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Sammanfattning

Malsattningen med denna studie har varit att ta reda pa vad vi behandlare gor for att na
fram med habiliteringsinsatser till den grupp patienter som vi méter i vart
upptagningsomrade. Manga av vara patienter har utomeuropeisk bakgrund, har kommit
som flyktingar och har annu inte fatt sina primara behov tillgodosedda. Vi har velat 6ka
medvetenheten om vad vi gor for att skapa mer aktiv delaktighet hos vara patienter och
ocksa for att battre kunna introducera nya medarbetare i habiliteringsarbetet pa HC Jarva.
Nar vi sokt efter interkulturella perspektiv i andra verksamheter upplever vi att vi har fatt
vart arbetssatt bekraftat och att vi har fatt bra begrepp som vi kan kdnna igen oss i. Dessa
begrepp handlar om kunskap, kultursensitivitet, god situationsforstaelse, god
kommunikation, flexibilitet, okonventionell samverkan och medvetenhet om
rollférvantningar.



Bakgrund

Habilitering och Halsa genomfor ett omfattande utvecklingsarbete med namnet Framtidens
Habilitering. Arbetet innehaller fyra delar: Habiliteringsprogram, Vardprocesser,
Organisationséversyn samt Kompetensférsorjning.

Organisationens mal ar att erbjuda en jamlik och effektiv vard. Med jamlik vard menas
likvardig vard over lanet och mellan grupper utifran behov. Med effektiv vard menas att
insatserna ska ge 6nskad effekt och vara till nytta for patienten samt att insatserna ska ges
"pa smartaste” satt, ett effektivt resursutnyttjande.

Habiliteringscenter Jarva (HC Jarva) har en hog andel patienter som sjélva ar fodda
utomlands eller har féraldrar som bada ar fodda utomlands. Majoriteten av dem har
utomeuropeisk bakgrund. Nagra har kommit hit som flyktingar och har annu inte fatt sina
primadra behov tillgodosedda. En del av dem har vid sin férsta kontakt med habiliteringen
bristfallig kunskap om det svenska samhallssystemet samt om hur hélso- och sjukvarden
fungerar.

Genom aren har behandlarna pa HC Jarva traffat patienter som saknar forkunskap om
habilitering och som inte forstar nyttan med de insatser som erbjuds. Patienterna har i hog
grad visat att de ar ndjda med hur de bemots och att de har fortroende for behandlarna.
Trots patienternas upplevda néjdhet har andelen uteblivna besdk varit hog, likasa andelen
planerade men inte slutforda insatser. Dessa erfarenheter har 6kat insikten om hur viktigt
det ar att bygga upp ett 6msesidigt fortroende och att informera om insatser pa ett satt som
skapar forstaelse, mening och hanterbarhet samt delaktighet fér patienten oavsett
forkunskap. Delaktighet definieras i ICFs klassificeringssystem som en persons engagemang i
en livssituation, sett ur ett socialt och samhalleligt perspektiv (Socialstyrelsen 2010).

| Habiliteringscenter Jarvas statistik 6ver enhetens prestationer och andel uteblivna besok
pavisas en positiv utveckling. Det omsorgsfulla férarbetet 6kar bade andelen genomférda
besok och andel insatser som utférs och genomfors enligt uppgjord plan. Men vad av det vi
gor som skapar denna utveckling ar annu inte helt tydligt for oss.

Syftet med denna studie ar tankt att resultera i 6kad medvetenhet om vad och hur vi gor for
att skapa en aktiv medverkan och delaktighet hos patienter som inte har férkunskap eller
motivation for habiliteringsinsatser. Att satta ord pa och dokumentera dessa erfarenheter ar
ocksa tankt som ett satt att introducera nya behandlare i arbetet.

Studien ar gjord inom ramen for ordinarie verksamhet, utan extra resurser, med vilja att
granska det egna arbetet samt nyfikenhet éver andra verksamheters erfarenhet.

