltagarna som svarade.



stallning for eller emot. Endast tvd procentenheter skiljer mellan dem som
tyckte att AldreLotsen bidrog vildigt mycket till deras upplevelse av trygg-
het jamfort med dem som tyckte att det inte bidragit alls. Detta kallas for ett
”balansmdtt”. 110 personer tillfragades varav 86 svarade. Svarens procen-
tuella fordelning redovisas i figur 7.

Nir det giller fragan om AldreLotsen bidragit till en 6kad tilltro till det
samhilleliga stodet var det en storre andel som upplevde att AldreLotsen
bidrog ganska eller vildigt mycket, jamfort med dem som angav att verk-
samheten inte gjorde det. Balansmattet for svaren pa denna fraga utgors av
en skillnad pa 19 procentenheter (30 procent valdigt mycket, 11 procent inte
alls). Detta matt jamfor de personer som tydligast tagit stillning till fragan.
110 personer tillfrdgades varav 87 personer svarade. Deras svar anges i pro-
cent i figur 8.

Minga av personerna i malgruppen som kinde till AldreLotsen tyckte
att telefonjouren bidrog till tillgangligheten till de instanser som de ville
kunna n (se fig. 5). En knapp majoritet (54 procent) upplevde att AldreLot-
sen bidrog valdigt eller ganska mycket till tillgangligheten, dven om en fjar-
dedel upplevde att det inte bidrog sarskilt mycket. Ett balansmatt pa 13
procentenheter visar hur mycket de som var mest positiva dominerade over
dem som var mest negativt instillda. Mdnga personer svarade inte pa fragan
(31 personer) utan kommenterade att de dnnu inte hade varit i behov av
AldreLotsens tjanster och dirfor inte visste. Andra svarade trots detta och
kommenterade till exempel: ”Detta dr vad jag onskade om jag behovde
hjilp. An klarar jag mig helt sjilv.”

Figur 7. Hur mycket AldreLotsen
bidrar till upplevelsen av trygg-
het (2006).
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Figur 8. AldreLotsens paverkan
pa tilltron till det samhalleliga
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Sammanfattningsvis har AldreLotsen en viss effekt pA malgruppens upp-
levelser av trygghet, bade direkt och indirekt i form av paverkan pa tillgang-
lighet och tillit eller tilltro till att det samhalleliga stodet finns dar nir perso-
nen behover det. Nir det gillde den direkta fradgan om trygghet var gruppen
som tyckte att AldreLotsen paverkat mycket nistan lika stor som den som
inte alls upplevde det sa. Personerna var mer bendgna att ta stallning for en
positiv upplevelse av AldreLotsens paverkan nir det gillde tillgingligheten
och tilltron. Detta kan bero pa att ordet "trygghet” ar bredare och innehaller
fler aspekter som AldreLotsen troligen inte kan paverka. Darfor dr det posi-
tivt att AldreLotsen har specificerat sin malsittning noggrannare genom ett
forsok att definiera vilken sorts trygghet man vill skapa for dldre.

Alternativen till AldreLotsen

Nar anvindarna intervjuades stalldes fragor om vad de hade gjort om inte
AldreLotsen funnits. Svaren visar vilka alternativa lésningar som kanske
funnits pa de problem som personerna vinde sig till AldreLotsen med. Aldre-
Lotsen ir en ny verksamhet med malsattningen att vara en instans att vinda
sig till vid alla tillfallen. Frigan om huruvida anvidndarna sag alternativa
16sningar visar om AldreLotsen tillgodoser ett behov som tidigare var svart
att fa hjalp med eller om verksamheten snarare ersatter likvardiga alternativ.

Tabell 6 redovisar vilka alternativ till AldreLotsen som anvindarna sig.
Manga personer hade svért att se nagot alternativ och visste inte vem de
skulle ha vant sig till istdllet. Ganska manga hade 16st detta genom att leta
efter ett nummer pa egen hand i telefonkatalogen eller via nummerupplys-
ningstjanster medan andra istdllet angav att de hade fatt hjdlp av sina anho-
riga.

Personerna som intervjuades gav likasa varierande svar pa fragan. For
de flesta var AldreLotsen framforallt en ersittning for kontakter med sjuk-
varden:

Jag kunde ju inte titta i telefonboken sd jag tror att jag hade ringt 112.
Det ar ju lite dumt, men vad skulle jag ha gjort? S detta var ju mycket
bittre, man kinner sig trygg. Aven nu nir jag kinner mig béttre sa kan
det ju hinda nagot. Da vet jag om AldreLotsen och dir far jag all infor-
mation. (-Giller det hilsan framfoér allt di? Eller finns det andra saker
du behover stilla frigor om?) Nej, jag tycker det dr hilsan, i fall man
blir dalig eller sjuk. Jag har ju numret 6verallt annars.

Naégra av personerna var redan inne i systemet och sdg sina ordinarie kon-
takter som alternativ till AldreLotsen, till exempel hemtjinsten eller primér-
vardsldkaren. Det dr dock inte alltid sa enkelt som det kan verka att halla



reda pad vart man ska vianda sig. En av personerna som hade vint sig till
AldreLotsen med en sjukvardsfriga berittade om hur svart det hade varit att
gora ritt bedomning, i synnerhet eftersom det akuta behovet paverkade hur
han madde. Detta visar hur smarta eller 6vergdende sjukdomstillstind kan
paverka formdgan att hantera en situation som personen under normala
omstandigheter skulle klara av.

Alla personer som intervjuades ansig inte att AldreLotsen var en nod-
viandig verksamhet. En av anvindarna menade att hon egentligen hade kun-
nat klara sig utan AldreLotsen. AldreLotsen var dock ett smidigt alternativ:

(-~ Hade du lost det annars?) Ja, det hade jag siakert gjort. Med lite runt-
valsning. Ja, det hade jag gjort fast det hade kanske tagit lite lingre tid.

Tabell 6. Anvindarnas upplevelse av alternativ till AldreLotsen
(telefonuppfdljningarna).

TYP AV ALTERNATIV | ANTAL CITAT FRAN TELEFONUPPFOLININGARNA

Vet ej 10 pers. Vet ej - givit upp?

Forsokt na Sjuk- 7 pers. Blivit liggande med telefonen kanske flera timmar i
vardsupplysningen vantan pa att komma fram till sjukvardsupplysningen.

Kan ringa sjukvardsupplysningen sjélv men kénner
trygghet med AldreLotsen.

Viént sig till en 7 pers. Hade ringt bistandsbedomare sjalv men hon ar mycket
ordinarie kontakt svar att fa tag i.

Ringt sjukvardsupplysningen eller huslékare. Men det ar
skdnt att kunna ringa ndr som helst.

Bett om hjdlp pa dagcentralen.

Ringa och ringa och ringa eller akt till VC direkt.

Letat efter ett 6 pers. Hade anvént telefonkatalogen.
nummer sjalv Chansat pa nummer eller letat pa Internet.
Ringt nummerupplysningen

Fatt hjalp av 5 pers. Ringt min syster som hjalpt till med numret.
anhériga Min dotter hade hittat pa nagot annat.

Bett barnbarnet om hjalp.

Jag skulle ha bett min vdninna om hjalp

Trygghetslarm eller 5 pers. Jag hade ringt Trygghetsjouren.

hemtjansten

Vént sig till 4 pers. Forsokt ringa sjukvardsupplysningen sjélv eller tagit en
akutmottagningen taxi till akuten.

Ingenting 3 pers. Jag hade inte fatt ndgon annan hjilp.

Det hade varit svart att klara sig utan den hjélpen.

Totalt 47 pers.




Beskrivningarna av vad anvindarna ser som alternativ till att ringa Aldre-
Lotsen visar sammantaget att AldreLotsen avlastar anhoriga och flera andra
verksamheter. Det beror bland annat pa hur tillgangligheten ar bland 6vriga
verksamheter men dven pa att personen inte vet vart denne ska vinda sig
med sin fraga. Kunskapen om och formagan att vilja mellan de alternativ
som finns att tillga varierar hos malgruppen beroende pa situationen. Efter-
som flera personer inte visste vad de skulle gjort om inte AldreLotsen hade
funnits fyller verksamheten delvis en ny funktion som det inte finns likvardi-
ga alternativ till.

Vad hinder med fragorna efter lotsningen?

En del av utvdrderingen har bestatt i att kartligga och gora en sammanstall-
ning av vad som hinder med de personer som lotsats vidare. I AldreLotsens
egen statistik gar det inte att urskilja vilka personer som lotsats kontra hin-
visats till en annan verksamhet. Darfor har en kartlaggning genomforts som
bygger pad den dokumentation som de mottagande verksamheterna sjilva
har samlat in, var och en for sig. Eftersom omfattningen av denna dokumen-
tation varierar blev kartliggningen inte heller fullstindig. Den ger dnda en
inblick i hur frigorna fors vidare mellan olika verksamheter i AldreLotsens
natverk av samverkan.

Uppgifter har kunnat sammanstillas fran sjukvardsupplysningen, de of-
fentliga virdcentralerna i omradet och bistindshandliaggningen i Centrum
och Linnéstaden. Varje verksamhet redovisas var for sig foljt av en samman-
fattande illustration.

Sjukvdrdsupplysningen

Sjukvardsupplysningen dr den verksamhet som har samlat den mest fullstin-
diga dokumentationen av de drenden som de tagit emot fran AldreLotsen. En
analys gjordes av samtalen som kom in under ett halvér, ar 2005. Samtals-
mingden under denna period uppgick till 249 stycken, enligt verksamhetens
egen dokumentation. En kortfattad anteckning hade skrivits for var och en
av dessa. Anteckningarna granskades med avseende pa personernas dlder,
kon och om fragan hanvisats eller lotsats vidare.

Medelaldern for de personer som lotsades till sjukvardsupplysningen var 84
ar och den absolut storsta gruppen var kvinnor (8o procent). Tabell 7 redovi-
sar vad som hinde med samtalen och hur sjukvardsupplysningen hanterade
sina AldreLotsen-drenden.



Tabell 7. Sjukvardsupplysningens hantering av
AldreLotsen-samtal under ett halvar (2005).

SJUKVARDSUPPLYSNINGENS ATGARD PROCENT
Enbart radgivning 44
Till vardcentral eller husldkare (lotsning/hdnvisning) 23
Lotsning till Hemsjukvarden 12
Rekommenderas till sjukhus omgédende (akutmottagning) 11
Till sjukhus med ambulans (bestéller sjalv eller far hjalp) 8
Hanvisas till mottagning/specialist vid sjukhuset 2
TOTALT 100

Tabell 7 visar att den vanligaste dtgarden for sjukvardsupplysningen var
radgivning nir det gillde AldreLotsen-drendena. Exempel pa detta var per-
soner som beskrev symtom som liknade maginfluensa som fick radgivning
om lamplig mat och dryck. En annan vanlig friga rorde personernas like-
medel. Mdnga personer rekommenderades att ta kontakt med sin vardcen-
tral eller husldkare och de flesta av dessa fick ocksa hjalp att ta kontakterna.
Naégra lotsades till hemsjukvarden for att fa akut hjalp i hemmet. Totalt
lotsades en ungefar en tredjedel av alla samtal vidare till en annan verksam-
het. En tredjedel hinvisades istdllet. Ndgra hinvisades eller raddes istillet
att dka till sjukhusets akutmottagning, antingen sjalva eller med ambulans.
I sjukvardsupplysningens dokumentation av frigorna framgdar det att nigra
av dessa personer behovde overtalas att dka till sjukhuset.

