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Inledning

Torsten och Vivianne' har varit gifta i 45 &r. Deras gemensamma liv har varit fullt av
liv och aktiviteter och har alltid haft ett 6ppet och gdstfritt hem. Ndr det blev for
mycket arbete med huset bestdmde sig paret for att flytta till en ldgenhet i stan.
Torsten och Vivianne har tre barn och mdnga barnbarn, men de flesta bor pd annan
ort. Sonen bor ddremot kvar i samma kommun. Torsten har alltid haft mdnga jdrn i
elden och har gillat att vara ute i skog och mark, men fér tva dr sedan fick han en stor
stroke som har gjort honom férlamad i ena halvan av kroppen. Han sitter darfor i
rullstol och behaver hjdlp med det mesta. Stroken kom som en chock fér Vivianne, som
haft pension i tva &r, men sett fram emot att f& uppfylla manga gemensamma drémmar
under aren som ldg framfor.

Vivianne har alltid varit den som tyckt om att ligga kvar ldange i sdngen, medan
Torsten tycker om att vara uppe i ottan. Eftersom Torsten behdver hjdlp att komma
pd toa och fa sitt morgonkaffe som han kan ldsa tidningen till, kliver hon néstan alltid
upp tidigt. Dagarna féljer oftast samma procedur med uppstigning, pdklddning,
frukost, matlagning, toalettbesék, o.s.v. Vivianne kan naturligtvis g@ ut p@ egen hand
och utrdtta drenden pa stan eller promenera, men aldrig ndgon ldngre period eftersom
Torsten inte kan ta sig pd toa sjdlv. Dessutom kdnner hon alltid daligt samvete om hon
gdr hemifrdn och ldmnar Torsten sjdlv. Ibland har hon fragat sonen om hjdlp nér hon
behovt dka ivdg pa ldkarbesok, men hon tycker det kdnns gruvsamt att fraga barnen
om hjdlp. Nagon hemhjdlp vill varken Vivianne eller Torsten ha. Det kdnns mest som ett
orosmoment och Vivianne kdnner att hon skulle vara tvungen att vara uppstigen och
klar innan hemtjdnsten kom. Dessutom skulle det kdnnas sd férnedrande att masta se
Torsten duschas och klds pa av all ung personal.

Ibland blir hon sd arg pd Torsten fér att han inte férstdr hur jobbigt hon har det,
men d& fér hon bara dnnu sdmre samvete och kdnner sig egoistisk. Vivianne férscker
gora det mgjligt for att de ska kunna fortsdtta leva ett sd aktivt liv som majligt
tillsammans och de brukar dka och hélsa pd barnen som bor pa annan ort. De har dven
varit ivdg pd lite lingre semesterresor, men Torsten blir allt tréttare och har inte
samma behdllning av att vara ute och trdffa mdnniskor. Torstens humér har ocksa
fordndrats och han blir latt arg ndr han kdnner sig forvirrad och otrygg. Dessutom
glommer han och blandar ihop vissa saker och detta forvdrras i okdnda mil joer. Resor
och aktiviteter blir mer som pafrestningar dven for Vivianne, inte minst eftersom hon
mer eller mindre stdndigt kédnner sig orolig for att Torsten ska fd fler anfall. Vivianne
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kédnner sig ocksa orolig fér att hon sjdlv bérjat fd s@ ont i ryggen och nacken, vilket
hon inte kan férsta - hon som alltid varit frisk och stark. Om hon bara fick pausa
ibland, s@ att hon hann med sig sjdlv lite grann skulle det nog bli bittre.

Bakgrund

Under de senaste tio aren har antalet aldre och sjuka som vardas i det egna hemmet
blivit allt fler, vilket ar ett resultat av de férandringar som dgt rum inom sjukvarden
och dldreomsorgen. Syftet med dessa foérandringar har varit att gora det moijligt for
aldre och sjuka att bo kvar hemma sa linge som moijligt och att dven avsluta sina
dagar 1 det egna hemmet. Detta har inneburit att den offentliga varden och
omsorgen har flyttat in i manniskors privata bostader, och att anhoriga har fatt axla
ett allt storre ansvar for att deras nérstdende ska fa sina behov av viard och omsorg
tillgodosedda. Utan anhorigas arbete skulle manga av dem som nu vardas hemma
inte klara sig och istillet vara beroende av daglig offentlig vard och omsorg.
Anhorigas insatser sparar med andra ord stora summor pengar f6r kommunernas
rikning. Den som virdar en ildre, sjuk eller funktionshindrad i hemmet har
moijlighet att fa kommunalt stod i1 form av avlosningsinsatser, ekonomisk ersittning
och personligt psykologiskt stéd. Men stod till anhoriga dr ingen lagstadgad
verksamhet och manga anhoriga anvander eller far inte stod och hyjilp, trots stora
behov. Det ar inte helt faststéllt vad detta beror pa, men sannolikt ér att det bade
finns brister vad giller information, tillganglighet och kvalitet’.

Olika former av avlosningsinsatser ar det som efterfrigas mest av anhoriga, och
da kommunens korttidsplatser och dagverksamhetsplatser inte alltid racker till f6r de
behov som finns har avlosning i hemmet blivit en stédform som majoriteten av
landets kommuner tagit fram. Avlosning i hemmet innebir att den som vardar en
narstaende 1 hemmet blir avlost fran sitt vard- och omsorgsansvar under ett par
timmar i manaden. Insatsen ar kostnadsfri upp till c:a tio timmar i manaden i manga
kommuner. Avlosningen utfors i regel av hemtjanstpersonal och dven om insatsen
ar till f6r den anhorige, bedoms behovet av insatsen inte sillan utifran brukarens
behov av hjilp. Trots att anhoriga efterfrigar avlosningsmojligheter och att insatsen
ar kostnadsfri utnyttjas inte avlosning 1 hemmet 1 nagon sarskild utstrackning. I vissa
kommuner utnyttjas det inte alls och i en del kommuner har insatsen till och med
tagits bort pa grund av att den inte nyttjats. Det ar oklart varfor avlosning i hemmet
inte nyttjas i nagon storre omfattning.

I Avesta kommun har forsok gjorts for att forbattra avlosningen i hemmet for
att bittre mota de behov som finns. Ett sirskilt utbildat team har tagits fram for att
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arbeta med avlosarservicen i syfte att hoja kvalitet, 6ka tillganglighet och kontinuitet
1 avlosningen.