Fragestallning

o Vilka faktorer forstarker patientens kdnsla av delaktighet och ger férutsattningar att
genomfora planerade insatser?

e Vilka framgangsfaktorer ar identifierade enligt litteratur?

e Kan HC Jarvas framgangsfaktorer kategoriseras?

Arbetet ar en intern studie pa HC Jarva och fokuserar behandlarnas metoder och strategier
for att na fram med habiliteringsinsatser.



Metod

Studien utgar ifran tre huvudsakliga metoder:

e Skriftlig enkat till alla behandlare pa HC Jarva som arbetat minst sex manader pa
enheten

e Osystematisk litteratursokning i litteratur och genom Google inom specifikt omrade

e Jamforelser mellan enkatsvaren och litteraturstudien (diskussion)

Pa enheten genomférdes en skriftlig enkat (bilaga 1) till alla behandlare dar vi ombads
reflektera 6ver vad vi var och en gor som leder till att planerade insatser genomfors. Svaren
fran denna enkat (bilaga 2) diskuteras vid en planeringsdag pa enheten och vi valde sedan
att fordjupa oss lite extra i nagra av beskrivningarna (bilaga 3) for att fa fram annu mer
information om vad vi gor infor, under och efter patientmoéten.

Darefter gjordes en litteratursdkning for att soka information om vara "verktyg” pa HC Jarva
kdanns igen och anvands i andra verksamheter som har interkulturellt perspektiv.

Slutligen jamfordes resultaten fran litteraturstudien med svaren i HC Jarvas enkat.

Resultat

Sammanstallning av skriftlig enkat pa enheten

Utifran enkatsvaren fordjupade vi oss lite extra i nagra av beskrivningarna, som sedan
diskuterades i mindre grupper med syfte att ytterligare konkretisera vad vi gor infor-, under-
och efter patientmoten. | diskussionen tydliggjordes nedanstaende faktorer som de mest
framgangsrika i enhetens moéten med nyanlanda patienter.

Ger tid

Tanker om, dndrar strategi, byter ord begrepp

Beskriver patientens formagor

Ger lite extra utover uppdrag

Raka svar pa svara fragor

Ger information om andra fragor, t.ex. teman som diskuteras pa arbetsplatsen
Bygger relation utan att tappa professionalitet

Ligger pa, drar i familjen for att komma vidare



Sammanstallning av litteratursdkning

1. Interkulturellt socialt arbete, Socialstyrelsen, artikel nr 2010-6-9, publicerad juni 2010

2009 fick Socialstyrelsen foljande uppdrag: att identifiera hinder och framgangsfaktorer for en
likvardig individ-och familjeomsorg samt att ge forslag till forbattrings- och verksamhetsutveckling.
| rapporten tas forslag fram for forstarkt och samordnat nationellt stod for interkulturellt socialt
arbete genom:

Utbildningsinsatser

Forskningsbehov

Samlande av befintlig kunskap

Stimulera till dokumentation och spridning av tillampad kunskap

| rapporten skriver man att en betydande del av den kunskap och erfarenhet som det interkulturella
sociala arbetet bygger pa ar oartikulerad. Den finns hos ledning och profession och tillampas i dagligt
arbete men ar till stor del bade oartikulerad och odokumenterad. Insatser for att stimulera till
reflektion, dokumentation och kritisk granskning av interkulturellt socialt arbete behover stodjas.
Lokalt kan det ske genom att ge utrymme fér handledning, tid och fora for att formulera och
diskutera arbetssatt.

Metod och killor i rapporten: intervjuer med nyckelpersoner, fokusgrupper, diskussioner med
expertgrupp, litteraturstudier.