Som en del av utviarderingen gjordes en analys av alla sjukvardsupplys-
ningens AldreLotsen-irenden med avseende pa hur akuta de var. Denna ana-
lys baserades pd utvirderarens utbildning och erfarenhet som sjukskoterska.
Genomgangen visade att cirka hélften av alla samtal var av akut eller brad-
skande natur.

De fragor som raknades till denna kategori var akut uppkomna, det vill
sdga nya symtom dir personen behover snabba besked om hur vederborande
ska hantera det. Till samma kategori raknades de personer som hade akut
behov av sjukvard med mycket allvarliga symtom, oavsett om de var nyupp-
komna eller inte. Exempel pd dessa var andningssvarigheter, brostsmartor
och de mest uppenbart akuta fragorna. Alla personerna var inte nédvandigt-
vis i akut behov av just sjukhusvard. Personerna kunde istillet vara i behov
av att traffa en primarvardslakare eller distriktsskoterska. I vissa fall kunde
detta besok ske pafoljande dag. I ndgot fall rackte dven rad om egenvird och
radet att avvakta med att kontakta sjukvarden. Exempel pa denna typ av
bradskande fragor gallde magsjuka som personen inte visste hur den skulle
hanteras, ont i en fot och som inte gick att stodja pa, en kateter som lackte,
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svar hosta med forsamrat allmantillstind och forvirring, samt urinvags-
infektion.

En dryg tredjedel av alla drendena tillhorde en kategori som gallde fra-
gor om hilsan som inte var lika bradskande. Till denna kategori horde sam-
tal ddr personen fick rdd om hur de skulle bedoma nar det var lampligt att ta
kontakt med sjukvarden igen, om inte symtomen hade gétt over av sig sjal-
va. Det kunde till exempel gilla 6vre luftvigsinfektioner. Bara sju procent
av alla sjukvardsupplysningens AldreLotsen-drenden kunde i genomgangen
kategoriseras som inte alls akuta. Dessa fragor gillde allman undervisning
om egenvard eller upplysningar.

Sammanfattningsvis visar kartliggningen av sjukvardsupplysningens Ald-
reLotsen-drenden att halften av dessa kan bedomas som akuta eller brad-
skande. Lite drygt hilften hianvisades eller lotsades mycket riktigt vidare till
en vardgivare dar en kontakt kunde skapas omgaende eller inom det narms-
ta dygnet.

Vardcentralerna

For alla de offentliga vardcentralerna har de fragor som de tog emot fran
AldreLotsen registrerats under tva manader. Perioden var april-maj ir 2006.
Tabell 8 pa nista sida visar antal frdgor och vad personerna som ringde fick
for typ av hjilp.

Gibraltargatans vardcentral har sedan AldreLotsens start tagit emot en
stor andel av lotsningarna, jamfort med de andra vardcentralerna. Under
den forsta halvan av 20035 tog till exempel vardcentralen emot 120 stycken
lotsningar fran AldreLotsen. Tabell 8 visar att ndgra av frigorna ror sig om
hjalp med rehabilitering. Gibraltargatan dr den enda vardcentralen i omra-
det som har denna kompetens. Rehab vid Gibraltargatan svarar for rehabili-
tering for personer i alla tre stadsdelarna. I 6vrigt har det inte gétt att finna
nigon forklaring till varfér en si stor andel av frigorna via AldreLotsen
kommer till Gibraltargatan.

Kartliggningen illustrerar att de personer som lotsats via AldreLotsen
far samma typ av hjilp som andra patienter vid vardcentralerna. Frigorna
ar av varierande slag men de flesta resulterar i en besokstid.
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Tabell 8. Vardcentralernas fragor fran AldreLotsen under tva manader (2006).

VARDCENTRAL

ANTAL ARENDEN
(KON OCH ALDER)

VAD FRAGAN RESULTERADE |

Gibraltargatan

31 arenden, varav
81% kvinnor, i
genomsnitt 84 ar

Likartider (inkl telefontider)

Kontakter med dsk/ssk® (varav ett hembesdk)
Recept

Inkontinensskydd

Avbokad tid

Ville ha telefonnumret till rehab

Provsvar

En ambulans bestélldes hem till personen
Hénvisas till sin huslakare

Rehab,
Gibraltargatan

3 drenden varav 2
kvinnor, 86-88 ar

Sjukgymnastik i hemmet
Hjalp med ganghjalpmedel.

Kungshojd

4 drenden, varav 3
kvinnor, 79-90 ar

Lakartider, inklusive hjélp att skaffa
inkontinenshjalpmedel
Kontakt med dsk och diabetes-ssk

Slottsskogen

3 drenden, alla
kvinnor,78-87 ar

Receptforfragningar
Forkylning som hanvisades till akut drop-in

mottagning
Karl Johan 2 drenden, kvinnor | Hemsjukvardspatient som ringde och behévde
80 och 90 ar akut remiss for saromlaggning
Likartid (hade e]
natt sin likare)
Masthugget 1 drende, kvinna Fick akut l&kartid

75 ar

o Dsk star for distriktsskoterska och ssk for sjukskoterska utan vidareutbildning.

Hemsjukvarden och hemrebabiliteringen

Totalt registrerade Hemsjukvarden Centrum 44 fragor fran AldreLotsen un-
der ett ar (2005). En ndrmare beskrivning gors har av tvd manader under
varen 2006. Detta kan jimforas med vardcentralernas floden av AldreLotsen-
arenden, som ocksa gallde for tvd manader 2006™.

Tabell 9 visar att de flesta av samtalen som lotsades till hemsjukvarden
resulterade i ett hembesdk. Ett fatal drenden kunde skétas via telefon. Atgir-
derna tog vanligtvis cirka 20 minuter. Det lingsta hembesoket tog 30 minu-
ter. Det framgdr att antalet drenden dr begransat och darfor upplevs dessa
oftast inte som en alltfor stor belastning av personalen.

“Det var tyvirr inte mojligt att fa heltickande information om samma tvd ménader.
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Tabell 9. Fragorna som lotsades till hemsjukvarden under tvd manader (2006).

ANTAL FRA(?OR TYP AV ARENDE VAD FRAGAN RESULTERADE |
(KON OCH ALDER)
Totalt 7 fragor (varav | Ramlat i hemmet, pa natten Hembesok och fragan 6verldmnas till
tvd min, 76-94 ar) VC respektive till sjukhuset for rontgen
Fraga om lakemedel Telefonradgivning
Angestattack (helgen) Samtal (i hemmet)
Svart att tomma blasan Hembesok och tappning
Blod i urinen, ny kateter Hembesdk och spolning
Tagit for mycket medicin Kontroller enligt ordination fran lakare
pa Gibraltargatans VC
Fraga for hemrehab Hjalp att fa en toastol

Bistandshandliggningen

Stadsdelen Centrum registrerade frigorna som kom via AldreLotsen si att
dessa kunde foljas upp. For bistandshandliaggarna och kommunens dldreom-
sorg dr det av intresse att kunna se hur stor andel av de dldre som ringer till
AldreLotsen som redan “ir inne i systemet” och hade en bistindshandligga-
re som de kunnat kontakta direkt. Fran starten till och med mars 2006 (sam-
manlagt 16 manader) kan drendena summeras pd foljande satt i tabell 1o:

Tabell 10. Bistandshandliggarnas AldreLotsen-4renden i Centrum.

Personer som var inne i systemet 26
Fér handldggarna tidigare okdnda personer 50
TOTALT ANTAL PERSONER 76
Antal av de okdnda som erbjods en atgérd 30
Antal av de okdnda som enbart fick information 20

De personer som inte sedan tidigare hade haft kontakt med aldreomsorgen
fick olika sorters insatser. Hemtjdnst var den vanligaste formen av hjilp.
Den nist vanligaste formen var installation av ett trygghetslarm. Tva perso-
ner hade fragor om att flytta till sarskilt boende och en person fick en plats
pa ett korttidsboende.

Varfor ringde de som sedan tidigare hade en egen handliggare? Anled-
ningen for de flesta var att de hade ett behov av utékad hemtjinst. Flera
sokte kontakt med sin handlaggare och for ndgra berodde detta pa att de
tappat bort det vanliga numret. AldreLotsens nummer var det férsta som
man hittade. Andra behovde hjalp att fylla i blanketter eller kdnde inte till
att bistindshandliggarna dven tar hand om ansokningar om larm. En blind
kvinna behovde ledsagning till sjukhuset och trodde att AldreLotsen hjilpte
till sjdlva (genom att ”lotsa”). Ndgra personer behovde allman information
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om vad hemtjansten kan utfora och en fraga kom fran en hyresvard som ville
ha ett tillfalligt boende for en dldre hyresgast under tiden som lagenheten
renoverades.

En snarlik bild framkom vid genomgangen av de frdgor som Linnésta-
dens enhetschefer (bistdndsbedomare) fick via AldreLotsen. Dir redovisades
aven flera samtal fran personer som har haft svart att komma fram pa tele-
fontiden eller som har klagomal pa grund av fel pa deras rikningar for hem-
tjanstinsatser. Majornas dokumentation var alltfor sparsam for att det ska
vara mojligt att dra ndgra slutsatser om deras drenden.

Arendenas vig

De verksamheter som har kunnat granskas i kartliggningen utgor en illus-
tration over de floden som sker nir personer som ringer till AldreLotsen blir
lotsade eller hanvisade till andra verksamheter. Efter att ett drende har lot-
sats eller hanvisats till en annan verksamhet betraktas det inte lingre som
ndgot annat dn ett vanligt arende, hos samverkansparterna. Det behandlas
troligen inte pd ndgot annat sitt 4n andra drenden. Fragornas karaktir varierar
och diarmed prioriteringen av dessa, sett ur de samverkande organisationer-
nas perspektiv. Den noggranna analysen av sjukvardsupplysningens Aldre-
Lotsen-drenden pekar dock pa att personer som kontaktar AldreLotsen har
bradskande eller akuta behov. Fér att sammanfatta bilden av AldreLotsen-
drendenas floden till andra verksamheter finns ett halvars samtal beskrivna i
figur 9 pa sidan 83.

I figur 9 har alla samtal som inte handlar om sjukvard eller bistands-
handliggning kategoriserats som ”6vriga verksamheter”, det vill siga de
som hinvisas eller lotsas direkt till hemtjansten och de som far ett telefon-
nummer till en allmin samhaillsinstans eller ett foretag. Som tidigare nimnts
finns det en mindre grupp (11 procent) som varken hdnvisas eller lotsas vida-
re utan vars fragor stannar vid AldreLotsen, enligt dokumentationen. Bilden
visar dven att sjukvardsupplysningen har en viktig roll i AldreLotsen for att
hjilpa personer vidare med sin friga till ratt instans. Sjukvardsupplysningen
fungerar som en mellanliggande link for knappt en femtedel av samtalen
som gar vidare till vardcentralerna.

Effekterna pa samverkansparternas arbete

Inom ramarna for AldreLotsen 4r manga aktorer inblandade i olika utstrick-
ning. Vissa aktorer finns bara representerade i styr- eller projekt-/arbetsgrup-
pen och deras verksamheter paverkas i vildigt liten utstrickning av Aldre-
Lotsen. Andra verksamheter paverkas mer. Denna paverkan kan vara bade
av belastande och underlittande natur. Tabell 11 pa sidan 86 forsoker samman-
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Figur 9. Flédet av samtal som gick via AldreLotsen under sex manader (2005).

Ca 230 samtal

| /
27 samtal

fatta AldreLotsens effekter pa de samverkande parternas arbetsbelastning pa
kort sikt. Den har inte som ambition att vara objektiv utan illustrerar snara-
re vad utvirderaren uppfattat som de viktigaste effekterna.

