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ÅWraiamndens pi{)tokoll 5/2009-06-09 

Gemensamt kardäggrUngs- oeh bedömnlngshMtmment fOr 

Föreligger ärwide dnr. 105-177/2009 

Ordföranden Ewa Samuelsson (KD) yrkar gemensamt med ledamoten Olle 
Andretzky m.fl. (M) och ygnstgörande ersättaren Margareta Björk (M) biÄll till 
fÖrvakningensAkslag till beslut 

Vice ordföranden Leif Rönngren m.fl. (S) samt ledamoten Eivor Karlsson (MP) 
och tjänstgörande ersättaren Berit Bomecrantz Dias (V) yrkar bifall till 
gemensamt försl^ til! beslut. 

Ordföranden st&Uer årslagen mot varandra och Snner majoritet 
f&'KDochMyrkando. 

1. Aldren&nnden godkänner förvaltningens förslag till gemensamt 
kartläggnings- och bedömmngsinstrumait mom äldreomsorgen. 

2. Äldrcn&imdenGkesIår kommunstyrelsen att föreslå 
kommunfWImäktige alt besluta om ett gemensamt kartläggnings- och 
bedömningsinstrument inom alÄeomsorgen 

3. Åldrenämnden ansöker om medel ur kommunayrelsensmedelreserv 
motsvarande 4,0 mnkr fÖr förändringar i verksamhctssyst^net 
Paraplysystemet Ak år ZOlOi 

Mot beslutet reserverar sig vice ordföranden Leif Rönngren m i l . (S) 
samt ledamoten Eivor Karlsson (MP) och ̂ ånstgörande ersättaren 
Berit Bomecrantz Dias (V) med bän^^ing till gemensamt yrkande: 

''Vi yrkar att atdrMiämndmbeshrtar fogande: 
1. Nämnden bifaller i huvudsak Arvaltnmgeihs förslag till beslut; 
2. Betecknhgen "normalvärde" byts ut mot "normvärde"; 
3. Därutöver vill.vi fkunföra Aljande: 
Det är mycket viktigt att bedömningen blir rKtvis, att samma behov ger samma 
insats, ÅldreArvakningen understryker att "normalvärdet" endast ska tolkas 
som ett riktvärde och rnedveika tiH en mer likformig och rättvis bedömning. 
Men det firms risk att beteckningen "normalvärde" tolkas med innebörden **det 
swn vanligtvis bör användas" och kommer att sätta, ett tak, inte mhtst vid 
trängda ekoncmiiska lägen, vilket vi har er&riL Däremot har ordet **norm** 
innebörden "mått att jämAra med". 
Vi Akcslär därför att man använder beteckrUngen "normvärde" istället för 
"normalvärde" som beteckning %r riktvärdeL" 

VW protokollet:^ 

BmbaraAhlmark 
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ÄLDREFÖRVALTNINGEN 

Handläggare: 
Katarina Grabn Telefon: 508 36 241 
Elenor OustaAson Telefon: 508 36 242 

TIÄNSTEUTIATANDE 
DNR 105-177/2009 

200W5.20 

Äldrenämnden 
9 juni 2009 

1. Åldreoämnden godkänner äldreförvaltningens förslag till gemensamt kartlägg
nings- odi bedömningsinstrmnent inom äldreomsoigen 

2. Äldrenämnden föreslår kommunstyrelsen att föreslå kommunfullmäktige att be
sluta om ett gemensamt kartläggning» och bcdömningsinstnunent inom äldre-
omsorgen 

3. Åldrenämnden ansöker om medel iDotsvarande 4,0 mnkr för fkändringer i veik-
sambetssystemet Paraplysystemet år 2010 

Chatrin Engbo 
avdelningschef 

GöÄnel Rohlin 
direktor 

Åldreförvaltningens bedömningskanali har tagit fram ett förslag på ett gemensamt kart-
läknings- och bedömningsinstrument fÖr stadens biståndshandläggare in^n äldreomsor
gen. I instrumeotA ingår dels en allsidig bedömning av olika aspekter på omsorgsbehovet 
med utgångspunkt &ån don äldres hela livs- och behovssitu&tion, dels en systematisk r ^ -
strering av olika taktoTer av betydelse för msatsema inriktning och om&Oning. Den sena
re delen gör det möjligt att fÖlja upp och jämföra beslutade insatser I förhållande dll be
hoven och därmed ge undeHag fÖr att säkerställa lik&rmighet, rättvisa, ett effektivt re-
sursiAiyt^ande och en god planering av stadens äldreomsorg, ÅldrefÖrvaHningen anser att 
det är av syimoligai stor vikt att biståndsbedömningen utförs på ett ;»ofeasioneIlt sätt så 
att den enskildes behov I olika avseenden blir styrande. Med ett gemensamt kartlägg
nings- och bedOmnlngsinstmment blir bedömningen rättvis och likfcmnig så att samma 
behov ges samma insatser. Äldrefbrvaltningen föreslår därför att äldrenämnden föreslår 
kommunstyrelsen att föreslå kommunfullmäktige att besluta om att infora ett gemensamt 
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kaidäggnings- och bedömningsinstrument inom äidrc(»nsorgcn. För att kunna genomföra 
en fullständig Implementeiii% av kartläggnings- och bedömnlngsinstmmontet i Paraply
systemet föreslår äldreförvaltningcn att äldrenämnden ansöker om medel om 4,0 mnkr fÖr 
år 2010 for att finansiera utvecklingskostnaderna i Paraplysystemet for att kunna genom
fora samtliga delar i kartläggnings- och bedömningsinstrumentet. Utvecklingen och im-
plementeringen kan äke iörst våren 20101 samband med vårreleasen av Paraplysystemet, 
Med anledning av detta avser äldreförvaltningen att I samband med tertialrapport 2 återfö
ra de 2,0 mnkr som avsatts i budget 2009 Ar utvecklingen. Åldroförvaltningen avser även 
att undersöka möjligheten att eAålla medel 6ån e-tjänstprogrammet. 

Hösten 2007 beslutade kommunfhllmäktige att uppdra ål äldrenämnden att inAtta ett be-
dömningskansli. Åldrenämnden beslutade 2008-01*22 om bedömningskanslicts uppdrag 
odi UppgiAer. Kansliets mål är att stadens äldre ska erhålla en piokssionell handläggning 
där utredningsmetodik, bedömning och beslut om insatser är likvärdig oberoende av var i 
staden man bor. Det övergripande uppdraget är att säktfställa likvärdig bed&nning, fÖlJa 
upp att rikdiiyema följs och övergripande tydliggöra, internt och externt kommunicera 
biståndshandläggarnas roll och funktion. 

I flera rapporter har bristema i stadens myndig^ietsutövning inom äldreomsorgen påtalats. 
I Soclalslyrelsms kunskapsöversikt "Socialt arbete med äldre - Förslag tiH k(»npe*Bnsbe-
skrivning for handläggare inom äldreomsorgen okt 2006" har aktuella resultat från forek-
ning och tillsynsmyndigheter sammanställts. Sammanställningen visar bl.a. på brister i 
bistånddwmdläggningen vad gäller behovsbedömning, ddcumontation odi uppföljning av 
insatser. Det saknas ofta en helhetsbedömning av den enskildes situation och bdiov. hi-
tressen, vanor ooh Uvssituationen i övrigt saknas i utredningarna. De äldres behov be
skrivs ofta 1 tenner av färdiga lösningar eller bisatser. Åven stadens revisionskontor påta
lar detta i sm raMK)ft "Uppdraget som biståndshandläggare mom äkheomsorgai" DNR 
420/87-07.1 revislonskontorcts granskning fann man att mte någon av de granskade 
stadsdelsförvaltningarna dokumentorar på ett systematiskt sätt hur den äldre beskriver 
sina behov eller vilka krav/önskemål som den äidte framfor. Reyisionskontoret betonar att 
ett enhetligt förhålhiingssätt måste utvecklas i samband med ansöknlngsArRkandeL De 
äldres verkliga behov och önskemål måste bli synliga och tydliga for den ansvariga poli-
tiska ledningen. 