Framgangsfaktorer enligt litteratur (Holm-Hansen m.fl.):

e Kunskap: forfattarna skriver att det behdvs mer och sakrare kunskap om hur olika insatser
fungerar for barn och familjer med utlandsk bakgrund fran saval kvalitativ som kvantitativ
forskning som brukarundersdkningar.

e God kommunikation: betydelsen av spraktolkning, kulturtolkar och anpassning av insatser.
Kulturanpassning och extra tonvikt pa att formedla syftet med insatsen kan behdvas.
Kulturtolkar eller linkarbetare tycks enligt forfattarna ha en potential for att 6ka kvaliteten i
motet mellan socialtjanst och brukare.

e Medvetenhet om rollférvantningar: medvetenhet hos socialarbetaren om vilka brukarens
forvantningar och foérestallningar kan vara.

e Kultursensitivitet: att forhalla sig till flerkulturella situationer samt att stalla fragor och méta
brukare med en 6ppen, sokande hallning.

e God situationsforstaelse: kunskap och insikt om brukarens socioekonomiska férhallanden
samt kunskap om att brukare fran annan kulturell bakgrund kan ha annat satt att beskriva,
forsta och analysera problem an vad man &r van vid.

Framgangsfaktorer enligt litteratur (Lbnnback& Manoti):

e Medvetenhet om etnocentrism: ett uttryck formulerat av William Graham Sumner, innebar
att egna etniska gruppen ar alltings centrum och mattstock mot vad allt jamfors. Man



https://sv.wikipedia.org/wiki/William_Graham_Sumner
https://sv.wikipedia.org/wiki/Etnicitet

betraktar varlden utifran sin egen plats, vilket betyder att andra kanske inte delar ens asikt
och domer utifran egna positioner (Wikipedia)

e Kulturforstaelse : stall fragor om den andres forklaringsmodeller

e Kunskap om olika satt att kommunicera t.ex. lag- och hogkontextuell kommunikation.
Hogkontextuell kommunikation ar abstrakt, underférstadd och indirekt. Lagkontextuell
kommunikation ar rattfram, tydlig och direkt (Kelly Odell, Olika kommunikationsstilar — att
forsta och bli forstadd)

e Organisatoriska forutsattningar som tydliga mal och rutiner

e Gemensamt reflekterande av varderingar och forhallningssatt

Framgangsfaktorer enligt intervjuerna:

| rapporten beskrivs att de personer som kom till tals i fokusgrupperna féretradde kommuner av
olika storlek med olika befolkningssammansattning. Brukarrepresentanterna hade erfarenheter fran
kommuner och stadsdelar med olika forutsattningar. Gruppintervjuer gjordes i stadsdelar med hog
andel i befolkningen med annan kulturell bakgrund an svensk.

Man konstaterar i rapporten att de positiva erfarenheter och framgangsfaktorer som beskrivs till stor
del handlar om ett aktivt och medvetet forhallningssatt. Rapporten betonar nagra tydliga omraden
som grundlaggande och nddvandiga for interkulturellt socialt arbete:

e Flexibilitet och nytankande
e Bred och okonventionell samverkan
e Delaktighet och eget ansvar

2. Ettinterkulturellt perspektiv pa funktionsnedsattning - Framgangsfaktorer utifran
teori/praktik (m.i.m kunskapscenter, en ideell forening i Goteborg som verkar for ett
interkulturellt samhdlle)

e Medvetenhet (flexibilitet, tolerans, prestigeloshet)

e Samtal om olika syn pa funktionsnedséattning

e Anpassad information, information pa modersmalet

e Utvardering av delaktighet och bemo6tande

e Samtal om begrepp

e Medverkan av nyckelpersoner med olika modersmal som informerar och aktiverar (nagot
som Per Brinkemo ocksa lyfter fram som framgangsrikt i arbetet med att na ut till
somalier i Malmoé med information om Traumacentret (Mellan klan och stat, somalier i
Sverige, Per Brinkemo 2014)

3. Kulturdialogen 2006-2012, slutrapport fran Verksamhetsutvecklingsprojekt
Habiliteringen Géteborg och Sédra Bohuslidn

Kulturdialogen Tema ar en foraldrautbildning riktad till nya familjer i habiliteringen. Avsikten var att
ge en fordjupad introduktion om habiliteringens arbetssatt till familjer som inte tidigare hade
kommit i kontakt med habiliteringen och som dessutom hade begriansad erfarenhet av det svenska
samhallet.