Nytt aviésarteam | Avesta

Avlosning 1 hemmet som stodform fér anhorigvardare har funnits i Avesta kommun
sedan 1999 och har tillhandahdllits av hemtjanstpersonal som utfort insatsen vid
behov. Avlosningen ar avgiftsfri upp till tio timmar per manad och kriver
bistandsbeslut. Avlésarservicen nyttjades emellertid inte 1 nagon storre utstrackning
och kinnedom fanns om att avlsarservicen upplevdes som svartillginglic och
otryge. Detta till stor del pa grund av att olika personer ur hemtjansten avloste vid
varje tillfalle, och avlosningen styrdes snarare av hemtjinstens schema dn de
anhorigas behov. Ar 2006 ansokte kommunen dirfér om stimulansmedel for att
torbittra avlosarservicen, genom att tillsatta ett team med sarskilt kompetens for att
mota anhoriga och deras narstiende, samt fOr att gora det mojligt att det alltid ar
samma person som avloser 1 ett och samma hushall. Férséket med ett avgrinsat
avlosarteam inleddes i februari/mars 2007 och fick snabbt mairkbara effekter.
Efterfragan pa avlosning 1 hemmet har 6kat kraftigt under aret, fran att det var c:a
fem hushall som hade insatsen 1 februari till 19 aktiva anvindare, samt ytterligare
fem pa vig in eller som har insatsen vilande i december samma 4r’.

Syfte och tillvdgagangssatt

Pa uppdrag av anhorigsamordnaren i Avesta kommun gor Dalarnas forskningsrad
en kortare dokumentation och kartliggning av avlosarteamets arbete. Ett stort
intresse finns ocksa i 6vriga dalakommuner om hur arbetssittet utformats och
fungerar.

De fragor som rapporten avser att svara pa ar foljande:

® Hur ir arbetet upplagt for avlosarteamet?

* Hur har avl6sningen i hemmet forandrats sedan avlosarteamet formades?

* Hur upplever den enskilde anhérigvardaren att situationen, stallt i relation till

tillinglighet, flexibilitet, trygghet, forandrats gentemot innan forsoket?

Ambitionen ir aven att belysa vilka kostnadseffekter arbetssittet kan ha, i den
man detta ar mojligt.

Studien bygger pa intervjuer, framforallt med ett urval av de familjer som har
avlosning 1 hemmet, samt med avlésarteamet och resultatenhetschefen f6r vard och
omsorg. De anhoriga som intervjuats har wvalts ut av kommunens
anhorigsamordnare utifrin kriterierna att intervjupersonerna ska utgoras av bade
min och kvinnor, att de som de idr anhoriga till ska ha olika sjukdomsbilder, utgéras
bade av dem som bor i titort och pa landsbygden, samt i den man det dr moijligt
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representera olika aldersgrupper. Det totala antalet intervjuer uppgir till tolv, varav
tio har gjorts med anhoriga. Samtliga intervjuer har varit semistrukturerade, d.v.s.
toljt ett antal 6ppna frigor som ger den svarande frihet att svara utifrin sina egna
tolkningar och erfarenheter. Samtliga intervjuer har pagatt i 25-60 minuter och
majoriteten av Intervjuerna har bandats och transkriberats. Majoriteten av
intervjuerna med de anhoriga har dgt rum i den anhoriges hem, varpa jag haft
moijligheten att mota den anhérige och dven i1 de flesta fallen den nirstaende 1 deras
egen hemmilj6. Detta har gjort det mojligt f6r mig att bilda en uppfattning om den
anhoriges vardagsmiljo, om dven 1 valdigt begrinsad utstrickning. Vid intervjuerna
med de anhoriga 1 deras egna hem har anhorigsamordnaren foljt med for att prata
med den narstaende och gora det mojligt f6r den anhorige att agna sig at intervjun.
Ingen formell intervju har gjorts med anhorigsamordnaren, som ocksa varit en
mycket viktig informationskilla. Informationsinhimtning har hir skett genom
kontinuerliga samtal och diskussioner mellan mig och anhérigsamordnaren.



Resultat

Det nya sattet att arbeta med avlosning i hemmet i Avesta kommun har snabbt fatt
markbara effekter. Efterfrigan pa avlosning i hemmet har okat kraftigt och flera nya
anvindare dr pa vag in.

Resultatsdelen som foljer nedan ar en sammanstillning av det material som
samlats in genom intervjuerna.

Nytt aviosarteam

For att forbattra kvaliteten pa avlosningen 1 hemmet fick enhetscheferna inom den
kommunala varden och omsorgen i uppdrag att vilja ut ett par underskoterskor ur
sina verksamheter for att under tva ars tid arbeta i ett specifikt avlosarteam.
Resultatenhetschefen framhaller att samtliga underskoéterskor i kommunen ar
mycket duktiga pa att ta hand om de brukare som finns, men att det var viktigt 1
uppstartskedet att handplocka dem som kinner starkt for avlosning 1 hemmet och
bygga verksamheten utifran dessa. Resultatenhetschefen poangterar att anhorigstod
dr ett annat synsdtt och en annan lyhordhet for en annan problematik”, vilket kriver ett visst
torhallningssatt.

Bade resultatenhetschefen och anhérigsamordnaren poingterar att det ar viktigt
att sarskilja anhorigstod fran brukarinsats for att kunna mota anhorigas individuella
behov. Det framhills att kommunen redan fran boérjan tog till sig anhérigfragorna
pa ett mycket seriost sitt och kom fram till att anhoérigstod maste ses som en
sarskild verksamhet. Resultatenhetschefen framhailler att det finns flera konkreta
exempel pa att avlosarservicen fungerar valdigt bra, och det viktiga med arbetssittet
ar bdde avlastningen men ocksi att som anhoérig bli uppmairksammad frin
myndighetshéll. Vikten av att det 4r samma person som avloser vid varje tillfalle
betonas som en nyckelfunktion, da detta gor att bide den anhorige och den sjuke
narstiende kan kdnna sig trygea. Och det finns allt att vinna pa att ge den hir
insatsen i ett tidigt stadium. Den som tar del av avlosningen orkar mer och
vardandet behover inte fa ett lika abrupt slut den dag den anhérige inte orkar mer.
Och f6r den kommunala organisationens del f6rdr6js behovet av heldygnsboende.
Det dr emellertid viktigt att komma ihag att vardandet inte ar en borda den anhorige
helst slipper undan, men att det behovs stod och resurser for att den som vardar ska
orka.

I dagslaget ir det tre underskoterskor som arbetar som avlosare och dessa har
tatt sirskild utbildning i medmainskligt stod, palliativ vard, stroke och demens.
Fortbildning sker successivt. Samtliga underskoterskor i1 avlosarteamet framhaller att



teamet fungerar mycket bra och till och med att arbetssattet ar nagot de “spanat pa
flera ganger i livet, just att fa jobba i team mot samma mal och nu dar man bhar”. De betonar att
de vuxit som manniskor, att de upplever att de kan gora skillnad och att de inte
skulle vilja byta tillbaka till hur de arbetade tidigare. Underskéterskorna finns
emellertid fortfarande kvar vid sina ordinarie arbetsplatser och har dnnu inte helt
lyfts ur dessa for att enbart arbeta 1 avlosarteamet.