Kansliets arbete inleddes med att göra en nulägesanalys fÖr att få 6am &kta kring aktueä 
situation och olikheter i bedömningarna. Under våren 2008 planerades genomförandet av 
SNAC (The Swedish National Study on Aging and Care) som genomfördes under sep
tember odi oktober månad 2008. Pmallollt med att SNAC undersökningen genomfördes 
påbörjades arbetet med att undersöka möjligheten att Snna metoder att användas av sta-

Gemensamt karciäggnings- och bedömningsinstrument för biståndsbedömning inom äldreomsorgen 
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dens biståndshandläggare för att uppnå en likvärdig bedömning. Åldrenämnden beslutade 
den 2009-02-10 att uppdra åt äldreförvaltningen att ta fram ett kartläggningsinstrument 
för biståndsbedömning (DNR 105-20/2009). 

Bedömmngsinstrument - en systematisk registrering som standardiserar en del av ut
redningen ock ger ett riktvärde 
Bedömningsinstrumentet gör det möjligt att följa upp och jämföra beslutade insatser i 
fÖihåHande till behoven och ger därmed underlag för att säkerställa lik6rmigheL Vidare 
medför registrerade uppgifter en bwäkning av normalvärde fÖr antalet beviljade hem-
^änsttbnmar givet graden av vårdberoende, som i genomsnitt beviljas I staden. 

Med bedömningsinstrument avses fbrmuläret "Beslutsunderlag" som handläggaren an
vänder I samband med kartläggningen av äldres behov (bilagal). Frågeformuläret består 
av standardiserade Aågor med Asta svarsaltemaliv. Utgångspunkten är don förenklade 
varianten av SNAC- studien, som användes vid Stockholmsundersökningen, där de vari
abler som beskriver behoven och insatser Wr hämtade från SNAC- studiens vardsystemdel 
ÄldreRkvaltningea avser att arbeta vidare med Aågekonstmktioaeo så att frågorna ställs 
på ett relevant sätt och Aĥ  att integrera beslotsundedaget med biståndsbed&nningen. 
Denna utveckling kommer att ske 1 nära samarbete med stadens biståndshandläggare. 

jEw<0g!gMA%s<w*pMM«M!W - ar /mAny«y#dWk ocA AomiWWmy <Allr W » fkrnAwWfomo: 

KardäggningsinstrumenteÉ bestar av en intervjuguide (bilaga 2) och en handledning (bd»-
ga 3). De utgår ti l l stora delar &ån ett kartläggningsmaterial som arbetades fiam i ett ut-
vecklingsprqekt mellan år 2005-2007 vid FoU Västemoniand med stöd av kompetens-
st%en. Kartlägga ingsinstnxmeiitet l igger på sodaiyänstlagenB (SoL) teoretiska u%ångs-
punkter. Intenjuguiden ska fungera som ett stöd Ar biståndshandläggaren i arbetet med 
att samla in i^pgifter kring den enskildes behov, HvssiUiation och omgivningsAktorer. 
Intervjuguiden består av olika livsområden som kan vara aktuella i en människas liv. 
Utgångspunkten är att ha en helhetssyn på människan. Kartläggningens mål är att få Sam 
den enäklldes behov ud&ån dennes egna beskirvningar. Handledningen ska ge yundläg-
gande kunskaper hos biståndshandiaggaren fÖr att öka kvaliteten i mötct/interypm med 
den enskilde och ska användas fÖr alt förstå intervjuguiden. Til l kartläggningsmstmmentet 
har det utarbetats en mall för SoL -utredningar (bilaga 4) och en dokumentation sm all 
(bilaga 5) som följer kartläggningen. Det är viktigt att det av den dokumenterade utred
ningen Aamgår vilka behov som har kartlagts. För art synliggöra utredningsprocessen Ar 
den enskilde ska den enskilde erhålla ett informationsblad (bilaga 6). Bedömningskansliet 
kommer att vidareutveckla informationsbladet. 

Gemensamt kartläggnings- och bedömningsinstrument för bistSndsbedSmning inom äldreomsorgen 
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Beräkningsunderlag - bedömmng av tid for de olika behoven 
BeAkningstmderlaget visar den tidsåtgångeh som har beräknats f(k att utföra de Insatser 
som har beviljats. Det ska vid varje tillfälle ske en individuell bedömning utifrån de indi-
vlduella förutsättningar som finns, AWrefÖrvaltningMi avser att utarbeta en mall "Beräk
ningsunderlag" Bk beräkning av en genomsnittlig bedömd tidsåtgång. Beviljade Insatser 
och den individoella tiden registreras fÖr varje insats och den totala öden räknas uL Vilka 
uppgifter som kommer att r^istreras framgår av (bilaga 7). AldrefÖrvahningen avser även 
att ta 6am en sdiaWontid fÖr samtliga insatser som fmns registrerade I mallen i syfte alt 
ökalikställigheten. 

Ärendet' har beretts Inom utvecklingsavdelningen. Äldreförvaltningen har samverkat med 
docent Mårten Lagergren ÄSIM-konsuit och fil.dr Eva Rönnbäck FoU enheten Väs
ternorrland. Kommunstyrelsens pensionärsråd och äldrenämndens handikappråd har tagit 
dol av ärendet don 2 juni 2009. Ärendet har behandlats av förvaltaingsgruppen den 3 juni 

förvaltnU^ens synpunkter och Akslag 
Resubatet av den genomförda SNAC- undersökningen (DNR!05-21/2009) visade bland 
annat att det Anns skilUiader mellan städsdelsförvaknhigama när det gäller tOldekdng av 
äldreomsorgsmsatser I förhållande till de äldres behov, Åldrcomsorgen I Stockhohns stad 
är en mycket resuiskrävande verksamhet av stor betydelse fÖr de äldre omsorgsbehövande 
perscmema. Om&ttningen av äldroomsorgslnsatsema som erbjuds don enskilde beslutas 
genom biståndsbedömningen som därigenom styr innehållet och kostnaderna fÖr verk-
sam heten. 