Analysen som sammanfattas i tabell 11 pd sidan 86 visar att alla verk-
samheter utom en, hemsjukvarden, far en dtminstone delvis minskad arbets-
borda tack vare AldreLotsens arbete.

Personalen vid vardcentralerna var oroliga for inférandet av AldreLotsen
trots att AldreLotsen kan tinkas sortera bort en del onodiga samtal till dem.
Detta berodde pa att vardcentralerna hade en pressad arbetssituation sedan
tidigare. AldreLotsen 6ppnade sitt telefonnummer samma host som flera vard-
centraler i Goteborg stingdes och deras patienter fordes over till de kvarva-
rande vardcentralerna. Mdnga av vardcentralerna hade (och har) inte moj-
lighet att dka pa hembesok till sina patienter som behover vard i hemmet. En
faktor som ocksd paverkat situationen ar den meningsskiljaktighet som fun-
nits over det sd kallade ”primdrvardsavtalet”. Avtalet reglerar gransdrag-
ningen mellan vilka personer som ska vardas av kommunen inom hemsjuk-
vardens regi och vilka som tillhor primirvardens ansvar. Aldre 4r bara en av
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de manga grupper som vardcentralerna har ansvar for. Darfor innebar en
prioritering av dldres vard dven en prioritering av resurser som verksam-
heterna inte kunnat frigora. Eftersom AldreLotsen har tagit emot relativt fa
samtal, sett ur vardcentralernas perspektiv, verkar deras oro ha minskat for
att lotsningarna skulle kunna bli betungande.

Tabell 11. Analys av effekter av AldreLotsen nir det giller samverkansparternas arbete.

Samverkansparter  AldreLotsens effekter p3 arbetet Belastning™
Vardcentralerna o AldreLotsen sorterar bort vissa onddiga samtal -
e Tillgdngligheten forbattras fér dem som har "legitima +

behov" vilket 6kar belastningen pa kort sikt
® HSV gor vissa av "deras” hembesok pa jourtid -

Sjukvards- ® Sorterar bort onddiga samtal -
upplysningen e Forbattrar sin tillgdnglighet for dem som behdver komma fram +
® Mgjligheten att kunna "gora om" egna samtal till +/-

AldreLotsen-samtal fér att anvinda HSV-avtalet

Akutmottagning- e Samverkar i mycket liten utstrdckning med AldreLotsen 0

arna (Sahlgrenska e Optimerar besoken sa att dldre inte sdker i onddan eller for -

Universitets- sent

sjukhuset) e Hjdlp for akutens personal att hitta ritt i kommunens +
organisationer

Geriatriska e Samverkar i liten utstrackning 0
kliniken (Sahl- e Direktinldggningar i sillsynta fall (via HSV), patienten Kort sikt: +
grenska Univer- slipper ga via akuten Lang sikt
sitetssjukhuset ev. -
Trygghetsjouren ® Nya arbetsuppgifter och fler anstéllda +/—

® Mgjligheten att kunna "géra om" egna larm till -
AldreLotsen-samtal for att anvdnda HSV-avtalet

Bistands- e Fanga upp vardtagare som inte kdnner till vilken service +
handldggare som finns
e Sorterar bort onddiga samtal -
e Forbattrar sin tillgdnglighet +
Hemtjdnsten ® Forbattrar sin tillgdnglighet +/-

e Ev. battre tillgdnglighet till sjukvardsupplysningen nar de -
ringer for sin vardtagares rakning och darigenom dven HSV
pa jourtid, vid behov

Hemsjukvarden ® Akuta oplanerade hembesdk eller telefonsamtal +
(HSV)

“'Plustecknet innebir att AldreLotsen paverkar verksamhetens arbetsbelastning sa att den
blir storre/0kar och vice versa. Nar +/- angivits innebir det en samtidig 6kning och
minskning dir den samlade effekten kan variera i olika avseenden eller pd kort och ldng
sikt.
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Sjukvardsupplysningen har genom AldreLotsen fatt 6kade mojligheter
att hjalpa aldre personer i hemmet pa jourtid, via hemsjukvarden. Detta kan
innebira extra arbete med att rapportera och lotsa personen, pa kort sikt.
Troligen avlastar detta danda sjukvardsupplysningen som annars kanske hade
behovt bestilla ambulans eller hantera frustrationer 6ver att personen maste
vanta och sjalv ta sig till vardcentral eller dylikt.

Akutmottagningarna och den geriatriska kliniken vid sjukhuset paverkas
troligen i mycket liten utstrackning. Detta beror dels pd att antalet personer
som ringt till AldreLotsen med frigor som beror dessa verksamheter dr mycket
litet, sett ur dessa verksamheters perspektiv. Sjukhusets kliniker har avsevart
storre upptagningsomrade dn AldreLotsen och ibland helt andra malgrupper.
Sjukhusets mottagningar och avdelningar arbetar inte genom att sjilva ta
kontakt med de dldre, sisom de andra samverkansorganisationerna i Aldre-
Lotsen har kunnat gora.

Aven bistindshandliggarna och hemtjinsten i stadsdelarna riskerade att
fa en okad arbetsbelastning. I deras fall gillde det dock just den grupp av
personer som ar verksamheternas primara malgrupp. Inga extra arbetsupp-
gifter lades pa personalen utover de som de hade tidigare. Handlaggarna har
ett egenintresse av att finga upp dldre personer som ir i behov av dldreom-
sorg pa ett sa tidigt stadium som mojligt. Detta eftersom det pa sa satt blir
mojligt att forebygga eller forskjuta behovet av storre insatser i framtiden.
Hemtjanstens personal stir ofta ensamma med att hjalpa sina vardtagare
nir de behover vard. D4 kan ett ridgérande med AldreLotsen och den for-
battrade tillgangligheten till sjukvardsupplysningen vara till hjalp och stod.

Hemsjukvarden ar den enda samverkande part som inte har ndgot att
tjina pa AldreLotsens existens, nir det giller den egna personalens arbetsbe-
lastning. De har inte fatt ndgra extra resurser tillskjutna for att delta. Det ar
darfor inte heller forvanande att det var inom denna verksamhet som den
storsta oron for AldreLotsen fanns, innan telefonen 6ppnade. Eftersom sa fa
samtal lotsades vidare till hemsjukvarden forsvann denna oro snabbt. Dare-
mot finns en dverenskommelse om att hemsjukvardspersonalen far siga nej
till en lotsning, om deras arbetsbelastning vid det aktuella tillfallet gor det
svart att ta emot en lotsning.



Sammantfattning av AldreLotsens betydelse ur ett
organisationsperspektiv

AldreLotsens fortroendekapital dr stort, framférallt bland anvindare och
personer i malgruppen som har hort talas om verksamheten. De personer
som anvint AldreLotsen var generellt sett mycket néjda med hjilpen som de
hade fatt. Personerna som kinde till AldreLotsen men som dnnu inte hade
ringt tyckte anda i ganska hog utstriackning att verksamheten paverkade de-
ras kansla av trygghet, tilltro och dven tillgangligheten till de instanser som
de ansig viktiga for sin trygghet. Det visade sig att AldreLotsen ofta kan
ersittas med andra organisationers tjanster. Mdnga anviandare svarade trots
detta att de inte visste vad de skulle ha gjort om inte AldreLotsen funnits eller
att de skulle ha varit beroende av hjilp fran sina anhoriga.

Nir det giller fragan om vart AldreLotsens drenden tog vigen efter att
de lotsats vidare i ndtverket, visar kartlaggningen pa fragornas variation.
Hilften av frigorna som lotsades till sjukvardsupplysningen var till exempel
av akut eller bradskande natur. Nir drendet lotsats till en annan instans tas
det troligen omhand som vilket annat drende som helst. Hemsjukvarden ut-
gor ett undantag eftersom de personer som lotsats dit faller utanfor verksam-
hetens normala arbetsomrade. Dirfor har AldreLotsen troligen storst paver-
kan pd hemsjukvardens arbetsmingd, jamfort med de andra samverkanspar-
terna. Alla de 6vriga verksamheterna kan dven uppleva en minskad arbets-
mangd, enligt utviarderarens analys. Avvikelserapporterna visar att samar-
betet med samverkansparterna fungerade relativt obehindrat under det forsta
aret. Ett fatal avvikelser om fellotsningar eller andra misstag rapporterades.
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6. Diskussion

I detta kapitel diskuteras utvirderings resultat. Forst diskuteras hur Aldre-
Lotsen har arbetat ur ett genomforandeperspektiv, sedan foljer diskussionen
av resultaten ur de dldres perspektiv. Kapitlet avslutas med en diskussion av
AldreLotsen sedd som en organisation med integrerande funktion.

Diskussion om genomférandet

Arbetet med att bygga upp verksamheten AldreLotsen framskred med rela-
tivt f komplikationer. Enligt tidigare forskning rikar samverkansprojekt
ofta ut for konflikter som ibland resulterar i handlingsforlamning eller stag-
nation. Forebilden som inspirerade till AldreLotsen, EPICS-projektet i Jarfilla,
ar ett exempel pd detta. Lind menar att de nya verksamheter som syftat till
att bygga upp integrerad vard ofta har drivits av eldsjdlar. Verksamheterna
karaktiriseras av styrkan av att vara underifranlosningar som utvecklats
lokalt for att passa lokala forutsiattningar. Samtidigt har underifran-arbetet
och eldsjilarna ofta ”brunnit ut” och uppifran-stodet eller forankringen har
saknats for att mojliggora att arbetet stabiliseras och blir héllbart pa lingre
sikt (Sveriges Kommuner och Landsting 2006b; Lind 2006).

AldreLotsen verkar hittills ha klarat av balansgangen mellan drivkraft
nerifrdn och forankring hos ledning och beslutfattare. Flera personer som
kan liknas vid eldsjalar har funnits i arbetet. En avgorande faktor for det
handlingsinriktade arbetet i verksamheten har varit projektledaren och hans
engagemang. Han arbetade intensivt med att fa till exempel media att rikta
sina stralkastare mot AldreLotsen. Sisom varande erfaren projektledare,
entreprenor och en skicklig retoriker bidrog han till att sprida intresset for
AldreLotsen. Idén paketerades och gjordes attraktiv med hjilp av en mark-
nadsforingstaktik som tog fasta pa en pagdende diskussion i samhillet om
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behovet av samverkan och samordning av ildres vard och omsorg, med
hjilp av starka symboler, till exempel fyren, och positivt vardeladdade ord
sasom trygghet och effektivitet.

Projektledaren var den enda person i AldreLotsens organisation som sak-
nade tidigare erfarenheter av att arbeta inom sjukvard eller dldreomsorg.
Detta lyftes ibland fram som en fordel eftersom han var omedveten om tradi-
tionella grianser pd omrddet. Det som frdn borjan kunde verka som vilda
idéer om att till exempel mojliggora hemsjukvardsbesok pa jourtid genom-
fordes delvis tack vare denna ”respektloshet” mot etablerade gransdragning-
ar. Samtidigt har ett tystare forankringsarbete pagdtt i bakgrunden. Styr-
gruppen vittnade om att detta arbete var ldtt, kanske delvis for att medlem-
marna sjilva hade stora befogenheter att fatta beslut om AldreLotsen. Litt-
heten att férankra arbetet vittnar dven om att idén om AldreLotsen passade
val i tiden.