Foraldrautbildningen innebar tva tillfallen och tolkars narvaro var en forutsattning. Inbjudan till
utbildningstillfdllena 6versattes till resp. modersmal och 6verlamnades i samband med besok.
Utmaningar och svarigheter: Relativt fa familjer anmaldes till Kulturdialogen Tema, syftet med
utbildningen upplevdes otydligt och den personal som skulle motivera féraldrarna att delta
medverkade inte sjdlva i utbildningen. Darfor provades ett nytt satt att informera om utbildningen:

e Enteammedlem traffade foraldrarna tillsammans med medlem fran Kulturgruppen for att
presentera foraldrautbildningen.

e Man traffades i habiliteringens lokaler eller vid hembesok.

e Foraldrarna uppmuntrades att stalla fragor vilket ledde till dialog i gruppen.

e  Kulturgruppens ursprungliga ambitioner med férberedda framféranden och presentationer
tonades successivt ned och forenklades.

e Kunskap om habiliteringens arbetssatt, om diagnoser och funktionsnedsattning férmedlades.
Man tog fram en schematisk bild med teamets samtliga professioner bendmnda bade pa
svenska och pa respektive modersmal.

e Det svenska ordet "Valkommen" skrevs pa whiteboard och féraldrarna ombads att skriva
samma ord pa sina modersmal samt uttala det tillsammans med gruppen.

4. Vad ar interkulturellt perspektiv? Ur Socialstyrelsens skrift "Barn som anhoriga"

Att se pa vard och omsorg ur ett interkulturellt perspektiv innebar att ha en medvetenhet om vilka
specifika forutsattningar som kan finnas i motet mellan varden och vardtagaren samt anhériga. Man
behover reflektera 6ver om det behoévs sarskild kompetens hos personal respektive sarskild
information, anpassning eller utbud till patienter och anhoriga.

Anstrangningar maste goras for att tydliggéra hindren for en god service. Pa grundval av aktuell
forskning listas i rapporten foljande hinder ur brukarperspektiv:

e Radsla och brist pa tillit hos manniskor leder till att de inte soker hjalp vilket i sin tur leder till
brist pa tidiga insatser.

e Brist pa kunskap och forstaelse for den hjalp som finns att fa leder till att behdvande inte har
tillgang till och anvander servicen.

e |nadekvat utbud.

e Spraksvarigheter och brist pa tolkar.

Hindren ror saledes fragor om tillganglighet, utbud och kommunikation. | fragan om utbud kan dven
anpassning av befintlig verksamhet/metoder inbegripas.

5. Framgang nar metod anpassades till specifik malgrupp

| samband med Nordiska Barnavardskongressen i Stockholm 2012 presenterade Monica Flock och
Ragnhild Bjorknes ett framgangsrikt projekt i Oslo som innebar malgruppsanpassat foraldrastod.
Projektledare var Monica Flock, psykolog. Trots stora anstrangningar var det valdigt fa somaliska och
pakistanska foraldrar som deltog i kommunens féraldrastédsprogram PMTO (Parent Management
Training Oregon). Inom professionen upplevde man stor frustration. Situationen dndrades nar
socialtjansten forandrade sattet att bjuda in foraldrarna och erbjod en specialanpassad version av
PMTO.
Det forandrade sattet att rekrytera foraldrar innebar:

e Familjerna fick forst brev och blev sedan uppringda med inbjudan till mote.



e Lokalen for motet var val kand av forédldrarna (en 6ppen férskola som manga hade besokt
tidigare).

e Barnvakter engagerades for att ta hand om barnen medan mddrarna var pa kurs

e Vissa ord som ”“problem” och “beteendestorning” undveks i inbjudan eller under
programmets genomférande.

e Utbildningens teorier visades pa konkret satt med t.ex. rollspel.

e Ens.k. linkarbetare med samma etniska bakgrund som de deltagande mdédrarna genomgick
en kortversion av kursen for att lara sig grunderna i PMTO. Linkarbetarna var kdanda och hade
hogt anseende. De var en lank mellan kursledarna och mdédrarna, en slags kulturférmedlare.

e Kursmaterialet 6versattes till deltagarnas sprak.