Åldreförvaltningen anser att det är av synnerligen stor vikt att biståndsbedOrnningMi ut
förs på ett professionellt sätt så att den enskildes behov i olika avseenden blir styrande och 
att bedömningen är rättvis och likfbrmlg så alt samma behov ges samma insatser. Det är 
också av stor be^^lse att resurserna fÖr äWroMnsorgen i staden fördelas ti l l de äldre på 
ott effektivt sätt så att de motsvarar behoven. Av de skälen anser äldreförvaltningeo att det 
är angeläget att stadens biståndshandläggare ges stöd i handläggningen. ÄldrefÖrvaltning-
00 föreslår därför att ett gemensamt kartläggnings- och bedömningsinstrument som säker-
aäller en profiasslonell, systematisk, rättvis, rättsäker och llkfbrmig bedömnmg Införs I 
staden. 1 kartläggnings- och bedömningsinstrumentet ingår dels en allsidig bedömning av 
olika aspdder på omsorgsbehovet med utgångspunkt Aån den äldres hela livs- och be
hovssituation, dels en systematisk registrering av olika Aktörer av be^delse för Insatsema 
mrikbiing och omA&nhig. Den senare delen gör det mö|IIgt att följa upp och jämföra be
slutade insatser i fÖihållande till behoven och därmed ge underlag fÖr att säkerställa lik-

Gemensamt kartläggnings- och bedömningsinstrument för biståndsbedömning inom äldreomsorgen 
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tbrmighet, rättvisa, ett-effektivt resursutnyttjande och en god planering av stadens äldre
omsorg. 

Olika undersökningar har visat att skillnaderna mellan beviljade insatser för olika perso
ner till mycket stor del beror på ett mindre antal individrelaterade faktorer, i första hand 
beroende i aktiviteter för dagligt liv s.k. ADLrberoende, bad och dusch, på- och avkläd-
ning, toalett, förflyttning och födointag, rörelsehinder, kognitiv nedsättning och inkonti-
nens. Enligt SoL ska bistånd beviljas efter en individuell prövning av den biståndssökande 
personens behov. Detta Ar dock inte stå i strid med principen om rättvisa och likformig-
het Åldrcförvalmingen anser av det skälet ett det kan 6mas bdiov av riktvärden, som 
anger vilken Insats som "normalt" beviljas givet en viss behovsnivå, "Normalt" ska här 
tolkas som en genomsnitdig bedömd tid i en Viss bebovsnivå. 

Den genomförda SNAC- undersökningen i Stockhohns stad ger underlag för att med hjälp 
av den statistiska tdcniken regressIoosaWys, beräkna sådana "normalvärden" för varje 
uppsättning av de ovan n&nnda bdiovsrclaterade variabloma. Beräkningen sker enligt en 
fbrmeL som kan läggas in I Paiaplysystwnet som används vid registreringen av bistånds-
handläggningen. Efter genomförd registrering erhåller biståndshandläggaien då informa
tion om hur många hem^änsttimmar som i genomsnitt beviljas i Stockhohns stad fÖr en 
person med denna behovsprofil. ÅldrefÖrvaltnlngen undMsUyker dock att detta värde 
endast ska tolkas smn ett riktvärde och avsteg uppåt eller norål kommer g l v ^ i s ätt behö-
va göras beroende på individuella fÖihållandMi som inte täcks In av de Aktmer som regi
streras vid Amktionsbedömningon. 1 blståoddiandläggnlngen ska resultatet 6ån den stan
dardiserade delen vägas samman med annan införmatkm som är rdevant A5r den äldre. 
Det Simsmånga aspdcterpå en mäimiskas livssituation som alltid måste vägas in i be-
dömmngen av bdioven för att den äldre ska & en individuell prOvnlng. ÅldreKrvaltning-
en anser att riktvärdet ska kunna medverka till en mer likformig och rättvis bedömning än 
som för närvarande är fxdloL 

AldrefÖrvahningen anser att det är viktigt alt alla biståndshandhandläggare kommer fram 
till så lika tid som möjligL Av Stoddiolmsundersöknlngen SNAC framgår att det finns 
ganska stora genomsnittliga skillnader mellan stadsdelsförvakningema när det gäller hur 
stora insatser som beviljas given en viss behovsnivå, I kommunfullmäktiges beslutade 
riktlhyer som gäller sodan januari 2008 står att det i beslutet om insatser enligt 4 kap I § 
socialtjänstlagen, för den enskildes kännedom ska framgå hur lång tid som har beräknats 
för de bevisade insatsema (DNR 105^3/2007). I samtliga stadsdelsf&valtningar Ake-
kommer någon form av beräkningsmali som skiljer sig åt både hur behoven/insatserna 
beskrivs och den beräknade tid som krävs för insatsemas utförande. Uträkningarna görs 
manuellt alternativt i ett system utanför Paraplysystemet. Att uppnå en ökad likställighet 
och rättsäkerhet förutsätter att även beräkningsunderlaget d.v.s. metoden för att beräkna 
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tiden för insatsemas utförande är lika i staden. Genom att integrera beräkningsunderlaget i 
Paraplysystomet anser äldreArvahniogen att likställigheten ökar. 

]nt%ritet och sekretess är en 6åga av stor betydelse i detta sammanhang då insamling och 
sammanställning av U];^)gifkr om behovspåvakando faktorer kan verka ir*egritctskrän-
kande. En annan viktig fråga handlar ora att informationsinsamlingen inte alltid upplevs 
som relevant av biståndshandläggarna i den aktuella bedOmningssItuationen. Samman-
ställnmg av uppgiAer som innehåller personliga ömtåliga förhållanden är försedda med 
många restriktioner. En fÖrutsättnmg för att kunna genomföra den systematiska delen i 
varje enskilt ärende är att den enskilde ger sitt samtycke till att uppgifterna inhämtas och 
registreras. Äldreförvaltningen har valt att utarbeta den standardiserade delen i form av ett 
frågeformulär då det till skillnad från att det sker en registrering i efterhand medför en 
tydlighot för don enskiWe vad denne har samtyckt ti l l. ÅldrefÖrvaWogen anser att genom 
att biståndshandläggarna systematiskt genomför informationsinsamling kommer det att 
finnas underlag för stadens planering av äldrocmisorgen. 

Genom att uppgifterna registreras i Paraplysystemct anser äldreförvahnmgen att förutsätt
ningar ges att hämta akCueO information från beslutsunderlaget odi beräkningsundorlagoL 
Såväl Socialstyrelsen som andra myndigheter be0r fortlöpande in statistik fÖr att kunna 
göra nationella jämgkelsor. Åven äldreomsorgens ledningsansvariga kommer att kunna 
ges möjligheter att se vilka olika insatser som beviljas givet ett visst behov. En fÖrutsätt
nmg för ett införande och impiementering av kartläggnings- och bedömningsinstrumentet 
är att det måste göras förändringar i ParaplysystemeL En estimerad beräkning av kostrw-
dema fiån Tieto uppgår ti l l ca 4,0 mnkr. Utvedcllogen odi Implementeiingen kan ske 
först vår«i 2010 i samband med vårrdeasen av ParaplysystemeL Med anledning av detta 
avser äldrofZkvaltningen att i samband med twtlalrapport ^ åtodöm de 2,0 mnkr som av-
satts i budget 2009 för utvecklingen. Äidreförvaltningen föreslår att äldrenämnden ansö
ker om medel motsvarande 4,0 mnkr för att finansiera utvecklingskostnaderna i Paraply-
systeme* Ar att kurma genomföm samtliga ddar i kartläggnings- och bedOmnlngsinstru-
mentet 2010, Åldreförvaltningen avser även att undersöka möjligheten att erhålla medel 
6åne-tjänsQm)grammeL 

Stadens biståndshandläggare måste ges förutsättningar fÖr att använda det gemensamma 
kartläggnings- och bedömningsinstrumentet. Äldreomsorgen har en budget som omsluter 
drygt 6,0 mndkr och via biståndshandläggarna som har en mycket långtgående delegation 
att Åtta beslut I enskiWa ärenden f&delas budgeten ut via biståndsbeali^ Med förvalt
ningens Årslag att mföra ett kardäggnmgs- ocb bedömningsmstmment skapas förutsätt
ningarna för att samma behov ges samma insatser ooh en Okad kontroll av kostnaderna. 