Informationsarbetet for att na ut till malgruppen ar troligen fortsatt viktigt
att prioritera for verksamheten. Jamfort med andra liknande verksambheter,
si som sjukvardsupplysningen, dr AldreLotsen fortfarande efter tva ar en ny
verksamhet. Forankringsarbetet bland malgruppen kommer troligen att ta
lang tid. Det allmdnna utskicket av direktreklam till hela mélgruppen gav
stor men tillfallig respons. Den bestdende kinnedomen om verksamheten
verkar inte ha paverkats utan lag kvar pa runt en tredjedel av méalgruppen.
Detta pekar pa behovet av kontinuerliga informationssatsningar for nya verk-
samheter av det har slaget. Det visar dven pa svdrigheterna med att informe-
ra om service till en malgrupp som denna.

Malgruppen forandras stindigt genom nytillskott och franfalle. Manga
personer kanner sig inte berorda och ligger darfor inte informationen pa
minnet. De som ar friska och sjalvstindiga ligger kanhdnda inte marke till
information om hjilp och stod. De som tvartom dr allra skorast ror sig sillan
i offentliga miljoer dir anslagen om AldreLotsen finns och reklambroschyrer
i posten blir inte lasta. En malsidttning med en hundraprocentig kinnedom
vore darfor orimlig. Informationsarbetet har dven forsvarats av att verksam-
heten bara funnits i vissa stadsdelar. Allmidnna informationskampanjer i media
och pa offentliga platser har darfor inte kunnat genomforas.

Valet av malgrupp var avgorande for inriktningen av AldreLotsens arbe-
te. Aven personer som har hjilp sedan tidigare kan ibland behéva tillging
till ytterligare resurser. Detta illustreras till exempel pa ett dramatiskt sdtt av
Johansson och Pettersson (2003, s. 29). En dldre mans sista 13 manader i
livet har dokumenterats i form av registreringar av hans standiga forflytt-
ningar mellan vard i hemmet, pa sirskilt boende i kommunen och den slutna
sjukhusvdrden. Mannen dkte ”in och ut” frin sjukhuset totalt to ginger.



Anda behévde han bara mer och mer hjilp och vird. Han befann sig i den
fjarde aldern, vilket inte alla AldreLotsens anvindare gor. Det har dock visat
sig att manga personer som lotsas eller hinvisas via AldreLotsen redan har
haft tidigare kontakt med instansen i friga. En friga dr dirfér om AldreLotsens
arbete underlattar och bidrar till att gora kontakterna smidigare, eller tvart
om bidrar till att gora dessa trogare och langsammare genom att skapa en
omvig?

Ett exempel pa att AldreLotsen 6kar arbetsbelastningen for andra verk-
samheter dr i de fall da den ordinarie kontakten bedémer personens behov pa
ett annat sitt. En effekt av detta skulle kunna vara att AldreLotsen gor en
”felbedomning” och lotsar personen till fel verksamhet. Genom samarbets-
avtalen laggs ansvaret trots detta hos den mottagande verksamheten som da
far extra arbete. Ndgra avvikelserapporter vittnar om denna syn pa lots-
ningarna. AldreLotsen kan dven bli ett sitt for anvindarna att komma fram
och fa hjilp med behov som kanske inte skulle anses vara nodviandiga, om
bedomningen gjordes av andra verksamheter. Detta ger i sa fall stod till de
kritiker som ser AldreLotsen som en ”griaddfil”. Ett sidant resonemang stil-
ler dock olika gruppers behov mot varandra och fragan ar i sa fall vem som
ska avgora vilka behov som ska prioriteras.

Det gér lika bra att vinda pa resonemanget om huruvida AldreLotsen
skapar onodigt arbete genom argumentet att AldreLotsen tvirtom optimerar
bedémningarna av personens behov. AldreLotsens personal bidrar genom sin
kompetens till att sortera och omdirigera samtalen. Det dr dock viktigt att
inte glomma risken att sorteringen innebdr en filtrering ddr arbetsbelastning-
en for de ordinarie verksamheterna prioriteras fore de aldres tillganglighet
till varden och omsorgen. Det sker om AldreLotsen inte lotsar och samtidigt
genom sin radgivning paverkar och stoppar personen fran att sjalv ta kontakt.

Lotsarnas kompetens och erfarenheter pd omradet ar omfattande. Mdnga
fragor till AldreLotsen handlar om sjukvard, vilket de socionomutbildade
lotsarna daremot inte dr behoriga att svara pa. Fragor dar personen behover
rad om hilso- och sjukvdrd ska lotsas till sjukvardsupplysningen for att de
dldre ska fa kompetent hjalp. Genom detta uppldagg kravs att personalen
inser och respekterar sitt eget kunskapsomrades begransningar. Tydliga gran-
ser for ansvar och befogenheter och ett stindigt pidgdende kvalitetsarbete
underlittar troligen bedémningarna. Aven om AldreLotsens telefon istillet
hade skotts av sjukvardsupplysningen hade gransdragningar av det hir sla-
get varit avgorande. Ingen verksamhet dr ensam tillrackligt kompetent for
att svara pa alla de olika fragor som ildre personer kan ha. Nir AldreLotsen
fungerar optimalt utnyttjas darfor varje professions och verksamhets kompe-
tens 1 nitverket, allt efter den dldres behov.



Diskussion om betydelsen ur de
aldres perspektiv

Den enskilt storsta andelen fragor som kommer till AldreLotsen handlar om
de dldres behov av hilso- och sjukvard; inom kommunens, primarvardens
eller sjukhusvardens regi. Enkitsvaren visade att tillgang till hdlso- och sjuk-
vard dr det som bade anses svarast att fa och som prioriteras av flest personer.

Tillgdngen till god och snabb sjukvard uppges som mycket viktig for
personernas upplevelse av trygghet i vardagen, viktigare an tillgdng till ald-
reomsorgens verksamheter. Till viss del kan detta bero pa att fler personer ar
”inne i” sjukvardssystemet, till skillnad ifrdn dldreomsorgen. En mycket stor
andel av personerna som svarade pa enkiterna till malgruppen hade nyligen
varit i kontakt med en ldkare. Personer i den tredje dldern har, trots sin
sjalvstandighet i vardagslivet, ofta behov av hilso- och sjukvardsinsatser till
exempel fran primarvarden. Dessa personer kan uppleva att det ar besvarligt
att nd sina ordinarie kontakter och pd grund av littare funktionsnedsattning-
ar och ovana, har de svérigheter att hantera informationsteknik som finns
for att forbattra tillgangligheten. Vissa av personerna ar i fjarde dldern och
ar mer beroende av hjilp. Trots detta visade det sig att vissa personer i
maélgruppen inte hade ndgon som kunde hjilpa till att skota kontakter med
varden och dldreomsorgen, vilket AldreLotsen erbjuder i form av lotsningar.

Minga personer i AldreLotsens malgrupp ar 4nda huvudsakligen friska
och sjilvstandiga och har sillan eller aldrig behov av en verksamhet som
AldreLotsen. Detta framkom i kommentarerna till enkiterna som skickades
ut. Det illustrerar svarigheten med att generalisera kring dldre personers
behov. For de personer som sedan tidigare aldrig fatt hjilp kan AldreLotsen
vara en viktig forsta kontakt. Personer som hor talas om telefonnumret blir
kanhdnda uppmirksammade pa ett sitt att tillgodose behov som de haft
under en ldangre tid. Personer som vintar for lange med att soka hjilp kan
vara relativt vanliga. AldreLotsen kan i sa fall fylla en viktig funktion for
denna grupp, genom sin lattillganglighet. Intervjupersonernas beskrivningar
av sina upplevelser av AldreLotsen tyder pa detta.

Forskare som studerat framviaxten av [6sningar som syftar till integrerad
vard hdavdar att verksamheter som riktar in sig pa den individuella mikroni-
van, som AldreLotsen, tidigare har visats ge organisatoriska vinster i form
av forbéttrat resursutnyttjande. Diaremot dr deras effektivitet nar det giller
nyttan for anvandarna oklar. Det géller aven paverkan pa anvindarnas pre-
ferenser for val av vard och omsorg (Reed et al 2005). Detta vacker fragor
om AldreLotsens malgrupp och deras val av kontaktvigar. Har dldre perso-
ner generellt sd stora behov som man trott eller framstillt det? Eller dr bris-



terna i systemet sa stora? Ett sdtt att tolka den relativt lilla miangd samtal
som AldreLotsen tar emot dr att behovet dverskattades. Samtidigt 4r det
troligen for tidigt att uttala sig om behoven, eftersom verksamheten inte har
blivit kind hos en majoritet av personerna i malgruppen dnnu.

Aven om AldreLotsen ir uppskattad och har stor betydelse for sina an-
vindare dr den beroende av andra verksamheters funktioner. AldreLotsen
ersdtter inte ndgon annan verksamhet. De flesta av anvdndarna maéste fort-
sitta att klara av att ringa till andra instanser. Utifrdn ett rehabiliterande
forhallningssatt ar det positivt att denna formaga behdlls och starks, sa lange
som mojligt. Genom att personerna sjalva skoter sina kontakter med vard
och dldreomsorg behaller de kontroll 6ver sin egen situation vilket bidrar till
deras autonomi och mojlighet till sjdlvstaindighet. Darfor ar det viktigt att
AldreLotsen inte ”6verhjilper” personer i en iver att st till tjanst med lots-
ningar. Sa verkar dock inte vara fallet. Det finns aterhallande krafter som
kommer av att de samverkande verksamheterna inte vill bli 6verlastade med
lotsningar och genom att en lotsning ofta innebar ett visst merarbete dven for
AldreLotsen.

De behov som de ildre personerna som anvinde AldreLotsen beskrev i
intervjuerna visade sig vara varierade. Sarskilt behovet av information, det
vill siga att fi reda pa vart man ska vinda sig, ligger vil i linje med Aldre-
Lotsens mélsattning. Har verkar de dldre anvanda en liknande problembe-
skrivning som den som AldreLotsen hade som sin utgdngspunkt: systemet ir
svaroverblickbart och komplext och darfor ar goda rad nodvindiga for att
hitta ratt. Detsamma galler beskrivningarna av tillganglighetsbrister som
finns i intervjupersonernas berittelser. Mdnga hade tidigare erfarenheter av
varden och omsorgen som ibland hade gjort personen kritisk eller uppgiven.
Ibland har detta ocksa lett till ett behov av en medlarfunktion som AldreLotsen
kanske varit oforberedd pa. Samverkansforskaren Ulla Gurner menar att dldre
i Sverige behover oberoende konsumentvagledare for att starka sin position
pa ”marknaden” (2007). Det dr mojligt att AldreLotsen ibland spelar denna
typ av roll, for enstaka anvindare.

Det dr mojligt att efterfrdgan pa tjanster inom den offentliga sektorn inte
styrs av befolkningens olika behov. Det finns istillet en risk (eller en mojlig-
het) att nya behov skapas hos befolkningen nar nya serviceverksamheter till-
kommer (Thorslund och Larsson 2003). Det dr viktigt och intressant att fra-
ga sig i vilken man “tillrdttalaggande™ aktiviteter eller mojligen konstgjor-
da behov stirker dldre personer (jfr Hirdman 2000). Om AldreLotsen skapar
ett lotsningsbehov kan aldre personer i virsta fall bli beroende av hjalpex-
perter, i onddan. For de personer som har kapacitet att sjdlva ta sig fram i
vardsystemet blir AldreLotsen de facto en omvig till hjilpen, eftersom verk-



samheten fyller en linkande funktion och en full integrering saknas. Ett pro-
blem 4r ocksd att de som lotsas far upprepa sin historia och forklaringarna
av sitt behov flera génger, eftersom informationen inte alltid kan foras 6ver
mellan enheterna.