6. Arbetsverktyg for relationsbyggande bemotande, Rapport av projektet Foraldrastod
(FORST), Jonas Lindblom, september 2015, Milardalens hégskola

Ur rapportens sammanfattning:

Foraldraprojektet FORST (FORaldraSTéd) &r inriktat mot att utveckla stédet till férdldrar som
brister i sin barnomsorg och som &r i kontakt med socialtjansten. Ett resultat som framkommit ar att
professionella familjestddjare inom socialtjansten och andra omsorgsprofessioner vanligen talar om
foraldrarna som en grupp med kognitiva funktionsnedséattningar. Detta har avgransats projektets
fokus. | foreliggande rapport presenteras arbetsverktyget Arbetsdokument fér Relationsevidens som
vuxit fram inom projektet. Arbetsverktyget syftar till att forbattra familjestodjares bemdtande och
bygger pa att férverkliga tio evidensbaserade utvecklingsmal. Det betyder att utvecklingsmalen har
identifierats som viktiga forutsattningar for ett relationsbyggande bemdétande i intervjuer med
yrkesverksamma och i forskning. Utvecklingsmalen utgors av:

e Bemota foraldern som en unik manniska

e Satta fokus pa foralderns tillgangar

e Nedtona sin roll som maktutévare

e Utveckla direkta och konkreta satt att samtala

e Kommunicera misstankar om foralderns svarigheter
e Forhalla sig flexibel till rutiner och regler

e Oka delaktighet och motverka utanférskap

e Skapa kontinuitet i relationen

e Precisera behov vid 6verlamningar

e Samordna insatser mellan olika aktorer

Diskussion: jamforelse av enkéatsvar och
litteraturstudie samt kliniska implikationer

| sokandet efter framgangsfaktorer for att uppna 6kad delaktighet i verksamheter som
liksom var har ett interkulturellt perspektiv fann vi ett antal artiklar och rapporter. | dessa
ser vi att man precis som HC Jarva vant blicken mot sin egen verksamhet och férsokt ta reda
pa hur man kan na fram med insatser. Vi upplever att framfor allt Socialstyrelsens rapport
"Interkulturellt socialt arbete” som publicerades 2010 beskriver bade hinder och
framgangsfaktorer i arbetet for likvardig individ- och familjeomsorg som vi pa HC Jarva kan
kdnna igen oss i.
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Uppdraget som gavs till Socialstyrelsen 2009 var att beskriva hur socialtjanstens individ- och
familjeomsorg arbetar med brukare dar kulturell bakgrund, bristande kunskaper i det
svenska spraket eller bristande kunskaper om det svenska samhallet utgér en utmaning for
verksamheten.

| Socialstyrelsens rapport ”Interkulturellt socialt arbete” identifieras framgangsfaktorer
enligt litteratur av Holm-Hansen m.fl. samt av Lénnback & Manoti. | intervjuer med
medarbetare framkommer ocksa vad man upplever som framgangsrika strategier.

De framgangsfaktorer som identifieras och beskrivs i Socialstyrelsens rapport ger oss pa HC
Jarva bra begrepp for hur vara ”“verktyg” skulle kunna kategoriseras.