Gemensamt kartläggnings- och bedömmngsinsirument for biståndsbedömning inom äldreomsorgen 

106 64 Stockholm, Swedenborgsgatan 20 B 
T#l*fbn 508 36 205. F%x 508 36 248 
aldreforYaltningen@aldre.stockholm.se www.stockholm.se 
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<̂  ÅLDREFÖRVALTNINQEN 

mNDERLAG Bilaga 1 

Id nr (som sedan kopplas till de beslut som detta beslutsunderlag utgör ett undertag för) 
Stadsdelsförvaltning 
Handläggarens namn (Inloggad användare) 

PERSONUPPGIFTER 

Datum Ak ifyllandet: 

WHrnrdn 
svar; ja/nej 

Svar; Nonkn UtanAr norden 

L3 Bor du tMbammmns med W 
Svar; Ensamboende Samboende mmke/mmkm Samboende annan 

Svar; Ordmärt boende/Särskilt boende utan heldygnscmisfÄg (8ervicdms)/Sarskilt bomde 
med heldygnscMnsorg 

2 FYSISK HÅL8A 

(avser förmågan att r(ka sig utomhus respdaive inomhus med eller utan hjälfmicdd) 

Ingarfkelsehimlea:. 
Kan gå utomhus med tyälpmedel k f ^ , roUator och klarar mindre trig^pw. 
Kan röra sig inomhus med hjäl^anedel men klarar ej tMg)por eller förflyttning utomhus 
(rullstol om personen sjafv kan manövrera den odi själv ta sig i och ur). 
BeroQide av levande stöd och/dW ruUstoMmrcn (odi g i stånd att sj älv manövrera denna 
eller ta sig i och ur) eUer sangbunden. 

2.2.1 UrminkontJnem 

Inga lÄoblem med urininkontinms, KAP som man sköter själv räknas som kontinait 
Lätt inkontinent (misslyckas iWand) 
Svåit inkontinent (misslyckas ofta) 
Ständigt inkontinent dier har KAD som man inte kan sköta själv 



ÅLMtEFÖRVALTNINGEN 

2.Z2 AvAringstiikonlinens 

Inga problem med avgkingönkontinens, Colostomi som man sköter fgälv räknas som 
kontinent 
Delvis inkontinait (misslyckas Ibland) 
Svårt inkontinent (misslyckas ofta) 
Ständigt inkontinent 

3 PSYKISK HALSA 

Lätta eller tiliailiga besvär 
Periodvis svåra besvär 
Ständigt sv&m ̂ validiserande besvär) 

3^ Hmr dm probkm med nedstämdhet? (behöver inte vara diagnostiserad) 

Lätta dlortiliauiga besvär mod nedstämdhd: 
Periodvis svåra besvär 
Ständigt svåra (invalidiserande besvär) 

33 Har du kognWv nedsatWng? (mbmessvårig îeta och bristande orientering) 

Inga minnessvårigheter 
Vissa minnessvårigMer, ibland något delar och Alndrrad 
Påtagliga minnessvårigheter, oAa oklar odi förvirrad 
Hdt glömsk, ständigt mydcKt oklar och Arviirad 

4 AKTTVITEIERI DEN DAGLIGA LIVSFÖRINGEN 
4^ År du i bt&ov av stöd i samband med bad och dusch? 
(=atttaagtiUtvattplat8enodiMn^hahelakroppcii,inedtvatdfq)pvidhand&t,i^^ 
dusch) 

Oberoende =atttasigsjaivtnihandAt@tdleriochurbadkaret(evmedlgaipav 
stödhandt% cW)ochtvattaraiggaivutanl^ä]p(ävearyggen)odibdiövermtenågon 
tiUsynavtrygg^Ktsskai 

Delvis berocnde= iG&r tvätthjälp medryggen 
Beroende "»fklgaip att ta sig tintvättplats eller vattcnåanaburet,tillsynidusd^% 

mod fötter odVeller underlivet alternativt total Igälp. 

(= atttasigtillsk^ochlådorodikläpåodiavsig) 

Oberoende "hamtar#vkmkr;kiarpåochaväg(ävmytfaklader),skorodk 
strumpor (knytandeav skor Arundvikas). 

Delvis bcfowdo-^ får lya%) att ta på sig strumpet och cv. att knyta skor. 



Ån)REFORVALTNINGEN 

Beroende "^f&rl̂ älpatthämtakladcr^eUermedpå/aYklgdnmg, eller Arblir 
ofullständigt klädd, dier total Igälp. 

(--att ta sig tin toalettnmmiet,komma på och av toalettstolen, torka sig och ordna kläderna) 

Oberoende -kansjälvutanWaipgörad^ta,kan8iaivmcdstOdavhja]pmedcltexkaMP, 
gåstoL rollator etc., kan använda nat&ärlellar toalettstol nattetid och tömma 

Ddvis beroende-får lyälp att ta sig till toaletten/toalcAstol eller med natÄärl 
Beroende =@rWalp/övaTakning,k8nintetas%tm toaletten dier använder bäcken, 

inkontmensskydd eller mobil toalettstol. 

(- atttasigi/arsängcnoch&ånsängtillstol) 

Oberoende =kangaivutantgälp,kansjaivmedstödavhiälpmeddteKk%)p,gåstol, 
s&igstol^etc. 

Delvis beroende = Ar hjä]^ av sa arman person, obs inte två perstmor. 
BeroQide "8angbundeii,kanellerfårhitelämnasängen, dier bdiöver lyftas avtvå 

persona". 

("^ttf&matenfiAitalklkeUcrmotsvarandemi munnen. Hygien/bordskick räknas inte^ 

Oberoende = kan själv girainmaten i munnaioch sväljer. 
Ddvis boroende " Igälp med att skära maten, öppm Azpackningar. 
BaoQide "Walp med att fåin maten i munnen, sondmatas dier bar näringsdropp. 

Sällan (lyälp mindre än en gång i veckan) 
Flera gånger i veckan (hjälp en dier a«a gängeri veckan) 
Dagligen (lyälp dagligen) 

5.2 Av vem? 
Make/maka, bam/svärbam 
Saknar sådan person (kan inte gälla annan) 





CT^"0 
g ÅLDREFÖRVALTNMGEN 
^ UTVECKLINGSAVDELNINGEN 

Kardäg^ingsmateriat vid 
handläggning Inom äldreomsorgen 

<rf\i> 

1(6) 



Kartläggningen utgår 6ån ett individuelh synsätt där vaqe människa ar unik och vaije 
kartläggning individudl, 

Kartläggnmgen 6)kuseiar hdt på personens (företrädarois) beskrivning av sin Hvssituation, 
öndcemål och behov av hjåip ooh stöd. 

Karfläggnlngou utgår &ån en Whetssyn som omfattar biologiska, psykologiska, sociala, 
kulturdia och medicuKka aspekter. 

Kardäggningcn3målaratt&6am dm enskildes bd&ovutiAån hennes 
evdscr och att MlkHmmmns med den enskilde formulera mål Ar bi 

%nabcakrivmi%aroch 

Attt&ro(kpåhnr boendet, närmigfki odi 
omgivningen ser ut och Amgerar &- en grund f8r 
att Ärstå den enskildes behov av stöd in(»n 
området 

Det ger en bild av hur vardagen Amgerar, hnr den 
enskilde trivs odi vilken tryggfiet bon känner i 
sin bostad. 