Minga av de personer som ringer till AldreLotsen ges ett nytt telefon-
nummer att ringa till. For dessa personer fungerar AldreLotsen som en billi-
gare och kanhinda kunnigare version av nummerupplysningen. En avgéran-
de styrka for AldreLotsen ir att personalen dir har en bred kunskap om de
lokala forutsittningarna. Bilden av AldreLotsen som framtrider i intervjuer-
na med de dldre handlar inte om konstruerade behov utan om trygghet och
tillginglighet. Eftersom anvindarna uttalar ett fortroende for AldreLotsen
och dven anser att hjilpen i form av nummerupplysning ar viktig, borde
detta tas pa allvar.

Det ar dven viktigt att kinnedomen om verksamheten okar hos de grup-
per som behover hjdlpen mest. Det finns alltid grupper som dr svdra att nd ut
till. Aven AldreLotsen har grinser som vissa personer kan falla utanfor. Vem
hjalper till exempel de personer som inte har nagon telefon eller som inte kan
ta till sig informationen om att denna service finns? I dagslaget finns det till
exempel inga mojligheter for personer som inte talar svenska att ringa till
AldreLotsen, om de inte har nigon som tolkar it dem. Kanske i4r nista steg
for verksamheterna i varden och dldreomsorgen att arbeta aktivt for att soka
upp och stodja dessa grupper?

Diskussion om betydelsen ur
organisationsperspektivet

AldreLotsen lyfts fram som ett gott exempel pa samverkan mellan sjukvard
och dldreomsorg av Sveriges Kommuner och Landsting (2006b). Narvard
eller integrerade former av vard, beskrivs som en rorelse bort fran omoderna
organisationsstrukturer av stuprorsmodell till mer flexibla, lokala och bru-
karanpassade organisationer. Detta ligger i linje med organisationsférand-
ringar av det slag som Contingency Theory beskriver som situationsanpassade.

Ett organisationsperspektiv som detta visar hur verksamheter som Aldre-
Lotsen har motiverat sin framvixt och existens. Manga offentliga utredning-
ar, experter och beslutsfattare som argumenterar for en forbéttrad samver-
kan inom varden och omsorgen om aldre har idéer som bygger pa metaforer
besliktade med dessa teorier. Stupror, att falla mellan stolarna, hoga organi-
sationsstaket, fragmentering och ett system som inte tar ndgot helhetsansvar;



alla dessa bilder ar negativt laddade och handlar om en funktionalistisk>
syn pa organisationer som varandes fasta strukturer i behov av forandring.
Det finns utrymme for skilda tolkningar om hur organisationsstrukturerna
borde fordndras. Det finns dven andra sitt att se pa organisationer, till exem-
pel som standigt foranderliga utifrdn organisationstrender.

Om det hivdas att nya verksamheter som AldreLotsen och andra former
av integrerad vard dr [6sningen pa samordningsproblemen i dldrevarden,
finns risken att andra potentiella l6sningar forbises. Behovet av verksamhe-
ter som AldreLotsen beskrivs ibland som ett bevis pa brister i det ordinarie
systemet. Fragan ar i sa fall vilket utrymme som ges for forandringar som
l6ser problemen dir de uppkommer. Det hade till exempel varit méjligt att
behalla de resurser som nu gér till AldreLotsen i de ordinarie verksamhete-
rna. Eftersom finansieringen av AldreLotsen tas ur budgeterna for de ordina-
rie verksamheterna forflyttas resurser som hade kunnat anviandas pa andra
sitt och for verksamheternas utveckling. Sett ur ett kritiskt perspektiv skulle
AldreLotsen alltsd kunna beskrivas som ett byggande av nya “linkande”
institutioner, istallet for genomforandet av en fungerande linkning mellan de
befintliga verksamheterna. AldreLotsen bygger delvis pi resonemanget att
det finns ett behov av organisationer som dessa eftersom det ordinarie syste-
met aldrig kan bli perfekt. Utifran detta perspektiv skulle verksamheten kun-
na beskrivas som ett plaster som tillfalligt ticker over dar det uppstar brister.
Hypotetiskt finns ett helt annat alternativ som ar att en mer fullstandig inte-
grering istdllet provades (jfr beskrivningen av Leutz skala i kapitel 4, tabell 2).

Det ir svart att visa hur AldreLotsen paverkar resultaten inom varden
och ildreomsorgen, totalt sett. Gor AldreLotsen att vilfirden for dldre blir
effektivare? Det ter sig som en omojlig uppgift att avgora. Vilket ekonomiskt
virde har trygghet? Hur kan tilltro mitas och graderas? Vad dr tillganglig-
het? Svaren pa dessa fragor skiljer sig troligen dt for olika manniskor. En
annan fraga om effekter 4r vad som skulle hinda om AldreLotsen forsvann.
Det ar troligt att inga bestdende forandringar av de ordinarie organisationer-
na skulle kvarstd, om AldreLotsen upphéorde. Ett alternativ vore darfor att de
samordningsproblem som beskrivs togs pd allvar och de befintliga organisa-
tionerna reparerades fran grunden. Det skulle kridva ndgon form av funge-
rande samordning mellan verksamheterna som 4ar amnade att mota de behov
som AldreLotsen nu tar éver eller formedlar.

> Det vill sdga att organisationer har sina olika karaktirer for att dessa uppfyller viktiga
tunktioner fér de praktiska resultaten som verksamheterna vill uppna. Funktionalismen
kritiseras av senare teorier for att den bortser ifrdn organisationers mer symboliska arbete
med att skapa legitimitet, utan koppling till en strikt funktionalitetslogik (Lindberg 2002).



Mot detta kritiska perspektiv star mojligheten att se AldreLotsen som en
integrerad del av det befintliga systemet. Integreringen ar visserligen av den
svagaste sorten, det som Kodner och Kyriacou (2000) kallar for linkande.
AldreLotsen ir, sett ur detta perspektiv, ett sitt for de samverkande verksam-
heterna att ta itu med sina svarigheter att astadkomma tillganglighet for
aldre personer, utan att behova genomfora storre organisationsforandringar.
AldreLotsen kan pa detta sitt beskrivas som en forstirkning eller renovering,
snarare dn en krycka eller ett plaster.

Sett ur detta perspektiv visar resultaten att problemen med tillganglighet
togs om hand av Trygghetsjouren genom AldreLotsen som 6ppnat en ny ka-
nal in till de 6vriga verksamheterna. Detta genomfordes i form av ett projekt
sd att utvecklingen koncentrerades och doptes till ett nytt namn. P4 sa satt
har verksamheterna relativt snabbt och effektivt dstadkommit handling utan
att behova forandra sitt satt att arbeta i ndgon storre utstrackning. Konflikter
och granstvister som finns mellan till exempel virdideologier, huvudmain
och olika professionella gruppers intressen minimerades troligen. Om storre
forandringar eller forskjutningar av ansvarsomraden eller arbetsuppgifter
genomforts hade de upprattade granserna behovt omforhandlas. Nu hotades
eller paverkades de ingdende verksamheterna inte i nidgon storre utstrack-
ning. Alla parter kunde i stort sett arbeta vidare som tidigare eller fokusera
mera pa sin kdarnverksambhet, istillet for att lagga tid pad att hanvisa personer
till andra instanser.

De forindringar som AldreLotsen dstadkommit kan ses som en utveck-
ling i form av ett litet steg i ritt riktning. Detta skulle i sa fall forklara en del
av AldreLotsens och andra liknande verksamheters tjusningskraft. Forand-
ringarna sker relativt ”smartfritt” och stegvis. Kanske ar det ocksa det enda
sdttet att uppna forandring eftersom mer radikala former kan neutraliseras
av ett kompakt motstand.

Detta resonemang kan dven forklara varfor genomforandet av det fore-
byggande arbetet omdefinierades i AldreLotsen. Samverkansparterna sag ingen
mojlighet att ytterligare genomfora linkande former av integrering eftersom
de verksamheter som arbetade med forebyggande aktiviteter redan fanns inom
natverket. Projektet ansag inte heller att organiserandet av mer fullstindiga
former av integrering eller att starta helt nya forebyggande verksamheter
hade varit mojligt eller nskvirt, inom ramen fér AldreLotsen.



7. Slutsatser

Slutsatskapitlet dr indelat i fyra avsnitt som motsvarar de fyra fragor som
legat till grund for utvirderingen. Det forsta avsnittet handlar om nyttan och
betydelsen av projektet och verksambeten (genomforandeperspektivet), det
andra om de dldres perspektiv, det tredje om organisationsperspektivet och
det fjdrde bandlar om projektets mal (utvdrderingsperspektivet).

Om projektet och verksamheten AldreLotsen

AldreLotsen nadde sitt mal att starta en telefonjoursverksamhet for dldre
personer i de tre stadsdelarna. Under uppbyggnaden av verksamheten har
den samverkan som skett inom den egna organisationen och genom natver-
ket som etablerades med andra verksamheter varit avgorande. Den koordi-
nering av resurser som AldreLotsen utgor ar ett resultat av det gemensamma
arbetet och kan darfor beskrivas som en form av integrerad vard.

De mest avgorande faktorerna for integrerad vard har sammanfattats av
Kodner och Spreeuwenberg i fem punkter (2002, s. 4). Dessa anvinds har
som en utgangspunkt for en sammanfattning av AldreLotsens arbete med att
bygga upp sin nya verksamhet.

e Finansiella faktorer: verksamheters form och struktur anpassas ofta
efter finansieringsformerna, genom den ekonomiska styrningens paver-
kan. Finansieringsformerna kan dirfor verka gynnande eller hindran-
de for genomférandet av integrerad vard. Att AldreLotsens kostnader
delades lika av samverkansparterna var bade ett resultat av det fortro-
ende som fanns mellan parterna och for idén som sddan. Finansiering-
ens fordelning var dven en avgorande faktor. Att finansieringen initialt
beskrivs som oproblematisk vittnar aven om den forankring som repre-



sentanterna i styrgruppen uppnadde, bade politiskt och i sina respekti-
ve verksamheter. De verksamheter som hade svirare att forankra pro-
jektet lyckades 6verkomma dessa hinder. S& linge som finansieringen
inte sigs som ett problem gynnandes verksamheten. Att Geriatriska
kliniken som enskild verksamhet vid Sahlgrenska Universitetssjukhu-
set tog ansvar for AldreLotsens kostnader ledde dock senare till diskus-
sioner om fordelningsprinciperna. Diskussionen om detta principiella
stallningstagande aktualiserades i synnerhet nir projektet permanenta-
des inom stadsdelarna.

Administrativa faktorer: regelverk och administrativa yttringar kan
underlitta tillgdngen till och anvandningen av resurser. En mycket viktig
faktor for AldreLotsens arbete var samarbetsavtalen. Dessa majliggjorde
lotsningarna av de ildres fragor vidare ifran AldreLotsen till andra
samverkande verksamheter. P4 sd sitt kan de medverkande verksam-
heternas resurser komma den lotsade personen till del. Bade direkttele-
fonnumret till sjukvardsupplysningen och mojligheten att lotsa till hem-
sjukvdrden ar tydliga exempel pa detta. Ett annat administrativt verk-
tyg for lotsarna var det speciellt framtagna I'T-stodet dar de kontakter
som AldreLotsen ofta hinvisade och lotsade till fanns inlagda och snabbt
kunde tas fram.