Praktikaliteter

For att fa avlosning 1 hemmet krivs bistandsbeslut, och sa fort avlosning blir aktuellt
kopplas anhorigsamordnaren in och kontaktar berérd familj. Anhorigsamordnaren
ar noga med att boka tid for ett hembesok sa att samtliga ber6rda, det vill siga
anhorigsamordnaren, den tilltinkte avlosaren, den anhorige, samt dess narstiende
tar triffas. Vid hembesoket gors ocksa en levnadsbeskrivning for den sjuke for att
badda for en sia god forstaelse som moijligt f6r den anhorige och dess nirstaendes
situation.

Alla tre underskoterskor som arbetar 1 avlosarteamet har dven erfarenhet av att
ge avlosning genom det gamla arbetssittet. De framhaller att skillnaderna dr stora
mellan det gamla och det nya arbetssattet, framforallt vad galler kvaliteten. Den
avlosning som ges idag dar mycket mer personlig och individuellt anpassad, vilket har
gjort att de anhoriga kinner sig tryggare. En bonuseffekt som inte riknades med
tran borjan ar att aven den sjuke narstiende blommar ut till f6ljd av att avlosaren
“kommer pa besok”. Det tidigare arbetssittet kunde innebidra  att
hemtjinstpersonalen var tvungen att byta av varandra flera ganger under ett
avl6sningspass, vilket skapade stor forvirring bade for den anhorige och for den
narstaende. Avlosarna understryker att arbetet 1 avlosarservicen skiljer sig stort fran
arbetet 1 hemtjainsten. Medan hemtjinsten bestir av kortare punktinsatser da
personalen ska hinna géra manga moment handlar avlésningen mer om att finnas
till hands, vara lyh6rd och beméta de olika behov som bade den anhorige och den
narstaende, vilket ocksa varierar kraftigt mellan de olika familjerna. Omstillningen
mellan de tva arbetssitten ar inte helt enkel, sirskilt inte de dagar som béada arbetena
ska hinnas med. En halvtimmes stalltid finns inplanerad bade fore och efter ett
avlosningspass, men den tiden finns ofta inte i praktiken. Tanken ar att
avlosningsinsatserna ska folja avlosarnas ordinarie hemtjanstscheman. De anhoriga
har kopior av avlosarnas hemtjanstscheman, som de planerar sin tid utifran men foér
att kunna tillgodose de anhorigas behov och 6nskemal far avlsarna ofta byta skift.
De anhoriga disponerar dven sina timmar valdigt olika. En del valjer att ta ut tva och
en halv timmar en sarskild dag varje vecka, medan andra tar ut fler timmar at gangen
vid farre tillfillen. De flesta utnyttjar samtliga timmar de fatt beviljade, (d.v.s. tio
timmar). Under november manad var totalt 190 beviljade timmar i kommunen och



av dessa utnyttjades 160*. Bokning av avlosningstillfillen sker successivt, ofta
manadsvis, mellan avlosaren och den anhorige. Avlosarna lyfter fram att de skulle
vilja vara helt frikopplade frain hemtjansten och hellre finnas som resurs for
hemtjinsten de tider de inte dr bokade f6r avlosning, an tvart om. De flesta anhoriga
vill dessutom helst fa insatsen mandag — fredag och sillan fore klockan tio pa
tormiddagarna, vilket inte heller ér helt foérenligt med avlosarnas scheman som aven
ligger pa kvillar och helger. Oregelbundenheten i avlosningsarbetet i kombination
med att avlosarna dven behover fylla upp sin tid genom det ordinarie
hemtjanstarbetet har lett till att arbetssituationen i nuldget beskrivs som hattig”.
Splittringen mellan olika arbeten far 4ven negativa konsekvenser ur
kvalitetssynpunkt. Avlésarna poingterar att det litt kan bli sd att de missar saker
inom det ordinarie arbetet, vilket leder till en osidkerhetskidnsla och en ridsla for att
gora fel. Inte sillan kanner sig avlosarna stressade nir de kommer for att 16sa av,
vilket kan paverka den person de ska vara hos under avlésningen, sarskilt om det ar
en demenssjuk person.

I dagsliget har avlosarna 6-8 hushall var som de arbetar i, vilket framhalls som
maxantalet som de hinner med. Efterfragan fortsatter emellertid att vixa och dven
om det hittills gatt att mota de behov som funnits leder en vixande efterfragan till
storre press pa avlosarna. Detta oroar bide anhoérigsamordnaren och
resultatenhetschefen med tanke pa avlosarnas halsa och ork. Avlésarna understryker
emellertid att de frivilligt gatt med pd radande arbetsvillkor tills arbetssattet hittat
sina ritta former, men ocksd att de dr medvetna om vikten av att sitta granser.

Det framhalls ocksa att det skapas mycket nira relationer mellan avlésaren och
den familj som mottar avlosningen, och det ar viktigt att hitta en balans mellan att
uppratthalla sin professionalitet och att dela med sig av sitt eget liv. Det dr manga
stora fragor att hantera och det poingteras att "wan fir stilla in sig pd vad jag kan gora
och kan inte tro att man kan gora ndgon jatterevolution”. Det framhalls att manga av de
anhoriga har svart att be andra narstiende om hjilp och teamet tror att det skulle
kunna fylla manga fler funktioner, som att ge tips och rad, hjilpa till att ringa viktiga
samtal, eller bara titta forbi utan att vara bokade. Avlésarna har forsetts med
telefoner som de alltid har med sig nir de ar i tjanst, fOr att vara antriffbara. Men
det finns ocksa klara regler for vad avlosarna ska och inte ska gora. Det poingteras
att avlosningen inte ar ett gratis alternativ till hemtjanst och att det inte ingar dusch,
stad, matlagning, o.s.v. 1 avlosarservicen. Det hir kan emellertid bli forvirrande for
en del familjer, sirskilt de familjer som ocksa har hemtjanstinsatser och som
avlosarna ibland kommer till i egenskap av hemtjanstpersonal.

* Samtal med anhorigsamordnaren i Avesta kommun, 20/12 - 2007



Organisering och ledarskap

Det ar kommunens anhérigsamordnare som tagit initiativ till avlosarteamet och som
ar dess projektledare.  Avlosarteamet har schemalagda  triffar med
anhorigsamordnaren varje vecka, dirutover triffas de vid behov. Teamet fir dven
handledning en ging varannan ménad av en beteendevetare fran Givle, och vid
handledningstriffarna medverkar dven andra som arbetar med anhé6rigstéd. Uppstar
problem och svarigheter poangteras att det ar latt att ta hjilp av varandra inom
teamet, och om det skulle vara tungt att I6sa av ensam i en familj hjalps avlosarna at.