Det handlar cm att tillsammans med den enskilde 
beskriva på vilket sätt stödet ska stärka hennes 
möjligheter att kva ett uyggt och självständigt 

Bostadens standard/tngipor, hiss 

nngAgälpmedd 

Bost&dssknation/trivseL trygghot 

Framkomlighet i näimi^ön 

Tillgänglighet till vårdcemtral, afKrer, kulturliv 
och service i alla de Samor 

Kommunikationer 

avannm 

Att ta reda på vilka mtyilghetertill kontakt och 
relatkmer don enskilde har i sitt dåliga liv är en 
grund för att Arstå den enskildes behov av stöd 
hiom området. 

Personer som bar em känslomässig betydelse i 
denenskiWeslrY. 

Det handlar mn att tillsammans med den enskilde 
beskdva på vilket sätt stödet kan Wälpahame att 
upprätdiånasiiMi kontakter och relationer. 

Civilstånd, fam% bam, s 
till andra be^^sefhHa 

vänner, rekdcner 
i ena liv 

Sodalt r&ätvMt, grannar, Krenlngdiv, husdjur 

Upplevelse av ensanihet 

(6) 



g; ÄLDRB<>RVALTN[NG8sl 
c, UTVECKUNGSAVOaNMGe^ 

Att ta reda på hur den fysiska hälsan och 
funktkmahinder påverkar vardagen är en gruW 
Ar att Arstå den enskildes behov av stöd inom 

Det handlm-om att tillsammans mod den enskilde 
boidmva på vilket sätt stödet kan stärka hermes 

Diagnos om den är av vikt 

Konsekvenser av ̂ d c a fimktionshmder 
Lex. hfärta, leder ocb muskler, neurologiska 
besvär, syn, hörsd 

Kommunikation 

Kontakter med hälso-och ^ukvården 

Egemvård/ medicmenng, stödslrumpor och 
som inte är delegerat av gukvården 

ga att röra sig 
VälbeSnnande/trygg^ 

Förslitning inne och ute, Över dygnet och 

KonÖnens 

Egälpmedel Lex. kommunikatitm -, syn-, hörsel -, 
ochfBrGyttdngslyaipmedd 

RBälp av annan med hälsoAågor 

Våld och övergrepp/hol; ^ I s k misshandd 



g ÅLDREFÖRVALTMNGEN 
Cg UTVECKUNGSAVDELNiNGEN 

på hur den psykiska hälsan, oro och 
oUyggbetpåvodcar vardagen är en gnmd för att 
förstå den enskiWes behov av stöd inMnomiådoL 

Det handlar om att tillsammans med dem enskilde 
beskriva på vilket sätt stödet kan st&ka hennes 

Diagnos om den är av vikt 

Konsekvenser av psykiska Amktionshinder t.ex. 
ångest, halhichudomer, nedstämdhet, sömn 

Kognrtrva fimktknor Lex. perception, mhme, 
uppmärksamhet, begåvmngsnivå, 
kommun fkafionaf&måga, planering, 
proMemlö6ningm.a. 

Psykiska fUnktwner Lex. omdöme, 
ridd)eteeaden,ori(ntenng8armåga, 
nedstaDadhet,inItiativAnnagam.fL 

Kontakt»' med hälso- och sjukvården 

Egenvård/medidDering och annat som inte är 
ddegerat av sjukvården 

Problematiskt beteende, rii&boteende 

I g ä ^ av arman med hälsofrågw 

Mssbruk/konsetvaiser, mönster för 
användnmgen, drog&iaperkxler, vård och 

Våld o d i ÖYcrgrepp^ot, ps) t isk misshandel 

AtttaredapåhurhudiålletfWigerarärengrund 
fXk̂  att %stå den enskildes behov av stöd inom 

Det handhar om att tillsammans med don enskilde 
beskriva på vilket sätt stödet kan slärka hennes 
möjligabeter att leva ett tryggt och självständigt 

Stadasitthem,dagilgahnshållsysskrBomtex 
disk, bädda, tvätta, ldädvåid,normakrmdediåll 
som byte av lampor etc 

I9&^)model 

I ^ä^ av annan 

(6) 



g; ÄLDREFÖRVALTNINGEN 
(g UrVBCKUNGSAVOaNINGQ** 

Att ta reda på hur de personliga aktivitefemai 
den daghgalivsAnngon fungerar är en grund för 
att förstå den enskildes behov av stöd Inom 
området. 

Det handlar om att tillsammans med den enskiWe 
bedcriva på v i lk^ sätt stödet ska stäAa hennes 
möjligheter att leva ett tryggt och självständig! 

Bad och dusch 

Klädsd/pårodiavklädning 

hygien/ hela krcq^pon, tänder, munhälsa, naglar. 

I%miedd Lex. Gh" klädsel, mobilduschstol, 
bistående toalettstol, inkontinensskydd 

av annan 

Atttaredapåbmrmatoohmåltidssituationcn 
fhn^rar är en grund för att förstå den enskildes 
behov av stöd mom onuådoL 

Medverka vid matlagning, duka, diska 
Det handlar om att tillsammans med den enskilde 
beskriva på vilket sätt stödet kan bidm ti l l att 
stärka hennes hälsa odi välbeSnnande. 

Matvanor/tider, önkost, huvudmål, moll 
andm vanor 

Planering och inköp 

AptÄ- Aktörer som påverkar 

Att Jnta måltiden, sälkkap, q)edalkoGt, 
näringsrik kost och dryck 

Kulturell, religiös dimension 

Mat som intresse, matlag, äta tillsammans 

igälpmedelLei.älfyälpmedel,utrustnn%ar 
matlagning, timer 

av annan 



gK)RVALTNINGEN 
^ UtVECKUNGSAVDSLNINGEN 

Att ta reda på vilka intressen och aktiviteter som 
är viktiga i den dåliga UvsAringen är en grund 
A r att fOrstå den eoskildea behov av stöd inom 
områdeL 

Det handlar om att tillsammans med den enskilde 
beskriva på vilket sätt stödet ska bidm ti l l en 
meningsfull tillvaro. 

D%IIga aktiviteter, hemma och borta, 
åtedcmmnandeaktivitekf 
Fritidsaktiviteter 

Att ta reda på hur hantenngen av ekonomi och 
ärenden Amgerar är en grund Ah-att Arstå den 
enskildes behov av stöd mom <mxrådoL 

Det handlar om att tillsammans med dm äldre 
bedcriva vad som ska uppnås genom stödet 

hrtressen, nu och tidigare 
Arbetsliv 

Sodala aktiviteter, fZkenmgsliv, träfAokala; 
Aivilligorganisafkmer 

Kulturdia akdvrteter i oHkaAxmorAnusik, 
bödcer, teater 

Kuhurella, existmtidla och rehgiösa 
stånd^punkter. 

av annan 

Rakningar, daglig post, myndighetskomlakter. 

ÅrendmsomteKbank,post,q)otek,&isÖr, 
opöker, butiker noufL 

FuUmakt/godman/fÖrvahare, 
förhållanden 

Ekonomi, bosladsstöd, 
(tryggWslarm) 

Sådant som den enskilde återkommer t i l l oavsett 
om dA hgår i utrednir%on av ett 
eUer om det är av moan karaktär. 