Medarbetarna pa HC Jarva har alltid reflekterat 6ver och varit intresserade av att forsoka
forsta de faktorer som i hog grad paverkar vara habiliteringsinsatser. Vi har sedan lange
identifierat vissa faktorer som t.ex. tid, tydlighet, anpassad information och tolk som viktiga i
vart habiliteringsarbete. Men i och med Habilitering & Halsas omfattande utvecklingsarbete
med namnet Framtidens Habilitering uppstod ett fordjupat intresse av att forsta hur
habiliteringsinsatser i vart upptagningsomrade ska kunna ges pa sa likvardigt satt som
méjligt.

Vi har granskat HC Jarvas verktyg och forsokt kategorisera dem enligt de framgangsfaktorer
som tas upp i Socialstyrelsens rapport. Vi far da en uppfattning om att flera
framgangsfaktorer forefaller forekomma samtidigt:

e Narvipad HC Jarva sager att ett viktigt verktyg for oss ar att ge tid sa menar vi t.ex.
att vi erbjuder langre nybesok, att vi ger upprepade besok med samma innehall fast
man egentligen ar klar eller att vi erbjuder fler bestk for att lara kdanna patientens
satt att uttrycka sig. Detta kan da vara exempel pa kultursensitivitet, god
situationsforstaelse och god kommunikation enl. framgangsfaktorer beskrivna i
Socialstyrelsens rapport.

e Nar medarbetare pa HC Jarva andrar strategi, t.ex. byter ut ord och begrepp som
kan skapa oro eller motstand eller gér hembesok vid uteblivna besok pa
habiliteringscentret sa kan detta vara uttryck for god kommunikation och god
situationsforstaelse.

e Nar medarbetare pa HC Jarva beskriver patientens formagor, t.ex. att lyfta fram och
visuellt illustrera vad patienten kan samtidigt som man tydliggor
funktionsnedsattningar sa kan detta vara uttryck for god situationsforstaelse,
kunskap om olika satt att kommunicera, kultursensitivitet och att ha tydliga mal och
rutiner.

e Nar vi ger lite extra utover uppdrag, t.ex. nar vi ringer samtal som egentligen
patienten eller patientens natverk skulle gora eller nar vi bistar i uppgifter som
primart inte handlar om habiliteringsuppdraget sa ar detta uttryck for flexibilitet och
okonventionell samverkan.

e Nar vi ger raka svar pa svara fragor kan det handla om att anvdnda enkelt sprak, att
vara sanningsenlig och att be om aterkoppling fran patienten. Det kan t.ex. handla
om att prata om barnets mojligheter att lara sig ga och prata, att utbilda sig som
vuxen eller att bli frisk fran sin funktionsnedsattning. Vi tanker att vi da har en
medvetenhet om rollférvantningar och att kultursensitivitet och god kommunikation
ar viktiga faktorer.

e Nar vi ger information om andra fragor sa kan exempel pa detta vara att vi, oavsett
yrkesroll, lyfter upp fragor om t.ex. fritidsaktiviteter och sedan lankar vidare till
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andra kollegor eller verksamheter som kan ge mer information om dessa
mojligheter. Detta kan vara uttryck fér medvetenhet om rollférvantningar och god
situationsforstaelse

e Nar vi bygger relation utan att tappa professionalitet menar vi t.ex. att vara
personlig utan att vara privat, att bygga fortroende och att dela med sig av sig sjalv
till viss del. | det framgangsrika norska projektet med malgruppsanpassat
foraldrastod som beskrevs av Monica Flock och Ragnhild Bjgrknes sa framkom bl.a.
att kursledarna trodde att de aldrig hade pratat sa mycket om sig sjdlva och sin familj
som under den har kursen. Deltagarna behévde en personlig kontakt och
uppskattade att de fick veta mer om hur norska mammor och pappor gor. Enl.
framgangsfaktorer i Socialstyrelsens rapport kan detta handla om god
kommunikation, god situationsforstaelse men ocksa flexibilitet och nytankande.

e Nar vi”ligger pa ” for att komma vidare menar vi t.ex. att vi kontaktar patienten pa
olika satt, vi har tdlamod och véntar in patienten och vi stravar efter tydlighet med
syftet med vara kontakter. Har kan det handla om god kommunikation,
medvetenhet om rollférvantningar, god situationsforstaelse och tydliga mal och
rutiner.