Anhorigsamordnaren beskrivs som en oerhord resurs f6r hela anhérigstddet och
som en mycket duktig, lyhérd och flexibel ledare f6r avlosarteamet.
Anhorigsamordnarens roll och kompetens ar dven nagot som resultatenhetschefen
belyser som en nyckelfaktor till att anhorigstodet 6verlag utvecklats och fungerar sa
bra 1 kommunen. Resultatenhetschefen beskriver sin roll som att jamna vagen och
tora diskussion med politikerna och betonar att man fatt gehor. Avlosarteamet
upplever emellertid att de 1 dagslaget kanner sig rotlésa och inte riktigt vet var de
hor hemma. Avlosarnas ordinarie arbetsgrupper tycks inte heller ha fatt tillracklig
information om vad avlosarservicen innebar, och avlosarna poangterar att de ibland
tar kommentarer om att de gor det “latta” arbetet, medan hemtjinstpersonalen far
utfora alla tyngre arbetsuppgifter. Detta framhalls emellertid som motsagelsefullt 1
och med att det inte ar manga inom hemtjanstgrupperna som ar villiga att ge
avlosning. Att det blir problematiskt i relation till hemtjanstgrupperna giller
emellertid inte dem 1 hemtjdnsten som planerar arbetet och byten av skift, och som
tillkallar ersattare for avlosarna. Dessa personer beskrivs som mycket forstiende och
hjilpsamma.

Till skillnad fran forhédllanderna i manga andra kommuner kan alla
anhorigvardare 1 Avesta fa avlosning i hemmet, dven de som vardar en nirstaende
som har andra kommunala insatser, som t.ex. hemtjanst. Detta dr ocksa ett sitt att
markera att avlosningen ar en insats f6r den anhorige och att det inte har nagon
betydelse om den sjuke har bistindsbeslut om andra insatser. Trots detta behovs ett
bistandsbeslut for att fa avlosning i hemmet. Behovsbedémningen beskrivs
emellertid som ett problem av anhoérigsamordnaren och avlosarteamet.
Resultatenhetschefen ser ocksa att det finns behov av 6kad tydlighet 1 lagtexten vad
giller behovsbedomning, men understryker att utgangspunkten dr den anhoriges
behov dven om insatsen fortfarande bygger pa att brukaren har ett behov som den
anhorige maste tillgodose. Resultatenhetschefen poingterar vidare att det ar viktigt
att komma ihag att det inte bara handlar om att ge en insats utan ocksa om att gora
det mojligt for den anhorige att vaga slippa taget och vaga ta emot hjilp.
Bistindbedomningen kommer att ligga kvar, men diskussionen om huruvida det
tinns ett battre sitt kommer att fortsatta.
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Information

Information om avl6sarteamet sprids till stor del frain mun-mun, och lasarettet och
primarvarden har framforallt en viktig funktion som kontaktférmedlare. Eftersom
landstinget ofta kommer i kontakt med anhoriga 1 ett mycket tidigt skede ar
samarbetet mellan kommun och landsting en grundférutsiattning for att
anhorigstodet 6verlag ska utvecklas. Under det gangna aret har dialysavdelningen
vid lasarettet sirskilt fokuserats, och saval informationssatsningar, som sociala
arrangemang ,har genomférts dar. Under 2008 kommer en sarskild
informationssatsning att riktas till MOH-teamet.

Anhorigsamordnaren  fyller  ocksa en  mycket viktig roll som
informationsspridare, liksom referensgruppen. Anhoérigsamordnaren framhalls
6verlag som en mycket viktig link mellan olika verksamheter och tjinstemin. Aven
om bistandsbedomningen till viss del framhalls som ett problem vad galler avl6sning
i hemmet ér bistandshandlidggarna val insatta i arbetssittet och ar ocksa en viktig
resurs fOr att sprida information. Den uppsokande verksamhet som finns i
kommunen ir ocksa viktig for att sprida information. Medias uppmarksammande av
anhorigstod har varit omfattande under dret, vilket ocksa bidragit till att sprida
kinnedomen om anhorigstdd. Flera av dem som idag har avlosarinsatser 1 hemmet
har inte haft nagon tidigare kontakt med den offentliga varden och omsorgen. Men
det finns en medvetenhet om att det ocksa finns ett stort morkertal, att manga
anhoriga ar svara att nd och darfér riskerar att hamna i isolering. Det ar darfor
viktigt att sOka flera sitt att sprida information. Avlosarteamet poangterar att de
skulle kunna hitta manga fler som skulle behéva insatsen, men att manga som
vardas hemma anses for friska for att den anhorige ska fa beviljat anhorigstod. Detta
gor att anhorigstodet inte kan fylla den preventiva funktion som det borde. "7
skulle vilja komma in redan ndr personen skrivs ut fran lasarettet”, siger avlosarteamet. 177
skulle vilja komma in fem ar fore hemtjansten”, siger anhorigsamordnaren.

Utvecklingspotential

Annu drivs avlésarservicen delvis som ett projekt, delvis med kommunala medel,
samt med extra resurser 1 form av 200 000 kronor frain omsorgsstyrelsen.
Resultatenhetschefen betonar emellertid att det 4dnnu inte finns ekonomiska
torutsattningar fOr att gora teamet permanent, dven om arbetssattet har stark
torankring bade politiskt och bland berérd personal. Och dven om det finns en
torvissning om att arbetssittet kan fordroja inflytt till heldygnsboende, vilket
innebir stora ekonomiska vinster, ar det svart inom den kommunala ekonomin att
ta gehor fOr insatser som ger synlig effekt forst i ett laingre perspektiv. Darfor ar det
en nodvandighet att under uppbyggnadsfasen fa hjilp av externa medel, som de
statliga stimulansmedlen. Resultatenhetschefen betonar att daven om det inte alltid ar
optimalt att bygga verksamhet med hjilp av extern finansiering, har detta varit
nodvindigt 1 det hir fallet. Anhorigsamordnarens tjanst, liksom anhorigeentret,
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tinansierades ocksa till en borjan av externa medel. Nu édr bade anhérigsamordnaren
och anhérigcentret sjilvklara inom kommunen, och resultatenhetschefen menar att
nasta steg ar att se till att avlosarservicen blir lika sjilvklar. Det finns emellertid en
stark fOorvissning om att avlosarteamet kommer att bli en permanent verksamhet pa
sikt och att verksamheten kommer att byggas ut. Tills vidare beh6vs moijligheter att
omfordela resurser ses Over, men resultatenhetschefen dr noga med att understryka
att det bade finns en angeligenhet om och beredskap for att arbeta hart for att
avlosarservicen ska fungera bra.