ALDREFORVALTNINGEN 
UTVECKLINGSAVDELNINGEN 

"ffxO 

KartJäg^mgsmateriai vid 
handläggning inom äldreomsorgen 



Kartiäggningsmateriai vid 
handläggning inom äldreomsorgen 

Det 6nns ett antal f&hållnmgssätt och utgångspunkter som präglar 
gmomförandet av vår kartläggning av äldres behov. Dessa finnq bl.a. beskrivna i 
Sociaiyänstlagen, Stockhohns stads äldreplan 2007-2011, Riktliiyer för 
handl^gning av ärenden enligt SoL och LSS mom äldreomswg samt 

Det handlar om att se dem aiskilde som en människa med en unik pasoniighet 
och unika b^ovochkänslw. Detbandlarom att seden samlade situational och 
inte bara enskilda delar odk avgränsade behov som fmns i den enskildes vardag. 
Gm(mi att föra samtal kring sociala, biologiska, psykologiska, kulturella och 
medicinska MgorfSr vi möjlighet att ta del av hela människans situation och det 

De insatser Stockhohns stad g^ ska stärka dm enskildes möjlighet att leva ett 
bra, tryggt och meningsfumUv. Det handlar om att stärka livdcvaliteten, om att 
stödja utan att överta den enskildes egnakraAer och Amkdoaer samt om att 
stärka dm enskildes möjligheter att AxWtta leva ett självständigt liv. 

Vi utgår Mm 

individen och hennes unika behov 

trygga och menmgsfuUa villkor 

att starka dm enskildes förmåga att leva ett självständigt liv 



^ @ B M % ÅLDReÖRVALTNINGEN 
d* ^ a F 4, UTVKKUNGSAVDm#KaEN 

Kartläggningsmaterial vid 
handläggning inom äldreomsorgen 

"̂ Häisa är ett tillstånd av fullständigt j^iskt, psykiskt och socialt välbeHnnande 
och inte enbart frånvaro av sjukdom". 

*T^4ämiiskansegeni%)mtningavsinhv88ituadoniettsanmianhangavku^ 
odi värdesystem i relation till de enskilda målm, f&vändningama, levnadsnivån 

(mÄttar på samma sätt mdividens ^siska hälsa, psykoligiska tillstånd, gmd 
av autonomi, sociala relationer, personliga värderingar och deras %diållande till 
deuppenbara' 

Handlednings är Éamtagen av FoU Västernorrland och kommer att användas 

Dettainstrumentär tänkt att varaett U^ångspunktenärattsemW 

människa som behöver 

alla de områden som kan vara 
aktuella i en människas liv. 

genom 
pa nag. 

med den enskilde uti&ån 
ansökan gäller. I de fiesfa 
särskilt när ansökan är 
det vara av stor vikt att 

Sgning. Till exenqw 
»eGnner sig i ett 

stadium av demens. 
är mycket viktig att ha 
inte själv kan ba&ta. 

ig, kan 
öra em hel 

han/bon 

och kuXtar^Oa aspekter samverkar 

läka som hon eller han upplever. 

Det är ett påstående s(xn i allt 
Udeles 

lägga är 
man hör det man vill höra/förväntar 
sig att höra. Dåi%r är det viktigt att 
man fundwar över vilka 
u^ång^unkter man valt Ar mötet 

För att "fg en W WKZwẑ yÄz" måste 
vi som sagtlyftambiologiska. 



% ALDREFÖRYALTNINGB^ 
«5 UrVBCKUNGSAVOaMNGEN 

Kartläggningsmaterial vid 
handläggning inom äldreomsorgen 

aq)ekter. Ddr/gfr W 0 v ^ W veAz Aw 

j%Kf OMgM W// ofT (W f hz vwa. f <! f d 

blimä 

Tränim 

Målet med kardäggnmgm är att 
tillsammfms med den enakUde 
Amnulera ett mål för biståndet Ett 
mål som tar sin utgångspunkt i det 
salutogema synsättet och ger 
handläggare och vezksamhet en 
tydlig bild av vad biståndet ska leda 
tilL 

Eartläggningsmstrumemtet ska 
hjälpa till att flytta fWoisAån 
Wz/&%MMfe til l ett plan där den 
enskildes mål blir tydliga utiAån vad 
han eller hon i^ lever som god 
livdcvalitet och god hälsa. 

Instrumentet tar inte över din 
fwofessi(m i själva mötet utan ska 
fungera s(mi ett redskap %r ett gott 
möte. Handledningen ska ge dig 

kvaliteten i detta möte. 

Avgörande %r hur du lyckas 
använda instrumentet är att du utgår 
&ån det salntogena synsättet Målet 
är att öka livskvalitet och bidra öll 
en <&ad känsla av god hälsa. 

är 
Kulturell odi religiös Känner den du möter att hon/han har 

sådant som skapar motivation och 
mgaganang i livet Förstår man vad 
som krävs ̂ r att klara sin livsj^ring 
och nå sina mål och har man tillgång 
ti l l det som krävs? 

Först kommer en kort beskrivning av 

grundläggande teori, tips och annat 
som ett stöd ]%r dig att utveckla dina 

instrumentet 

Det är alltså du som handläggare 
som utvecklar dina &rdigheter att 
använda detta mstrument Du måste 
liksom den enskilde vara bdcväm i 
situationerL Då blir resultatet bäst 

o Förflytta sig eftersom 
inte kan gå 

o Seslutqwletihockey? 
o Odla en spirande 

ärisåMmålet? 



H @B# Ä ALDRS:0RYALTNINGe4 
V % g F «3 IfTVECKUNGSAVDaNINGEN 

Kartläggningsmateria! vid 
handläggning inom äldreomsorgen 

ma» 6ara ;?W awl^o" 

Min relatim til l andra människor 
och dess betydelse fÖr mitt hv. 

Vem är jag? Hur skilier i 
andra? Mitt unika jag. 

KognMon - Tankar, planw och ]%rväntningar. Hur 
bearbetar jag information. 

påverkas av andra människor. 

% genom livet? 
och f̂ rsisk inverkan 

Akändras jag gmom bam-, ungdoms-, vuxm- och 

utvecklingsst&ming. 
gmmaoEgmmEZ 

&milj, 
UV, vänsk^krets, 
igsliv, lokala 
tet, region, land 



Kartläg îngsmaterial vid 
handfä^ning inom äldreomsorgen 

Individen sedd ur ett häisoperspektiv. 

vara mw eller 
isan är gi 

mindre sjuk men ändå uppleva att 

-se hela 
psykologiskt De 

människan, biologiskt, socialt. 

k ä n ^ av sammanhang påverkar starkt en 
människas förmåga til l coping, f&mågan att hantem stress 
se nästa sida), som i sin tur är a i avgörande byggsten f̂ k-

av go " ' 

oMmjande Aktörer - god social kapacitet, positivt självmtioende, 
'^-dighet, Aamgångsrik c (# ig , intelligens, kreativitet, utveckling av 

mtreasm och hobbies, impulsktmtroU, hög aktivitet och energi, att se 
-garpå;m)blem. 

självständighi 

stödjande vuxna, nätverk, 
andra, göra mmmgsfuUa och betydelsefulla saka-. 