Organisatoriska faktorer: alla former av ndtverk, bdde vertikala och
horisontella, formella och informella, ar viktiga for 6kad samverkan.
Dessa dr ett uttryck och en forutsittning for integrerad vard. Utbild-
ningen av lotsarna syftade till att stirka nitverket som AldreLotsen
byggde upp genom samarbetsavtalen. Nar lotsarna besokte och sig
hur de andra verksamheterna arbetade skapades informella kontakter
samtidigt som formell kunskap om varandras arbete byggdes upp.
Kontakterna mellan verksamheterna som formaliserades genom pro-
jektgruppens arbete har bidragit till ett mojliggorande natverk under
uppbyggnaden. Regelbundna kontakter mellan AldreLotsen och verk-
samheternas foretradare planeras dven fortsattningsvis i form av ater-
foringsmoten for erfarenhetsutbyte. AldreLotsen har samtidigt byggt
upp ett stort natverk med manga verksamheter som inte har ingdtt
samarbetsavtal men som lotsarna kan hanvisa anviandarna till.

Genomforandefaktorer: hur personal utfor sina uppgifter, arbetar till-
sammans och bemoter anviandare och deras anhoriga, ar nagra av de
mest avgorande faktorerna for integrerad vard. Valet av Trygghets-
jouren som utgingspunkt for AldreLotsens telefonjour gav direkt till-



gang till en arbetsgrupp som sedan tidigare arbetade med snarlika fra-
gor. Personalens kompetens innebar att de kunnat hjialpa méanga av de
aldre som ringt med rdd och stod. Lotsarnas dubbla roll bide som
koordinatorer i Trygghetsjourens larmcentral och som ildrelotsar har
aven inneburit en flexibilitet som visat sig vara anvandbar eftersom
flodet av telefonsamtal till AldreLotsen varierat.

Vardfaktorer: kvalitetsindikatorer som dr avgorande for integrerad vard
ar:

— ett gemensamt professionellt sprak och forstdelse for anvandarens
behov;

— anvindandet av specifika och 6verenskomna yrkesutovningar och
standards;

—upprétthallandet av kontinuerlig kommunikation och feedback mel-
lan anvidndare och verksamhet.

Valet av en mélgrupp som innefattar bade de personer som sedan tidi-
gare ar inne i systemet och de som stdtt utanfor innebar att manga
olika sorters behov kan tickas in. Detta tillsammans med AldreLotsens
linkande funktion limnar ett stort utrymme for lotsarnas bedémningar
av pa vilket sitt den aldre ska hjilpas. Denna bedomning har inte
standardiserats eller dokumenterats till exempel i form av skriftliga
riktlinjer eller arbetsbeskrivningar. En systematisk avvikelserapporte-
ring har dock stirkt samarbetsparternas kommunikation om de 6ver-
enskommelser som funnits kring lotsningsarbetet. En systematisk in-
samling av de dldres dsikter saknades, bidde innan arbetet startades i
form av behovsinventeringar och under verksamhetens gang. Detta
arbete genomfordes istillet inom ramen for utvarderingen. Brukaror-
ganisationer deltog inte i planeringen eller genomférandet av Aldre-
Lotsen.

Slutligen var en annan avgorande faktor for AldreLotsen, forutom de tidigare
niamnda fem punkterna: information och marknadsforing. Detta arbete skot-
tes huvudsakligen av projektledaren. Ett stort antal aktorer som har berorts
direkt eller indirekt av AldreLotsens tillkomst har informerats om verksam-
heten. Samtidigt har ett stort intresse funnits utifran. Det svaraste informa-
tionsarbetet har varit att nd ut till de dldre personerna i den mycket heteroge-
na mélgruppen. Detta har visat sig vara sirskilt viktigt eftersom samtals-
mangden varierade avsevirt och ofta 1dg under verksamhetens kapacitet.
Detta berodde troligen pa att verksamheten representerade nagot helt nytt.
Nya anviandare har behovt rekryteras kontinuerligt.



Betydelsen ur de aldres perspektiv

Malet for AldreLotsen var en forbittring av dldres trygghet som definierades
med hjilp av tre ord: tillginglighet, tillforlitlighet och tillit. Intervju- och
enkitsvaren visade hur de dldre upplevde AldreLotsens paverkan nir det
gillde deras trygghet.

Tillginglighet: Att utveckla tillgangligheten till hjalpen var bade ma-
let och metoden som AldreLotsen valde for att 6ka dldre personers
upplevelse av trygghet. Mdnga av anvandarna beskrev tillganglighe-
ten som en avgorande faktor for deras upplevelse av att ha blivit hjilp-
ta av AldreLotsen. De beskrev sirskilt vikten av att komma fram till
en person som svarade direkt, utan att behova lyssna pa automatisera-
de talsvar, och som kunde ge rdd om vart de skulle vanda sig. Manga
upplevde svarigheter att komma fram till olika instanser, sarskilt inom
sjukvirden. AldreLotsen 6kade till exempel tillgingligheten till sjuk-
vardsupplysningen, vardcentralerna och hemsjukvarden men dven till
mdnga andra sorters verksamheter utanfér varden. Betydelsen av att
ha en verksamhet att vinda sig till oavsett tiden pa dygnet betonades.

Tillforlitlighet: enligt AldreLotsens malsittning maste hjilpen vara till-
forlitlig for att den dldre personen ska uppleva trygghet. Projektet for-
klarar sin definition av tillforlitlighet med att veta att jag far hjalp
nir jag behover det”. Detta var mycket riktigt en faktor som dterkom
i anviandarnas beskrivningar av sina upplevelser av AldreLotsen. Per-
sonerna var inte alltid sikra pa exakt vad AldreLotsen arbetade med
men sparade numret for de tillfillen da de trodde att de skulle behova
hjalp i framtiden. Detta gillde dven personer som inte hade varit i
kontakt med AldreLotsen dnnu. Oftast handlade de forvintade framti-
da behoven om férsimringar av hilsan. AldreLotsen beskrevs dven
som ett stille att ringa till vid ensamhet. De ildre upplevde att Aldre-
Lotsen alltid skulle kunna limna besked, ge ett bra svar eller tala om
vart personen skulle vinda sig. Aven efter AldreLotsens hjilp kvarstod
dock relativt ofta problem som den ildre personen upplevde. Detta
visar bade pa komplexiteten i dldres behov och pa brister i systemets
satt att mota behoven.

Tillit: For att 6ka tryggheten hos personerna i malgruppen ville Aldre-
Lotsen bidra till att minska deras oro. Projektet definierade tillit med:
?full fortrostan, ingen oro”. Tilliten till att det finns hjalp starks om
den ar tillganglig och tillforlitlig. Tilliten som de dldre kdnde efter
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kontakterna med AldreLotsen avspeglade sig i att de flesta var mycket
nojda med bemotandet och hjdlpen som de hade fatt. Alla intervjuper-
soner uppgav att de troligen skulle ringa tillbaka till AldreLotsen i
framtiden och manga rekommenderade verksamheten till sina jamnar-

iga.

Nigra exempel i intervjupersonernas berittelser visar sarskilt tydligt
behovet av en verksamhet som de kan kinna tillit till. Det giller de
personer som har haft kontakt med varden eller dldreomsorgen och
blivit besvikna. Det giller till exempel de som inte vill dka tillbaka till
akutmottagningen, trots akuta medicinska besvir, eftersom de tidigare
blivit hemskickade. I dessa fall beskrevs Aldrelotsen som ett sorts mo-
raliskt stod som fick personen att soka vard pa nytt. Flera personer sig
AldreLotsen som en sorts hogre instans, dit man kunde ringa och fa
hjalp att fa sina behov framférda och lyssnade pa.

Betydelsen ur ett organisationsperspektiv

Vilket dr det bdsta sittet att organisera en verksamhet for att mota dldre
personers varierande och mangsidiga behov? AldreLotsen valde ett sitt. Detta
perspektiv handlar om vilka organisatoriska konsekvenser AldreLotsens in-
forande fick:

AldreLotsen bidrog till ett komplext adaptivt system: For att minska
problemen med stuprér och brist pi samordning erbjuder AldreLotsen
tillgang till flera olika sorters verksamheter via en central kontakt-
punkt. Dérifran kommuniceras de dldre personernas behov inom ett
system. AldreLotsen har genom uppbyggnaden av sitt nitverk och an-
viandandet av redan befintlig kompetens, skapat en flexibel organisa-
tion som oftast kan anpassa sig till den idldre personens behov. P4 sa
sitt kan AldreLotsen bidra till att gora idldres vard och omsorg till ett
mer komplext och adaptivt system. AldreLotsen ir inte specialiserat,
istallet anviands de resurser i systemet som krdvs for att ge svar pa
frdgorna som inkommer, allt efter behov. Hiri ligger komplexiteten.
Adaptiviteten bygger pa lotsens unika bedomning av den dldres behov
(jfr Henriksen 2003).

AldreLotsen bdade underlittade och skapade merarbete for andra: En-
dast en mindre del av samtalen till AldreLotsen kan tas om hand direkt
av de som svarar i telefonen, oftast hinvisas eller lotsas fragan vidare.
Vissa av samverkansparterna inom AldreLotsen kan pa detta sitt minska

I01



sin arbetsbelastning medan andra okar den pa kort sikt. Detta kan ha
paverkat graden av engagemang och oro hos personalen i andra verk-
samheter. Analysen av samtalen visar att sjukvardsupplysningen fyller
en viktig kompletterande roll for att ge rad och att lotsa personer vida-
re till rdtt instans. Analysen visar dven att manga personer som ringer
redan dr ”inne i systemet” och har kontakter med till exempel bistands-
handliggare eller virdcentralslikare. AldreLotsen-samtalen behand-
las troligen inte pd ndgot annat sitt dn andra drenden, nar de vil tagits
over av en annan verksamhet.

AldreLotsen och grinser: Utformningen av verksamheten innebar ib-
land omférhandlingar och 6verskridanden av tidigare upprittade or-
ganisationsgranser. Granserna tydliggjordes som en del i projektet.
AldreLotsen fick exempelvis enbart ansvaret for att formedla person-
ens fraga till ritt verksamhet. AldreLotsen har inte mojlighet att styra
over hur andra verksamheter genomfor sina uppdrag och arbetsuppgif-
ter. Kunskapen som AldreLotsen samlar om systemets brister anses 4nda
vardefull, av samverkansparterna. Makt- och intressentaspekterna han-
terades genom att AldreLotsen i planeringsskedet investerade lang tid
for att lata samverkansparternas representanter lira kdnna varandra
och kunna komma 6verens kring de fragor dar det fanns olika intres-
sen. Regelbundna moten som forlades hos de olika parterna och ”stu-
diebesok” gav en utgangspunkt for diskussioner innan man gemensamt
beslutade hur AldreLotsen skulle genomféras.

AldreLotsens fortroendekapital: Det externa arbetet med att bygga upp
ett fortroendekapital och kinnedomen om AldreLotsen har varit vik-
tigt for organisationens legitimitet. Enkat- och telefonuppfoljningssva-
ren visade att bland de personer i malgruppen som har nyttjat Aldre-
Lotsens tjanster var fortroendet stort. Kinnedomen om att verksamhe-
ten funnits naddde ut till en tredjedel av mélgruppen, efter tva rs infor-
mationssatsningar. Nar det galler fortroendet hos personal i andra or-
ganisationer har ndgon systematisk uppfoljning inte gjorts. Avvikelser-
apporterna om “fellotsningar” och sa vidare var dock relativt fa. Det-
ta vittnar om att samarbetet med verksamheterna som deltog i natver-
ket oftast fungerade bra. AldreLotsen har dven férunnats mycket upp-
marksambhet till exempel i media, bade lokalt och nationellt, samt vid
Kvalitetsmidssan ar 2005 med en tredjeplats i tavlingen om Gotapriset.
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Utviarderarens konklusioner
och kritiska punkter

I vilken utstrickning har AldreLotsen uppfyllt sina mal? Detta var utvirde-
ringsfradgan som studien utgdtt fran. Perspektivet handlar om nyttorna som
verksamheten har bidragit med, bdde de planerade och de oférutsedda. Har
sammanfattas utvarderingsperspektivet kortfattat och i punktform.