Bade teamet, anhorigsamordnaren och resultatenhetschefen dr vil medvetna om
att arbetssittet annu inte fungerar optimalt. For att arbetssattet ska fungera pa lang
sikt behéver vissa organisatoriska faktorer falla pa plats. Aven facket har haft
kritiska synpunkter pa arbetssattet. Arbetstiderna ar mycket oregelbundna och byten
av skift gor att avlosarna forlorar OB. I takt med att efterfrigan pa avlosning i
hemmet vixer, 6kar dven trycket pa de resurser som finns. An s linge har de behov
som funnits gatt att mota, men i ett lingre perspektiv ser bade anhérigsamordnaren
och resultatenhetschefen det som en nodvindighet att frikoppla avlosarna frin sina
ordinarie arbeten. Men eftersom arbetstiderna inom avlosarservicen annu inte ar
kompatibla med avlosarnas ordinarie scheman kan avlosningen dnnu inte ersitta
avlosarnas arbete inom hemtjinsten. Den av avlosarna som arbetar 80% skulle
emellertid redan 1 dagsliget kunna lyftas wur det ordinarie arbetet.
Resultatenhetschefen poingterar att det finns en idé om att efter arsskiftet uppritta
en gemensam bemanning, dar alla pooltjanster finns. Avlosarna kan placeras dar for
att 1 forsta hand finnas till f6r avloésningen och for att enbart vid behov gi in i1
hemtjinsten.

Resultatenhetschefen belyser att en anhorig inte bara behover avlosning, utan
aven gemenskap och kunskap. Anhoriga forvintas gora insatser som det inom den
offentliga varden och omsorgen krivs utbildad personal for att géra. Det ar darfor
aven viktigt att satsa pa anhorigcirklar, utbildning och informationstriffar for
anhoriga.

En annan viktig faktor for att anhorigstodet Overlag ska kunna utvecklas ar att
samarbetet stirks mellan olika aktorer 1 kommunen. Resultatenhetschefen faststaller
att "vi maste bortse fran olikbeter och enas kring att vi bar ett gemensamt mal.” Samarbetet
med dialysavdelningen lyfts fram som ett gott exempel som gjort det mojligt att
Oppna verksamheten for fler grupper av anhoriga. Psykiatrin nimns ocksd som en
viktig part att samarbeta med. En breddad grupp av anhoriga som tar del av
kommunens anhorigstdéd ger dven ett breddat perspektiv pa anhoriga och deras
behov. I ett lingre perspektiv framhalls dven att det kan bli aktuellt att utbilda all
kommunal personal pa samma sitt som avlosarna utbildats.

Det finns aven en vision inom avlGsarservicen om att bygga pa avlosarteamet sa
att det dven fungerar som demensteam inom ordindrt boende. Tanken ar att
avlosarteamet/demensteamet ska kunna g in och stotta upp tillfilligt i de hem dir
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det finns stor problematik med demenssjukdom, och att tillsammans med
hemtjanstpersonalen hitta ett arbetssitt som fungerar. Demensskoterskan kontaktas
alltsa vid behov av hemtjinsten och gor en bedémning av eventuella insatser frin
avlosarteamet/demensteamet. Bedomningen gors utifran kriterier som arbetats fram
gemensamt av anhorigsamordnaren, demensskoterskan och — avldsarteamet.
Avlosarteamet/demensteamets insatser ges direfter under en kortare period och ir
enbart tinkt som ett tillfalligt st6d for hemtjinstpersonalen, brukaren och en
eventuell anhorig. For att detta ska bli mojligt kravs att avlosarteamet utékas med
ytterligare en avlosare. Anhorigsamordnaren dr noga med att framhalla att det
kommer att finnas mycket tydliga mal och riktlinjer for
avlosarteamet/demensteamet, och att det inte kommer att bli ett team som kan
rycka in for vad som helst.

Anhdriga och deras narstaende

Saval avlosarteamet som anhorigsamordnaren och resultatenhetschefen framhaller
att den stora fordelen med avlosarteamet ar den kvalitetsforbattring som det innebar
tor de anhoriga och deras nirstiende. Avlosarna berittar om flera familjer dir de
sett en stor forindring bade hos den anhorige och den nirstiende, och vissa har
torvandlats till “helt nya personer”. Avlosarteamet betonar att det med stOrsta
sannolikhet finns stor brist pa kunskap om anhorigas situation bland den
kommunala vard- och omsorgspersonalen. Det finns de som brinner f6r anhoriga
men ocksa de som tycker att anhoriga dr besvirliga. Det framhalls att hemtjansten
ofta inte hinner bry sig om anhoriga och att bristen pa kommunikation hiremellan
blir problematisk. I manga hushall med hemtjinstinsatser bor ocksa anhoériga. Att ge
extra tid till den anhérige skulle underlitta situationen bade f6r den anhérige och for
hemtjanstpersonalen dven om personalen ar stressad, menar avlosarteamet.

Avlbsarservicens funktion

Samtliga anhériga som har avlosning i hemmet ar noga med att understryka att
insatsen fungerar mycket bra och att det dr en verksamhet som absolut behéver
tinnas kvar. Trots att deras livssituationer skiljer sig fran varandra ar kdnslan att vara
last och inte kunna limna hemmet i ndgon storre utstrackning gemensam for
samtliga anhoriga. En av de anhoriga belyser att “vardandet gor att man tappar sociala
kontakter och blir isolerad”. Men avlosningen gor det mojligt for de anhoriga att
komma ivag hemifran utan att kinna stress och oro 6ver sin sjuke nirstiende. "Forut
kunde det gd tio dagar ntan att jag kom utanfor min egen dorr” berattar en av de anhoriga.
En annan konstaterar att “nu har jag mdijlighet att utrditta saker utan att behiva dngslas for
bur det dr hemma, avlisningen dr min pysventi/”. En av de anhoriga dr noga med att
understryka att det inte dr den nirstaende som hon inte orkar med, utan det faktum
att hon aldrig far komma ut. Flertalet anhoriga poingterar att avlosningen blir en
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punkt 1 tillvaron att se fram emot, ett avbrott i vardagstristessen som ger dem
moijlighet att tinka pa sig sjilva, som for in nya tankar och perspektiv i hemmet, och
som ger dem mojlighet att koppla av. En av de anhoriga berattar att dennes bekanta
siger att han ser mycket piggare ut idag, vilket den anhérige ocksa kinner. Aven om
tio timmar 1 manaden inte ar mycket framhalls att dessa timmar gor en enorm
skillnad. Det framhalls att avlosningen gor att den anhorige orkar lingre hemma,
vilket innebar att det gar att skjuta upp den narstaendes inflytt pa sirskilt boende.