mM mil g(UKWj6|l 



LeORVALTNINGEN 
Co UTVECKLINGSAVDELNINGEN 

Kartlägg îingsmaterial vid 
handläggning inom äldreomsorgen 

* f f A 9 

att leva, (MZmmeninj 
kliva iq)p på morgonen. 

räckning känner man att livet är värt 
med livet VarR r̂ gör jag saker som att 

varje dag, se på 22-nyhetema, sitter 
vännm, träna, vara barnvakt åt 

någon och så 

tillhörighet 
Delaktighet, motivation, mgagemang, mening, h t ^ , gemenäk^ och 

stimuli/krav upplevs som ^nitsägbaia och 
lotiska och oförklarliga. (Jag vet vad son 

spdcöve situation. Hungrig = behöver äta) 
örutsägbarhet, kunsk^, in&rmation, struktur 

igai 

eskriver vilka resurser man har till sitt 
e krav mah utsätts Ak. Jag har/bar 

som krävs i respektive situation. (Jag 
ella-jag går bra hjälp av hmitjänsten 
Resurser, tillgångar. 

ar&gandeA&ratt 
inte tillgång till 

v planera, h 

nmlig belastning och möjligjh^ att påverka. 
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behöver hjälp på något sätt innd)är 
en stor stress ̂  oss människor. Att 
vara självständig år ett ceatralt 
behov hos oss alla. 

Man välja: då en strategi ]%: att 
hantxaa stressen. COPING kallas det 

Copingstrategiaiia kan vara 
lösnings&kuserade eller 

en god copmgförmåga gmom 

livet De känslor S(mi väcks kan 
hjälpa personen til l val av handling 
så atttanke, känsla och handling 

ga-samman. 

Svag KASAM ökar riskea för att 
situationer i högre grad upplevs 

till bristande 
ösa, vilket 

copingförmåg 

k(m&(mtati(m - ngiditet - självkritik 

stöd-
- humor 

problemlösning - socialt 
Itstöd-(^ptunism 

magiskt tänkande. 

där hon/han 
strategi gk att ta 
som läget orsakat 

sig av någcm 
om den stress 
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En kvalitativ intervju handlar om att 
ställa enkla och raka 6ågor som ger 
komplexa och inndiållsrika svar. 

Syftet är att se mönster och hur olika 
variabler påverkar varandra. 

Mönstret mnd)är att se hur 
biologiska, psykologiska, sociala 
kulturella aspdcta* av dllvaion 
sam^lar odi skapar en människas 

evelse av livdcvalitet. 

Har man mening i sitt liv? Förstår 
man hur man hanterar kraven som 
ställs %r att klara livsföringen? Har 
man de "redsk^" som behövs? 

Detta sammantaget hjälper till att 
formulera individuella mål, bedöma 
odb besluta om bistånd samt ge 
förutsättningar ^ r god kvalitet i 
utg)rand^ av I^älpm/stödet Det i 
sin tur ska bidm till personens 
iq)plevelse av god hälsa och god 
livskvalitet 

När du intervjuar har dum 

ganska stora. Vazje 
exempel på fråg 
slag. Innan i 

livsområde har 
av alla de 

81g väl 6)rtrogm med 
ivsområdena och dess Aågeområdm. 

behöver mte kunna dem utantill 
iu navigerar i 

Dm eller de A 
helt avgörande 

f&sta6ågomakanvara o Vadvillduattdethärskaledatin? 

o Vil l du 

resten av 
b^Et t 

gsAåga 

gm ti] 

lyssnar aktivt Kartl%gningm gör 
du därefter och f&antedmingar som 
du brukar. 
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AttmBERÅTTA har en viktig 

on bryr sig. 

handläggaren. 

o Lyssna eftor vem och vad som är 

o Låt bh att värdera. 

o Lat bli att lösa {»obl 
o Ta inte 

o Giesä 

Processmattsk^wGkrtroende 
påveikas av många saker. Dm 
redan påveitad av päronens 

handläggare, utförda insatser, andras 

kartläggningm görs påbörjas alltså 
pågar 

av hur det Äktidct blev. 

och SEDAN 
iv är betydelsefullt i 

intervjun. År nu m skilhiad mot 
förr? Hur vill man att det ska bli 

aspekter av m människas liv 
skapar dm helhet vi behöver 
att ge rätt odi god omsorg. 

ar act viktigt att sem 
. E n ^ 
vär 

igmmratt 
fungera socialt eller ha stw 
psykologisk påverkan (Mn personm 
till exempel har mprogredierande 

Det kan också ha stor betydelse hur 
"rödig^ man varit tidigare, hur stark 
behovet av autonomi är eUer vad 
man varit tvungm att ge upp på 
^und av sma svårigheter att g r̂Sytta 
sig. Det är alltså memimgen med att 
Akgytta sig som är viktig. 

En del sakw klarar dm enskilde 
själv om han/hon Ar tid att 
A)rmulera sig och fundera 

sonomvadsom 
Ig på 

socialtjänstm hjälpa till med. 
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oVarTYDL 
närdui 

-var klar och tydli 
om hur och 

socialtjänstens iq)pgiA. 

o Dm enskilde/anh&nig ä 
på sig och sitt 

Ge intervjun dm TID som är 

betemdmochaktivit^%rg«:dig 
ävm svar på hur man känner, 
u^ le ver och tänk^. 

" „ + A ~ ° * __ 2 

mockasina^' som mdianm säger, 
pp&ttning om sin 

sm omgivning 
påverkar hennes sätt att handla och 

imgssattar 
etn till att se hek mÄnnigirpn 

ställa sig på samma nivå som dm 

mteryj uade. Den enskiide är expert 
på sig. Intervjuarm på sin 
pro&ssion, Man &r emellertid 
aldrig glömma at 
mstorskillnadi 
Maktm att besluta ligger hos 
handläggarm. 

o TTTTAPÅdmdu intervjuar.Det 

mtMvjun-detärmaterial^duska inAmnatim 
intresse odi på köpet får du ma-

är inte att 
analys av 
sedan. S 

A T T A - D m 
som görs på p] 

göra någon tolknin; 

ivningavvad 
det ska leda til l, vadd 
ggare kommer att göra 
116)rmell information 

T)uharansöktom..."'T)uvillatt 

viiltillägga?' 
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o ENKLA och RAKA Mgor. Det 
är lättare sagt än gjort mm man 
kan träna upp sig. 

o Oj! Det blev TYST. - Det är helt 
okej.Tystnadmär^Wmedel 
att låta någon tänka och tala 
8rdigt Det kanske man behöva 
Själv också. Frågorna kommer 
sällan som ett rinnande vattm och 
om så vore skulle det bli lite 

igt. 

"Om.. . så** krånglar tiU det och 
blir ledande utiAån ditt sätt att se 
på sakar. 