Nyttan for de dldre

e AldreLotsen ger en 6kad trygghet for de dldre som anvinder tjinsterna
genom att telefonjouren underlittar dldre personers kommunikationer
bade i vardagen och vid sarskilda eller bradskande tillfallen.

e Eftersom flera personer inte sig nigot alternativ till AldreLotsen fyller
verksamheten delvis en ny funktion som det saknas likvardiga alterna-
tiv till, sarskilt nar det galler informationsbehovet.

e AldreLotsens definition av malgruppen ir generds och innebir en ser-
vice bade for personer som har stora behov och andra som har mindre
behov. Flera personer hade kunnat klara av sitt behov pa annat sitt,
dven om de foredrog AldreLotsen. Nyttan maste dirfor vigas mot re-
surserna som AldreLotsen forbrukar.

e Genom att inte begransa malgruppen minskar riskerna att personer
”faller mellan stolarna” pa grund av ett alltfor sndvt definierat upp-
drag. En kategorisering gors anda av vissa personer som mer behovan-
de 4n andra, till exempel vid valet mellan lotsning kontra hanvisning.

e AldreLotsen méter ett behov som finns hos vissa och bidrar troligen till
att skapa ett nytt behov hos andra personer.

Nyttan for samverkansparterna

e Milet att fa till stind en fungerande telefonjour uppnaddes. Det plane-
rade forebyggande arbetet omformulerades och fick ett annat innehall
an det som ursprungligen planerats.

e AldreLotsens paverkan p3 ildres vird- och omsorgskonsumtion har
inte kunnat studeras. Verksamheten bedoms dock inte ha belastat par-
terna i ndgon storre utstrackning.

¢ Den relativt laga frekvensen av samtal har bidragit till en positiv in-
stillning till verksamheten eftersom det inte har overlastat andra in-
stanser.
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Ingen allvarlig kritik har framforts av parterna som samverkar utom
nar det galler finansieringsformerna.

Den integrering som skedde mellan samverkansparterna var av lan-
kande karaktir vilket innebar minimal paverkan pd ordinarie organi-
sationers arbetssitt. Om AldreLotsen avvecklades skulle alla nya kon-
taktvigar upphora eftersom dessa styrs av AldreLotsens samarbetsav-
tal och rutiner. Daremot har viktiga personliga forbindelser troligen
byggts upp, tack vare de nya kontaktvigarna. AldreLotsen innebir
darfor en form av langsam, stegvis forandring vilket bedoms som en fram-
gangsfaktor eftersom granskonflikter troligen minimeras pa detta sitt.

Projektet hade istillet kunnat utgd fran fragan: hur ska Trygghetsjour-
en kunna utvecklas? Trygghetsjouren dr den verksamhet som ansvarar
for den huvudsakliga utvecklingen, med AldreLotsens nuvarande pla-
cering.

AldreLotsen har fatt god publicitet och ett rykte som troligen innebar
goodwill for samverkansparterna. Detta ar ett bevis pd en framgangs-
rik paketering och marknadsfoéring som passade vil in i tiden.

Kritiska punkter for den framtida utvecklingen

En viktig fraga som utvirderingsperspektivet kan bidra till giller AldreLot-
sens utvecklingspotential. Hir sammanfattas utvarderarens syn pa vilka kri-
tiska punkter som AldreLotsen stir infor. Forbittringsforslag limnas till verk-

samheten och andra som vill utveckla liknande organisationer.

Inkludera pensionarsrad och brukarrepresentanter i organisationen s
att de dldre sjilva tillfrigas om utvecklingen. Hittills har AldreLotsen
drivits av ett vardgivarperspektiv som kan ha himmat utvecklingen.

Det tar troligen lang tid innan en ny verksamhet som AldreLotsen eta-
bleras som en sjalvklar institution likt till exempel sjukvardsupplys-
ningen. Kontinuerlig och dterkommande information behovs darfor till
madlgruppen for att kinnedomen om verksamheten ska bevaras och
oka dnnu mera.

Fortsatt forankring behovs troligen politiskt och i samverkansparter-
nas organisationer. Nar de initiala eldsjalarna forsvinner behover verk-
samheten forvaltas engagerat, eftersom nyhetens behag kan ha forsvun-
nit. Nyttan kan komma att bli ifrdgasatt nir prioriteringar ska goras,
om den inte kan pavisas. Fragan ar till exempel ur vilken budget regi-
onhuvudmannen i framtiden kan bidra med medel till en sidan har
samverkansverksamhet. Vilken symbolisk och praktisk betydelse skul-
le det ha om ndgon part valde att dra sig ur samverkan?
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e Ta vara pa kunskapen som samlas genom statistiken om samtalen som
kommer till AldreLotsen. Detta kan vara kinslig information att 4ter-
fora eftersom AldreLotsen inte har befogenheter att paverka andras
verksamheter. AldreLotsen ir inte en dirigent med uppgiften att ”kom-
ma med pekpinnar”. Samtidigt dr det viktigt att bidra till kunskapen
om hur andra verksamheter fungerar, nar AldreLotsen har sidan kun-
skap. Om denna kunskap inte anvinds forsvinner en chans till utveck-
ling.

e Vikten av kvalitetssikring genom kontinuerliga uppfoljningar kan inte
nog understrykas. Oavsett vilken yrkesgrupp eller organisation som
fungerar som lotsar finns alltid granser for personalens kunskaper. Dessa
gor en ansvarsfull bedomning av hur fragan ska tas om hand. Det dr
darfor viktigt att verksamheter som denna stiandigt hdller en diskus-
sion levande om hur bedomningar av behoven gors. Eftersom de dr
svéra att standardisera kan det vara svart att garantera en jamn och
hog kvalitet. Hur upplever anviandarna hjalpen som de far? Deras for-
slag till forbattringar behover fangas upp.

e Ett rehabiliterande forhéllningssatt eller empowerment- och hilsoper-
spektiv ar viktigt for att inte riskera att Overhjalpa de dldre. Dessa blir
i sd fall beroende av verksamheten, vilket paverkar deras autonomi
och sjalvstindighet negativt.

e Vem lotsar lotsarna? En plan for lotsarnas stod borde finnas. Det kan
gilla vid mycket svdra samtal, till exempel om nagon ringer i akut
kris, etc. Handledning kan vara en anviandbar form for stod; kollegial
granskning och gemensam utveckling kan vara andra.

e Vid en fortsatt spridning av konceptet och utvidgning av det geografis-
ka upptagningsomradet ar det viktigt att personalen som arbetar som
lotsar har god lokalkinnedom. Fragorna till AldreLotsen ir av sa pass
varierande karaktir att det datoriserade informationssystemet inte ar
tillrdckligt for att kunna hitta alla svar. Lotsarnas internutbildning och
forarbetet i form av studiebesok behover troligen upprepas, sarskilt vid
nystart eller utvidgning till nya omraden.

Dessa kritiska punkter och tankar om den framtida utvecklingen avslutar
rapporten. Forhoppningen ar att rapporten kommer till anvindning, bade
for den fortsatta utvecklingen av AldreLotsen i Goteborg eller andra liknan-
de verksamheter och for personer som har ett kunskapsintresse om aldre-
vard, omsorg, samverkan och integrering.
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Bilaga 1: Resultat fran
enkaterna till malgruppen

Hir redovisas ytterligare information fran de bada enkiter som skickades ut
till ett urval ur AldreLotsens malgrupp.

Tabell 12. Pastaenden om trygghet (2005). 151 svarande.

STAMMER INTE EJ
PASTAENDEN OM TRYGGHET INTE SARSKILT | GANSKA | STAMMER | SVARAT
ALLS MYCKET MYCKET HELT (ANTAL)

1. Jag har daglig kontakt med

nagon som bryr sig 4% 12% 249% 60% 4
2. Jag har nagon att prata med 3% 16% 22% 60% 4
3. Jag vet vart jag ska vdnda mig for

att fa den vard eller omsorg jag behover 9% 9% 23% 599% 6
4. Jag har ndra till butik, transporter och service 10% 15% 18% 569% 5
5. Jag har det sociala natverk jag behdver

(anhériga/vanner) 30 11% 33% 540/ 7
6. Jag ar séllan radd for hot och vald 6% 25% 19% 50% 5
7. Jag klarar mig sjalv i min vardag

(kan handla, stdda, promenera m.m.) 13% 90 23% 55% 2
8. Jag har bra grannar 8% 239% 21% 48% 15
9. Jag har tillgang till snabb vérd

(vardcentral, "akuten") 500 19% 30% 46% 15
10.Jag kan fa god vard med kvalitet 4% 13% 37% 46% 17

11.Jag ar séllan radd for olyckor
(t.ex. att falla eller trafikolyckor) 10% 27% 27% 36% 5

12.Jag har méjlighet att fa hjélp fran
hemtjansten' 40% 11% 16% 30% 48

> Av dem som hade svarat att det inte stimmer alls eller inte stamde sdrskilt mycket var det
bara tre personer som hade hemtjinst. Frigan har alltsd besvarats huvudsakligen av
personer som inte hade tillgédng till hemtjinst.

109



Foljande fraga stalldes i enkiten som skickades ut 2005 for att ta reda pa om
personerna visste vart de skulle vianda sig i ndgra olika situationer.

Vart skulle du vanda dig i féljande situationer
(flera svarsalternativ var mojliga):
Vid en langsam forsamring av hilsan:

Anhoriga el. vanner hjalper: .... e 52%
Vardcentral (huslikare): .... .. 46%
Privatlakare: ...cccoeveeeennnnnns ..29%
”Tar mig till akutmottagningen”: .... . 27%
Vid akut sjukdom:
Tar sig till akuten: ....occceevvveerciienieenieenieeen, 66%
Anhoriga el. vianner hjalper: ....cccccovvvveniennnen. 49%
Anvinder Trygghetslarmet: .....ccccceeveeeniennen. 24%
Vid bebhov av hemtjanst:
”Ringer hemtjansten”: ......ccccevveervieenierneennne. 40%
Hjilp av vinner/anhoriga: ....ccoeeeeeveeeneennen. 32%
Kontakta BB/enhetschef: ........cceeeveercieiniennnen. 15%
Vid bebov av plats pd boende:
Hjalp av vianner/anhoriga: ...cccoecveevcveeniennen. 42%
Ringa AldreLotsen: ........cceeveeerereeeereeresrenenns 35%
Kontakta BB/enhetschef: ..........ccccceeeeiieeennnenn. 24%

Figur 10. Potentiella anviandares behov av en verksamhet som AldreLotsen (2006).
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Fragan 16d: Om du visste att det fanns ett telenummer for personer i din dlder
dit du kunde ringa dygnet runt med fragor om vad som helst: vad skulle du
tycka om det? Personerna kunde limna flera svar pa fragan. 214 personer
svarade.
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Bilaga 2: Metoddiskussion

Urval och representativitet

Urvalet av intervjupersonerna i telefonuppfoljningarna och intervjupersoner
till de personliga intervjuerna med anviandarna gjordes i samarbete med
AldreLotsens personal. Instruktioner om vilken typ av personer som skulle
viljas ut for intervjuerna lamnades till personalen vid flera tillfallen. Det
finns 4nda en mojlighet att lotsarna valde bort personer som kunde antas ha
negativa upplevelser av AldreLotsen. Eftersom bortfallet var stort valdes
mojliga intervjupersoner ut i ett par omgangar. AldreLotsarna gick da tillba-
ka och letade i sin datoriserade dokumentation for att hitta passande perso-
ner. Vid det laget mindes lotsarna sillan personerna och samtalen, dessa
kanske dessutom hade tagits emot av en annan lots. En mycket kortfattad
dokumentation var utgdngspunkten for valet. Detta talar emot att en stark
bias forekommit.