Vad de anhoriga gor de timmar de har avlosning varierar, men flertalet passar pa
att utritta drenden och handla. Ett par av de anhoriga framhaller att de annu inte lart
sig att planera anvindningen av timmarna. Vissa belyser att de trott att timmarna
inte kunnat anvandas till vad som helst, utan varit tinkta for sirskilda behov.
Samtidigt har alla dessa uttryckt att de ocksa vet att de borde anvinda timmarna till
att gora nagot roligt som ger energi.

Samtliga anhoriga framhaller att de kinner sig fullstindigt trygga med att
avlosaren tar hand om den nirstdende 1 hemmet. Samtliga berittar att avlosaren och
deras nirstiende kommer mycket bra Overens och de ir alla noga med att
understryka att avlosarna dr mycket kompetenta. Flera anhoriga berittar om en
positiv forandring hos deras narstiende. Flera av de nirstiende som har varit
skeptiska till att ta hjalp utifran har blivit gladare och piggare som ett direkt resultat
av att umgas med avl6saren. Det ir flera som poingterar att de sjalva blir glada och
trygga nar de mirker att deras narstiende ar det. Avlosarna beskrivs som suveriana,
som klippta och skurna for jobbet och till och med som familjemedlemmar. En av
de anhoriga poangterar att det bidsta med den som avléser i dennes hem ir
avlosarens respektfulla och virdiga bemétande av den nirstaende.

Flera av de anhoriga uttrycker olustkanslor 6ver att behova friga andra anhoriga
eller bekanta om hjilp och poingterar att de med avlosningen kinner de sig
oberoende och utan skuld till andra manniskor. Det poidngteras ocksi att de
anhoriga inte kanner att de maste stida och géra hemmet representabelt infor
avlGsarna, eftersom avlosarna, forutom god kompetens ocksa har lang erfarenhet av
vardyrket. Detta dr diaremot en kinsla som kan férekomma infér hemtjanstens
besok, sarskilt om de kommer pa morgonen. Eftersom avlosarna vet var allt finns i
hemmet kan de ta sig f6r saker sjalvmant, och detta skapar ocksa trygghetskinslor.
En av de anhoriga berittar att om han glomt att sitta fram hustruns medicin
beho6ver han inte oroa sig for att avlosaren vet vilken tid hustrun ska ha medicin och
ger den 1 vilket fall. I en annan familj dir den anhorige fortfarande forvarvsarbetar
tramhalls att den flexibilitet som finns i avlGsarservicen passar familjens behov
mycket bra och att avlosningen lett till en stor férandring i det gemensamma livet.

Liksom avlosarna framhidller de anhériga som tog hjilp av avlosarservicen
genom det tidigare systemet att det skett en stor kvalitetsforbittring. Den tidigare
avlosningen 1 hemmet gav ingen trygghet eller kontinuitet. En av de anhoriga
berittar om tillfallen da det kunde komma fyra-fem personer som bytte av varandra
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under ett avlosningspass, vilket blev mycket rérigt fOr alla inblandade parter. Idag
vet den anhorige att det dar samma person som tar hand om den nirstiende hela
tiden och att avlosaren ar kvar i hemmet tills den anhorige kommer hem igen, vilket
inte alltid var fallet tidigare. Flera av de anhoriga belyser att deras nirstiende ar i
stort behov av rutiner och kontinuitet, vilket inte var forenligt med det tidigare
arbetssittet.

Vissa anhoriga berittar emellertid att det kan vara svart att fa den nérstaende att
torsta vad avlosningen ar till f6r, sirskilt om den nirstiende ar demenssjuk. Men det
belyses att dven de narstiende som ar demenssjuka dar mycket positiva till avlosaren
nir denne vil kommit, 4ven om den nirstiende kan kidnna oro infér besoket. Aven
tor den anhorige kan det vara svart till en borjan att slippa taget. En av de anhoriga
sager att “man tror att det bara dr en sjaly som kan ge bra vdrd, men det dr svart att ldmna
ifran sig ocksd ndr man ar sa fdsta vid varann’. Flera av de anhoriga framhaller att de ar
medvetna om att de sparar mycket pengar at kommunen och att de med tanke pa
det borde ha moijlighet till att fa fler timmars avlosning. Samtliga anhériga uttrycker
samtidigt en stor tacksamhet for de timmar de far, och flera uttrycker ocksa sin
uppskattning 6ver att kommunen visar sin omtanke om de anhorige.

Forbéattringspunkter

Samtliga anhoriga dr mycket tacksamma for de timmar de far. En av de anhoriga
uttrycker sin foérvaning 6ver att det fanns sadana mojligheter gratis. Men flertalet
patalar aven behovet av fler timmar, eller atminstone av att kunna utnyttja de tio
timmarna efter eget behag och att kunna fa extra timmar t.ex. lakarbesék och andra
arenden de har remiss for. Lakarbesok pa annan ort slukar annars litt hela
manadens ranson av avlosningstimmar. En del framhaller att de aven skulle kunna
betala for extra timmar.

Ett par anho6riga patalar dven behovet att kunna fa avlosning pa kvillstid eller pa
helgdagar, vilket de inte vet om de kan i dagslidget. En del skulle dven ha stor hjalp
av att kunna limna sin nirstiende pa avlastning under en kortare tid. Alltsa inte
nodvindigtvis var femte eller sjitte vecka, utan till exempel under en lang helg.

Ett par anhoriga belyser aven att de skulle vilja ha hjilp med att duscha den
narstaende, aven om de vet att detta inte ingar i avlGsarteamets arbetsuppgifter.

En av de anhoriga patalar problemet med att det inte finns hissar 1 alla
ligenhetshus, vilket g6r det mycket svart att ta sig ut med en nirstiende som sitter 1
rullstol. Aven om firdtjinsten har nyinkopta trappklittrare har inte all
tardtjanstpersonal utbildats 1 hur trappklittraren anvands, och systemet som rader
idag med hemtjansten skapar linga vantetider och gor att det blir svart att komma ut
over huvudtaget.

En annan faktor som lyfts fram ar att den 6kande efterfragan pa avlosning i
hemmet har gjort att bokning av avlosningstillfallen maste ske i relativt god tid for
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att den anhorige ska vara saker pa att fa de tider som 6nskas. Detta gor att det kan
vara svart att planera eller att komma loss om nagot ovintat dyker upp.