Mgor-Aågor om hur det var då 
kanvammaila.Detman 
egmtligm & : svar på är hur man 
ser nn på hur det var då. Då kan 
det vara bättre att 6åga cm eller 
hurmantyckm-attdetG&rändrats 

VARPOR? Sådana 
Äågor upplevs ofta 8<mi 

!tså, "vahettcre"*, liksom, 
som ska undvikas. 

o Börja inte med ordet mm eftersom 
man då A r̂väntar sig ett 
motsatsg^zhållande. 'TDet var bra. 

o f̂ raga mte gmom att PA 
FÖRESLÅ. HDet är väl mte så att 
..."**Skulle det kännas bättre om 

o FORTSATT FRÅGA i stället för 
attlägga&ammegm tolkning. Är 
man osäker på vad dm intervjuade 
menade så bör man &åga vidare. 

innebär att man påstår något och 
%r vissa ska det mycket till innan 
de uppger m avvikande mening 
om man förstått 6L 

användas sparsamt Att tro sig 
iiman man veHdigm g ^ 

vuxa iii_y viV-CU CU, " j a g 

förstår^ kan också på rätt ställe 

inte så ovanligt att viktif 

intervjuade när skor odi jacka ska 
påihallm.Dåharakhåilandet 
ändrats mellan ea: båda och dm 
intervjuade är mer av8%)pimd. 
Kartläggningm pågår ofta tills 
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För att & svar som miymmer både 
biologiska, sodala, kulturella och 
psykologiskaaq)dcter i dm 
mskildes liy så 6ågar man ]%r att 
den intervjuade ska berätta. 

Kan användas ]%r att beskriva hur 
allvarligt ett problem är, personens 
känsla av motivation ella: hopp. Hur 
angeläget något är, Aamsteg eller 

Man öagar som sagt om handlingar, tilliten någon tanner ^ r erna eUer 

Exempel på öppna Aågor är: 

o Berätta om... 

o Hurgördunär... 

o På 

Nårvill/Ixukardu 

o Var/vart skulle 
o Beskriv hur det 
o F 

o H 

o Hur vill du att 
o Om 

andras resurs^. 

Å: 

o Lmiuarnardetvarit 
och 5 närdet är riktigt bra-var 
är du nu? 

o Vadhardugjwt^ratttadig 
AånOtillS? 

o Vad behövs %r att du ska ta dig 

ragoma är mycket viktiga 
då Angår du tqip vad personm 
veikligm vill ha sagt Det kräver 
också att man lyssnar aktivt 
Följd&ågoma ställw du givetvis 
odcså gmom öppia Aågor, 
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Handlcdningen-kardäggningav 
bdiovi den dagliga livsAkingen är 
utformad hösten 2006 av m 

Komnmn3%ibm)det,FoU 
Västeniordand. 

Iarbetsgnq^»enh8rsexavlänet8s|u 
kMnmnoer varit rcgxescntcrade. 

kpcrsoner har ingått i 

Yvonne Sjölander.Härnösand 
AmirChrisdnWestm-Kramfbis 
Maria Jdiansson - Sollefteå 
Veronica Marsell-Sundsvall 
Susanne Larsson-Ange 
%ittWesierhmd-Omskökkvik 

Arbetet har leAs av Yvonne Löfblad. 
Ömsköldsviks kommun. 

AIdrefÖrvaltning«iiStookaK)hnsstad 
har att godkännande av 
Kommnnaibundet,FoU 
VästenxÄTland; Eva Rönnbäck att 
användaHandlednmgaii sin helhet 
som ^ stöd till dem intervjuguide 
som har tagits Aam av 
äidreförvaltningen. 

Handledningen ska ge grundläggande 
kunskaper Ar att öka kvalitetcni 
mOtet/interyjun med dem enskilde. 

ntvecklats som ett led i 
utvecklingsprojektet 

gwavsamdiga 
khandi%gare 

VästcmorHandslän. 

"&n«W jom mgA%f f wf̂ eokA r̂" 
Ingegerd Gavdin och Ulla Rolin. 
2005. Utbildnmg i samtalsmetodik. 

"AvfzZffaffw; W^ng/iw ", Jan Tröst, 
Stnd«itlitt@ratur,2005. 

Wi/roggT? omgo/;g ocA %W', 

ForMdnings&klaget2005, 

106 64 Stockholm. Swedenborgsgatan 20 S 
TWWbn 0850a36(M)O.F«0850815440 

wwmwtockholmj* 
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Amsökam 
Hur och när har mkfualbertig skett 
Ansökan avser 
UtrednkgÖppnas/Inkds 

Metoder/ÖRvägmgAngssätt 
TMigmre/pAg&andehsatser 
AnkdnhmgtBB ansökan 
Samfycha 
loAmmatkm ÖB dem sökmde 

Aktuel l aquation 
Boende, n ä r m S ^ o d : omgknång 
Närst&«ade, b m l ^ eeh sedak n ä t v m t 
fy*&wasa 
Psykbkhäha 

AktfvWer I den Aa^Ig» Bvdörtmgtn 
MatodKmåWder 
LtvBstUochlmtresMn 
Ekonomi oeh ärenden 

M#MIM.*M. 
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Bilaga 6 

Alla vill vi leva vårt Hv så gott vi kan. NSr vi inte längre kan 
egm kraft vill vi att de som ska hjälpa oss mrstår vad som är 
]%ross. 

För att göra m kartläggning av dina bdiov kmimer du/ni tillsammans 
med biståndshandläggarm att samtala kring dessa (miråden: 
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INDIVIDUELL BE 
Namn 
Datum 
BbtåndshandWgGaro 

AVTID-Undeiiagf&; beräkning av tidsåtgång för beviljade äsatscr 

lillteda maltider (huvndm&l) 

IiDreda maWdor (mellanm&l) 

Förboreda/servering av maltid (samtliga 

Samlat ansvar %-hemmets skötsel; 
Tilläggstid; t ex Klädvård/scqxÄ/disk/ 

Promaiadmedmköp 
Följeslagare 
Avlösning 
Telefbn/post/Iäsning - kommunikation 

Social Bamvaro 

Antal tiliaUen per manad 
Antal dagar per vecia. 
Antal dagar per vecka 

antal dagar pa vcdca 
Antal tiliailcn per dag 
antal dagar per vecka 

per dag 
antal dagar per vecka 
Ai^tiliailenperdag 
antal dagar per vecka 
Antal tili&Uen por dag 
antal dagar per vecka 
antal tiliailai per månad 

Antal dagar per vecka 
Antal dagar per vecka 
Antal dagar per vecka 
Antal dagar per vecka 
Antal tiliaikn per dag 
antal dagar per vecka 

per månad 

Antal tiliaUcnpw dag 
antal dagar per vecka 
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Bad/dusdi i samband med personlig 

'nila^stid;tex 
nmnvård/nagdvård/hårvård/mmat 

Klädsel (på. och avkladning) 

Toalettbesök 

Förflyttning (till odi AånA odi ur) 

SäUsk^vidmåltidAnatning 

Tillsyn 

Tr;^ghetsnngmng 

Kompletterande tillsynsstädning 

Hälso-och sjukvård 

Tomi tid per vecka Total tid per månad (varav 
dubbdbcmannmg) 

Antal dagar per vecka 
per månad 

Antal dagar per vecka 
antal tiiiaUai per månad 
Antal tiHaUen per d% 
antal dagar per vecka 

antal dagar per vedca antal 
tiliaUcn per månad 

Antal tiliaUen per dag 
antal dagar per vecka 
Antal tiliaUcn per dag 
antal dagar per vecka 

illAUenpcrda; 
antal dagar per vecka 

antal dagar per vedm 
Antal til^aUen per da( 
antal dagar per vecka 
Antal tiliailen per dag 
antal dagar per vecka 
Antal tiHaUem per dag 
antal dagar per vedca antal 

per månad 

Antal tiliailcm per dag 
agar per vecka 

Antal tiliaHen per dag 
antal dagar per vedca 
Antal tHi&Uen per dag 
antal dagar per vedca 