| stravan efter att forsdka forsta mer om faktorer som paverkar habiliteringsarbetet med de
patienter vi moter i hog grad pa HC Jarva har hela arbetsgruppen last boken "Mellan klan
och stat, somalier i Sverige” av Per Brinkemo samt sett filmen “Ankomsten”.

| boken beskriver Per Brinkemo erfarenheter av hur det kan bli nar klan méter stat. Han
skriver att nar manniskor fran klansamhallen kommer till Sverige dar staten dger mandat att
i viss man styra medborgarnas liv sa tar det tid att acceptera statens funktioner. Att
utstracka tilliten bortom familjen och klanen ar svart. Per Brinkemo uttrycker i boken att nar
vissa grupper inte integreras i samhallet ser vi ofta dem som problemet i stallet for att vanda
blicken mot oss sjalva och fundera pa om det finns brister i vart satt att ta emot nyanlanda.
For att kunna mota manniskor pa ett inkluderande satt maste vi ha kunskap om dem.

| filmen "Ankomsten” far man mota en flyktings vag in i det svenska samhaéllet samt hora
intervjuer med forskare och personal som moter migranter och nyanlanda i sin yrkesroll.

| filmen uttrycker professor Laurence Kilmayer att det viktigaste ar att ge tid och rum for
samtal utan stress for att kunna bygga upp ett 6msesidigt fortroende. Professor Kilmayer
sager att for patienten som berattar kan det vara viktigt att ha inflytande pa samtalets ramar
och att ha mojlighet att ateruppta samtalen vid behov.

| rapporten ”Arbetsverktyg for relationsbyggande bemoétande (Rapport av projektet
Foraldrastod (FORST), Jonas Lindblom, september 2015, Malardalens hégskola) ar fokus pa
samarbete mellan familjestodjare och foraldrar som brister i sin barnomsorg, dvs. en helt
annan verksamhet an den vi bedriver pa HC Jarva. Man skriver dock att det generellt, for
alla foraldrar, galler att om familjestodjare ska kunna etablera tillitsfulla relationer behover
foraldrarna uppleva sig vara forstadda och sedda vilket krdver att man kommunicerar pa ett
satt som foraldrarna begriper vilket vi pa HC Jarva ocksa kdnner igen oss i.
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Avslutande kommentar

Vi stravar efter att bibehalla vart arbetssatt pa Habiliteringscenter Jarva nar vi nu ar pa vag in
i Framtidens Habilitering och vi ar medvetna om att det kan bli en utmaning bl.a. for att vart
habiliteringsarbete pa HC Jarva ofta ar tidskravande. Vi kan ocksa fundera pa vad vi kanske
behdver gora mer av i vardprocessens olika steg for att mojliggora delaktighet for vara
patienter. Det finns en medvetenhet om att arbetet med att erbjuda jamlik och effektiv vard
pa HC Jarva ar en standigt pagaende process som dven i fortsattningen kraver att vi granskar
och reflekterar 6ver hur vi ger habiliteringsinsatser pa basta och mest effektiva satt i vart
upptagningsomrade.

Fortsatta fragor for Habiliteringscenter Jarva och Habilitering &
Halsa

Andelen nyanldnda personer 6kar bade i Sverige och i Stockholms lan.

e Hur starks nyanlanda patienters delaktighet i habiliteringsprocessen inom
Habilitering och Halsa?

e Hur bevakas de nyanldandas behov av delaktighet i framtagandet av effektiva floden
och insatser?

e Kan viinom habiliteringen ha anvandning av Kulturformuleringsintervju(KFI) som
anvands inom andra delar av varden?

e Socialstyrelsens filmade seminarium om behovet av interkulturell kompetens,
Almedalen 2016. http://www.kunskapsguiden.se/psykiatri/Teman/interkulturellt-
perspektiv/Sidor/Filmat-seminarium-om-behovet-av-interkulturell-kompetens.aspx