Ett bortfall finns daremot bland personer dir lotsarna hade information
om att denne hade ett nedsatt minne. Trots detta hade tre av de tio intervju-
personerna tydliga minnessvarigheter. Detta hindrade inte samtalet vid inter-
vjun och 6kar urvalets representativitet eftersom minnessvarigheter forekom-
mer bland malgruppen och anvindarna.

Personerna som intervjuades hade storre hjilpbehov dn AldreLotsens
anviandare som svarade pa enkiterna. Det beror troligen pa att urvalet av
intervjupersoner gav en Overrepresentation av personer som hade relativt
allvarliga eller stora frigor som de vinde sig till AldreLotsen med. Det ir
lattare att genomfora intervjuer om hjilpen har haft en storre betydelse for
personen. Personerna som anvinder AldreLotsen endast for nummerupplys-
ning (minst 11 procent av samtalen, enligt tabell 3) dr darfor troligen under-
representerade i vart intervjumaterial.
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Nir det giller urvalet av intervjupersoner till telefonuppfoljningarna gjor-
des detta slumpmassigt (5 procent av anvandarna de manader da detta antal
var rimligt, andra manader begriansades urvalet till 20 personer). Detta styr-
ker representativiteten men eftersom undersokningen blev s liten (47 perso-
ner) har inga statistiska analyser gjorts. Bortfallet fran det ursprungliga ur-
valet blev stort dels for att vissa personer inte kunde nds och dels for att
lotsarna inte hann genomfora intervjuerna inom en rimlig tid.

Generaliserbarbet

Kunskapen himtad fran intervjuer ar inte generaliserbar eftersom den inte ar
allmangiltig. Varje persons berittelse utgor istallet en illustration av vilken
mening AldreLotsen kan ha for ildre personer. Det enskilda fallet tillmits
betydelse eftersom det ger mojlighet att skapa sig en ny och vidgad forstaelse
genom till exempel ovantade svar eller forklaringar. Rikedomen i personer-
nas svar ger mojlighet att tolka och forsta utsagorna eftersom de vid inter-
vjun sdtts in i ett storre sammanhang. Personernas svar handlade till exem-
pel om personens liv i ovrigt, tidigare erfarenheter av vard och omsorg,
deras viarderingar och behov. Mojligheten att stilla foljdfragor vid oklarhe-
ter bidrar ytterligare till kunskapens tillforlitlighet. P4 detta satt sakerstalls
att intervjupersonen har svarat pa det som intervjuaren fragat om, det vill
sdga det som kallas for validitet. Daremot dr det inte sikert att personen
skulle ha svarat likadant i en annan situation, det som kallas for reliabilitet.

Intervjupersonernas utsagor dr inte generaliserbara for alla anvandare.
De ir istédllet exempel pd vad anvindarna kan uppleva vid kontakterna med
AldreLotsen. Det som en person tycker och upplever dr dock denne troligen
inte ensam om. Daremot dr varje persons livssammanhang alltid unikt, vil-
ket paverkar upplevelserna.

Enkiter ar till formen mer styrda dn intervjuer genom att svarspersoner-
na viljer mellan av undersokarna fordefinierade svarsalternativ. Enkaterna
har bidragit till en belysning av personernas upplevelser, som ett komple-
ment till intervjuerna. Fragan ar vem som fyller i enkiter och vem som
viljer att inte gora det. Trots en hog svarsfrekvens for enkaten som skickades
ut 2006 gar det inte att sikerstilla om bortfallet dr systematiskt. En bortfall-
sanalys har inte kunnat genomforas eftersom information saknas om de per-
soner som inte svarade pd enkiten. Troligen svarar inte de personer som ar
for sjuka for att orka eller kunna och som inte har ndgon annan som kan
hjdlpa dem. Ett litet bortfall berodde pd att adressregistret inte helt hade
kunnat rensas fran de personer som flyttat till sarskilt boende.

Det finns en risk vid anvindning av bade enkiter och intervjuer att re-
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spondenter svarar pa ett snallt sitt, eftersom detta ar socialt mer onskvirt.
Detta leder till en rddsla hos vissa att kritisera.

Eftersom den typ av kunskap som samlades in via enkiterna och samver-
kansparternas statistik gillde storre grupper ar den mer generaliserbar dn
kunskapen som inhdmtats via intervjuer. Kunskapen kan dock inte sigas
vara mer reliabel eller valid i sig, utan ger istdllet svar pd andra typer av
fragor, det vill siga sidana som ar relativt okomplicerade och inriktade pa
mitning av ett fenomen dir forstdelse redan finns.

Etikprovning
Studien har inte granskats av den lokala etiskpréovningsnimnden. Om detta

hade gjorts hade studien endast varit aktuell for ett rddgivande yttrande ef-
tersom alla personer som deltagit i studien har limnat sitt medgivande.
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Rapporter fran FoU 1 Vast/GR

1:2007

6:2006

§5:2006

4:2006

3:2006

2:2006

1:2006

9:2005

8:2005%

7:2005

6:200%

§:2003%

4:2005

Varfor handledning? Handledning som professionellt projekt och organi-
satoriskt verktyg inom handikappomsorg och individ och familjeomsorg
Staffan Hojer/Elisabeth Beijer/Therese Wiss6

Hemmalaget formeras. Ett exempel pd framvixten av 6ppna insatser i social
barnavard Torbjoérn Forkby

Krav eller mojlighet? Kommunanstilldas erfarenheter av att medverka i
kompetensanalysprojektet Samlat GRepp Theresa Larsen/Eva Sennemark
Fran EU-program till kommunal praktik. Erfarenheter av att driva sam-
lingsprojekt med stod fran Svenska ESF-radet Theresa Larsen

Att bo eller inte bo. Om satsningen ”Bra boende” i stadsdelen Bergsjon i
Goteborg och om strategier for att motverka hemloshet Catharina Théorn
Att bemastra missbruk hos ungdomar. Ungdomsteamet Mini Marias
oppenvérd for ungdomar och familjer Annika Hallén Hemb/Pia Fardig

Att ta bort trosklarna till ett sjdlvstandigt liv. Slutrapport fran studien
om nyttan och virdet av bostadsanpassningar
Lisbeth Lindabl/Rebecka Arman

Katalysatormodellen i brottspreventiv samverkan. Utvardering av Ung
och Trygg i Goteborgs forsta fas Torbjorn Forkby/Theresa Larsen
Ledarskap och sjukfrinvaro. En jamférande studie av arbetsplatser med
hog respektive lag sjukfranvaro Ingrid Tollgerdt-Andersson

In i hjartat och upp i huvudet. Om betydelsen av FoU-stipendier vid FoU
i Vast/GR Elisabeth Beijer

En foériandrad livsvirld. Aldres upplevelser av sin rehabiliteringssituation
efter en sjukhusvistelse Gill Asplin/Lisbeth Lindahl

Personligt Ombud. Erfarenheter fran arbete med psykiskt funktions-
hindrade personer i Vistra Gotaland. En antologi om och av personliga
ombud och deras uppdragsgivare/klienter Red. Lars Ronnmark

Det mojligas konst. Om ekonomiskt bistind, utredning och rehabilitering
Red. Peter Dellgran/Socialsekreterare fran SDF Biskopsgdrden
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3:2005

2:2005§

1:2005§

§:2004

4:2004

3:2004

2:2004

1:2004

6:2003

§:2003

4:2003

3:2003

2:2003

1:2003

7:2002

6:2002

§:2002

4:2002

3:2002

2:2002

Nyttan och virdet av bostadsanpassningar ur olika perspektiv,
delrapport 1. En studie gjord i Goteborgs Stad om nyttan och virdet av
bostadsanpassningar Rebecka Arman/Lisbeth Lindahl

Hur lagar man ett hjirta? Berittelser om BUP-personalens arbete med
brandungdomarna i Goteborg Cajsa Malmstrém

Att samordna stod. Om det ldngsiktiga arbetet i Goteborg efter branden
1998 Ann-Sofie Magnusson

Kidnappad av verkligheten. Om végar ut ur langvarigt ekonomiskt
bistindsmottagande Lennart Forsberg

Att fa vara den jag dr — trots allt. Om halso- och sjukvard pa ett dldre-
boende Anette Hansson Klevner/Maria Karlsson

Multiversitetet. Fornyelse av hogre utbildning i samverkan med
kommuner och universitet Claes Alexandersson

P4 vig mot en mojliggorandets praktik. Samverkan mellan barn och
ungdom i riskzon i Kungsbacka. En slutrapport fran utvirderingen av
B.U.S. Torbjorn Forkby

Behovs det bocker pa dldreboendet? Bibliotekens medier — en resurs inom
aldreomsorgen Lena Frandberg

Vad styr patientens vig genom varden? Reidun Johansson/Gun Pettersson
Bevilja och ta emot hjilp. Om bistdndsbedémare och ildre i kommunal
aldreomsorg Monica Nordstrom/Anna Dunér

Samhorighet och plikt. Om anhorigvardare med icke-svensk bakgrund
Eva Hildeblom

En vit julgran och gulliga tapeter pa toaletten. Utvirdering av
ungdomsteamets forebyggande arbete i Bergsjoskolan, slutrapport
Torbjorn Forkby

Att finna sin vdg. Socialt arbete i motet mellan frivilliga och offentliga
organisationer Red. Lars Ronnmark

Dilemman i bistindsbedomarnas yrkesutévning

Anna Dunér/Monica Nordstrom

Det dr vi och vi ar tillsammans. Sju manliga anhorigvardare berdttar
Annika Strandberg

Livet pa en dagcentral. Om hilsofrimjande arbete och utveckling av
stodjande miljoer for dldre Lena Lindell

Kvinnligt mote — en kraft pd vag ur missbruk. Om erfarenheter frdn en
forsknings- och utvecklingscirkel om stod till kvinnor med missbruk och
deras familjer Red. Karin Trulsson

Att ge vardagsstod till manniskor med funktionshinder
Red. Tone Engen/Anette Klippe/Per Skoglund

Upptickten av det kvinnliga perspektivet. Om kvinnor och man i miss-
bruksbehandling Annika Hallén Hemb/Pia Olsson (upplagan slut)

Levande motesplatser — om att skapa nétverk. Kollegiegranskning i tre
projekt inriktade pa folkhilsoarbete for dldre Monica Nordstrom
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1:2002

7:2001
6:200T1
§:200T

4:2001

3:2001

2:2001

I1:2001

Utviarderingsverkstader — stod for interna utvirderingar
Per-Ake Karlsson

Visionen om professionen Torbjorn Forkby
Fran kulturkrock till minibyrakrati Torbjérn Forkby
Vad vill anhorigvardarna i Goteborg? Ingela Kraft

Att mota det man moter. Erfarenheter frin Stodcentrum efter
brandkatastrofen i Goteborg Red. Lars Rénnmark

Hembesok — ett arbetssitt i socialt omsorgsarbete
Monica Nordstrom/Anna Dunér

Kvalitetsutveckling genom erfarenhetsutbyte Leila Billquist

P4 natten ringdes jag in. Att lira sig av det oforutsebara i krisgruppernas
arbete efter branden pa backaplan i oktober 1998
Tuija Nieminen Kristofersson
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