Avilbsarna

Avlosarna beskrivs uteslutande som mycket duktiga, omsorgsfulla och kompetenta
tor sitt arbete. Samtliga anhoriga framhaller att avlosaren fungerar mycket bra ithop
med den narstaende och ocksa att de sjalva fatt en mycket bra och personlig kontakt
med avlosaren. En av de anhoriga poangterar att “ibland vill man stanna hemma sjily for
att triffa avlosaren”. Nagot som ocksa framhalls dr att avlosarna har ett mycket gott
bemoétande av de nirstiende. Flera av de anhériga poangterar att det ar positivt att
avlosarna dr lite dldre och har lang erfarenhet av vardyrket. Vetskapen om
avl6sarnas kompetens och formaga att se vad som ska goras i alla lagen skapar
trygghet, och just tryggheten ar nagot som samtliga understryker som avgérande.
Aven anhérigsamordnaren och resultatenhetschefen beskrivs som mycket duktiga
och fina manniskor.

Samtliga anhoriga framhaller att det dr ytterst viktigt att det ar samma person
som kommer och avloser i hemmet for att skapa trygghet och kontinuitet,
tramforallt f6r den nirstaende. Ett par av de anhoriga framhaller att det dven skulle
fungera med fler avlosare, om det var ett mycket begriansat antal avlosare som
delade pa uppdraget. Om t.ex. en av avlosarna haft forhinder att ge avlosning pa
Onskad tid har i vissa fall en av de andra avl6sarna tagit vid, under forutsittning att
berérd familj gett sitt samtycke. Men det poangteras att det ar mycket viktigt med
personkontinuiteten, framforallt f6r de narstiende som ar demenssjuka.

Information och kontakt

Majoriteten av de anhoriga har fitt information om avldsarteamet genom
anhorigsamordnaren. Detta har skett antingen via besok vid anhérigeentrat, genom
en anhoriggrupp eller via informationstriffar dir anhérigsamordnaren medverkat
och informerat. En av de anhoriga har hittat information pa Internet och en annan
en broschyr vid lasarettet. Fler av de anhoriga har inte haft nagon tidigare kontakt
med den kommunala varden och omsorgen och avlosningen i hemmet dr den forsta
och/eller enda kommunala insats de har.

Det hembesok som gors inledningsvis beskrivs som mycket positivt eftersom
berérda parter fir bekanta sig med varandra, vilket skapar forutsittningar f6r den
anhorige och den nirstiende att kidnna sig trygga med den nya insatsen.
Hembesoket blir som en slags introduktion fér alla parter och flera anhériga
tramhaller att de pa en giang fatt en mycket bra kinsla for avlosningen. En av de
anhoriga poiangterar emellertid att hembesoket till viss del ocksa kan skapa oro hos
den nirstiende, om denne inte forstiar vad det handlar om.
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Det belyses ocksd att det dr mycket positivt att det 4r kommunen som tar
kontakt och initierar hembesoket eftersom det manga ganger kan vara svart att ta
det steget sjalv.

Kostnadseffekter

Aven om avlésarservicen sannolikt ger stora ekonomiska vinster pa sikt framhaller
resultatenhetschefen att de stora vinsterna ar kvalitetsmassiga. Att berdkna hur
mycket avl6sarservicen sparar at kommunen i exakta siffror ar inte mojligt eftersom
det dr okdnt hur mycket lingre anhoériga orkar varda sin nirstiende med hjilp av
avlosningen. Det gar heller inte att faststalla en genomsnittlig omfattningen pa
avlGsarservicen under ett dr eftersom verksamheten r sa ny och forfarande vaxer.
Det som gar att konstatera ar att varje person boende i heldygnsboende kostar
kommunen 53 530 kronor per manad. Motsvarande kostnader f6r hemtjanst i eget
boende 4r 13 120 kronor i manaden.” For vatje minad som en anhorig och dess
narstaende kan skjuta upp inflytt pa sarskilt boende sparas alltsa 53 530 kronor. For
varje manad som en ansOkan om hemtjinst skjuts upp sparas 13 120 kronor per
person. Det bor emellertid tillaggas att dessa siffror dr genomsnittskostnader och att
variationerna ar stora mellan de enskilda brukarna.

I december 2007 beslutades att avlésarna fr.o.m. 1/3 — 2008 kommer att lyftas
ur sina ordinarie arbeten for att i huvudsak arbeta i avlgsarteamet. Ovrig tid kommer
avlosarna att finnas inom den gemensamma poolbemanningen i kommunen. Nir
avlosningen lag som en del av hemtjiansten var inte kostnaden markbar, vilket den
nu kommer att bli. For att kalkylera avlosarteamets ekonomiska effekter behéver
naturligtvis aven den kostnad det innebdr att starta en ny verksamhet tas med i
berikningen.

Eftersom relationen mellan uppskjuten inflytt pa heldygnsboende och
avlOsarteamets insatser annu inte har studerats, och eftersom avlosarteamets exakta
kostnader inte ar kidnda gar det inte att konstatera nagot om avlosartemats
kostnadseffekter. Situationerna for de familjer som har avlésning 1 hemmet ar ocksa
vildigt olika och beslutet att skjuta pa att soka plats i heldygnsboende eller att s6ka
hemtjanst beror pa fler faktorer an avlosarinsatserna. Dessutom beror en faktisk
inflytt pa heldygnsboende pa flera faktorer som den enskilde individen inte styr
over, t.ex. tillgdnglicheten pa heldygnsplatser 1 kommunen vid den tid da ansokan
kommer in.

Men med tanke pa att flera anhoriga angivit att avlosarservicen ger dem ork att
varda langre hemma, samt att flera berattat om storre trygghet och ocksa livskvalitet
finns mycket att vinna pa arbetssittet, bade ekonomiskt och manskligt.

> Avesta kommun, 5/12 - 2007
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Slutdiskussion

Pa mindre an ett ar har forsoket med ett permanent avlosarteam 1 Avesta fatt
markbara effekter. Den forbattrade kvaliteten pa avlosningen 1 hemmet har gjort att
fler anhoriga som vardar sin nérstiende 1 hemmet kdnner sig trygga och upplever en
forbittrad livskvalitet. Aven livskvaliteten bland dem som vardas i hemmet har ékat
i flera fall. Den forbittrade kvaliteten pa avlosningen 1 hemmet har dven gjort att
efterfrigan pa avlosningstimmarna Okat markant, vilket ar mycket positivt. Samtidigt
innebar den 6kande efterfragan pa avlosning i hemmet ett storre tryck pa tillgingliga
resurser, framforallt 1 ett kortare tidsperspektiv. Det finns ett stort stoéd for
arbetssittet inom samtliga led i kommunen och 1 slutet av ar 2007 beslutades att
avlosarna helt ska lyftas ur sina ordinarie arbeten for att i huvudsak arbeta 1
avlosarteamet. Detta kommer att underlatta mycket for savil avlosarna, som far en
tydlig roll och en mer regelbunden arbetssituation, som for de anhériga, som far
littare att boka tider som passar deras behov. Om avlosarteamet vidareutvecklas till
att aven fungera som demensteam vid behov gors ytterligare kvalitetsvinster.