Referensgrupp

Stort tack till enhetschef Carina Bessner som dragit upp riktlinjer och formulerat malsattning
med denna studie samt varit stort stod kring arbetsprocessen. Jag tackar ocksa
referensgruppen bestaende av kurator Elin Ekdahl, arbetsteterapeut Pia Kogner,
sjukgymnast Helena Nordlund och logoped Agneta Siegmeyer som pa olika satt har deltagit i
arbetet med att ta fram denna studie.
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Bilaga 1
Enkat om likvardig habilitering pa HC Jarva 20150908

Namn:

HC Jarva traffar patienter och deras narstaende med bristfallig kunskap om det svenska
samhallssystemet och hur svensk hélso- och sjukvard fungerar. De saknar ocksa forkunskap om
habilitering och forstar inte nyttan med de insatser som erbjuds.

Tank pa en patientkontakt som stimmer med ovanstaende beskrivning déar du dnda lyckats na
fram med dina insatser.

1. Ge en kort beskrivning om DIN kontakt med patienten.

2. Vad gjorde DU som ledde till att planerade insatser ocksa genomférdes?
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Bilaga 2
Likvardig habilitering pa HC Jarva

Vad ar det vi gor som leder till att planerade insatser ocksa
genomfors?
Svar fran enkat till alla medarbetare september 2015

Lyssnar

Ritar och synliggor, forstarker information

Pratar om foraldrars ansvar, pratar om barns behov, pratar om féraldraskap
Prioriterar behovsomrade

Har med foraldrar i behandling/insats for att visa hur man jobbar
Tillmotesgar vissa 6nskemal om évningar

Erbjuder extra besotk

Tata besok i borjan

Kopplar in kollegor

Raka svar pa svara fragor

Lyssnar

Forsoker forklara

Ger tid

Aterkommer utan press

Moter med respekt

Bygger relation utan att tappa professionalitet

Ligger pa

Tanker om, andrar strategi

Insats pa HC istallet for lange bort

Ger lite extra utéver uppdrag

Stod stegvis tillsammans med patienten, inte at patienten

Ger information om aktuella fragor

Ger information om andra fragor som t.ex. teman som diskuteras pa arbetsplatsen
Tydlig, ibland forenklad information

Extra besok

Bilaga 2 forts.
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Foljer upp given information

Foradldrar med vid behandling for att visa hur man jobbar
Konkreta insatser i patientens vardag

Langvariga insatser

Samtal med anhoriga om syfte med insatser
Regelbundna méten

Far ta tid

Beskriver patientens formagor

Ar ibland personlig

Foljer med patienten pa besok i andra verksamheter
Ar sprakror for patienten i vissa sammanhang
Andrar strategi, t.ex. val av begrepp/ord

Lyssnar

Gor skolbesok, hembesok

Drar i familjen for att komma vidare

Tolk

Flexibilitet vid tidbokning

Information pa forenklat satt

Extra besok

Foljer upp information

Bokar tid muntligen

Uppfdljning

Sms-paminnelser

Hjalp att fylla i ansdkningar

Lamnar konkret information

Gar igenom vad t.ex. bostadsanpassning ar och hur man gor

Kontaktperson mellan familj och handlaggare for att sakerstalla att information och beslut
formedlas till patienten
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Bilaga 3

Likvardig habilitering pa HC Jarva

Vad menar vi nar vi sager att vi... (forsok att konkretisera):

Bygger relation utan att tappa professionalitet

Ligger pa men drar ocksa i familjen for att komma vidare

Ger raka svar pa svara fragor

Ger information om andra fragor som t.ex. teman som diskuteras pa arbetsplatsen

Beskriver patientens formagor

Ger lite extra utéver uppdrag

Ger tid

Tanker om, andrar strategi exv. byter ut begrepp/ord
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