De anhoriga som hoérts i denna studie har wvarit uteslutande positiva till
avlosarteamet och pekat pa omfattande kvalitetsforbattringar i deras enskilda liv.
Flera har patalat forbattrad ork for att fortsitta varda 1 hemmet. Skillnaderna fran
hur avlosningen 1 hemmet fungerade nir den lag som en del av hemtjinstens arbete
ar stora och enligt min uppfattning tycks det dven vara en vinst for hemtjansten att
inte ha avlosning i hemmet pa sitt bord, eftersom den tenderar att bli ett ytterligare
stressmoment.

Min uppfattning ar att forsokets syfte och delmal uppfyllts och att Avesta
kommun funnit ett arbetssitt som mojligg6r bade flexibilitet och kontinuitet,
trygghet och individanpassning. Dessutom gors stora ekonomiska besparingar pa
lang sikt 1 och med att inflytt pa heldygnsboende skjuts upp, men ocksa for att
anhorigas halsa och ork bevaras.

For att klara framtida behov och en fortsatt vaxande efterfrigan behover
verksamheten fa fortsitta att utvecklas successivt och aven att utvidgas till att
omfatta fler familjer och avlosare. Satsningen pa avlGsarteamet och inte minst
beslutet om att gora avlosarteamet till en egen verksamhet ar ett stort steg i den
riktningen, liksom for anhorigstodet 1 stort 1 kommunen.
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Bilaga 1. Frageunderlag till anhérigvardare

10.

11.

12.

13.

14.

15.

20

. Personlig berittelse.

Hur linge har du fatt avlosning i hemmet?
Hur ofta fir du avlosning?
Hur tycker du det fungerar?

Vad g6r du nir du far avlosning? Hur ser du pa din tid? Kan du tinka pa dig
sjalv?

Hur upplever din narstaende avlosningen? Har du mirkt ndgon skillnad pa
din nérstidendes hilsa/sjukdomstillstand?

Har ndgot fordndrats i er vardag/relation sedan ni tog avlosning?
Vad betyder trygghet for dig? Kinner du dig trygg i din situation just nu?

Far du den hjalp och det st6d du beh6éver genom avlosningen eller skulle du

beho6va fler timmar, avlosning pa andra tider, mer flexibel avl6sning, etc.?

Finns det ndgon annan form av hjilp/stdd du skulle vilja ha av

avlGsarservicen, t.ex. utbildning, tips och rdd om forflyttning, rutiner, o.dyl.?

Har de som avl6ser dig tillrackligt med utbildning och gott bemétande for att
mota din nirstiende och for att du ska kinna dig tryge?

Ar det viktigt att det 4r samma person som avloser vid varje tillfille?

Hur uppfattade du det hembesok som anhérigsamordnaren och avlésaren

gjorde till en borjan?
Hur fick du information om avlsningen, av vem och nar?

Hur va situationen strax innan du bestimde dig for att ta avlosning,
overvigde du att s6ka annat boende for din narstdende? Tror du att

avlosningen gor sa att man orkar varda lingre hemma?
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8.
9.

10.
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12.
13.
14.
15.
16.
17.
18.

Hur fungerar arbetet och hur jobbar ni?

Har ni var och en sd mkt avlosningsarbete att ni skulle kunna lyftas helt ur ert
ordinarie arbete?

Hur skulle ni vilja ha det?

Arbetsrelationsmassigt med de som ar 1 hemtjanstgruppen, blir det mkt strul?
Hur hanterar man de nira relationer man far?

Hur kommer det sig att efterfragan har okat sa mkt och hur gér ni nir det
kommer in en ny forfraigan om avlésning?

Ser ni en forindring i hur de anhoriga ser sin tid som de fiar nir de blir
avlosta eller anvinder de den ’bara” fOr att utrdtta arenden?

Fick ni nan utbildning for att jobba 1 teamet?

Hur ser liget ut nu? Vad ska till f6r att projektet ska permanentas?

Hur langt 1 forvag behovs avlosningen planeras in?

. Uppstar situationer dar det ar svart att dra grins for vad ni far gora och inte

tar gora, att det blir otydliga granser f6r vad som ingar i ert arbete?

Kommer efterfragan fortsitta att 6ka?

Hur blir det med er arbetstid da?

Vad finns det f6r kunskap ute i de kommunala verksamheterna om anhoriga?
Hur ser malgruppen ut bland de som ni avloser?

Hur linge ska det har paga?

Trivs ni att jobba ensamma?

Vad har gjort att efterfraigan vuxit?
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10.

11.

12.

13.
14.

Beritta kort hur det kommer sig att ni velat testa detta sitt att arbeta med
avlosning i hemmet?

Vad ir din uppfattning om hur avlosarservicen fungerar?

Hur tycker du att avl6sarservicen ni har idag skiljer sig frin den som fanns
tidigare?

Hur ser du pa behovet av specifik kompetens inom avldsarservicen? Vad jag
har forstatt har de som arbetar med avlésarservicen “handplockats” ur
hemtjansten och fatt speciell utbildning. Behovs speciell kompetens for att
arbete med avl6sning och pa vilket satt 1 sa fall?

Ar det méjligt i den hir kommunen att fi avlésningstimmarna dven om man
har hemtjanst?

Behovs nagot forandras inom avlosarservicen for att det ska fungera dnnu
battre?

Hur skiljer man ut anhérigstod frin brukarinsats? Ar det viktigt att skilja
anhorigstod fran brukarinsats och varfor i sa fall?

Vilka beviljar avlosningen? Ser alla som beviljar avlosning i hemmet med s.k.
“anhorigelasogon” eller blir det latt brukarperspektivet som styr? (Finns det
tankar kring att férindra beslutsproceduren kring anhoérigstod).

Hur nar man bast ut till anhoriga med information om avlésarservicen?
Racker den avlGsarservice som finns tillganglig idag f6r de behov som finns
bland anhoériga, (ricker antalet timmar, flexibiliteten, etc.)?

Finns det resurser for att utéka avlosningen till fler hushall, om efterfragan
fortsitter att 6ka 1 samma takt som hittills?

Behover nat fordndras for att arbetssittet ska finnas kvar/goéras permanent?
Vad behovs for att gora arbetssattet permanent?

Vilka vinster ser du att ni kan gora genom det hidr?/Vad finns det f6r vinster
1 dag hir?



