Minnas Tillsammans

—

- g

g

- En metodbok om samverkan och folkbildande
aktiviteter for personer med demenssjukdom

e . ALLMANNA
§: A ARVSFONDEN

SODRA SMALAND




Tack!

Tack till alla er som pd ndgot sitt varit delaktiga i projektet -
ledare, personal, deltagare, referenspersoner, styrgrupp, Rollegor
- ingen ndmnd, ingen glomd. Det dr ni som, trots en pandemi
och perioder av isolering, bidragit till att projeRtet tagit form
och resulterat i nya erfarenheter, insikter och majligheter.

Aterigen, stort tack]

) Minnas

Tillsammans

Forfattare: Jonathan Blomqvist
Layout: Lisette Hugdahl

Foto: Peter Jeppsson

Tryck: Taberg Media Group AB
© 2022 ABF Sédra Sméland
ISBN: 978-91-527-4121-4

Utgiven av:
ABF Sodra Sméland, Hjortvagen 6, 352 45 Vixjo
www.sodrasmaland.abf.se






Innehallsforteckning

Minnas Tillsammans-modellen 6
Att bygga ett fungerande och langsiktigt samarbete 8
Parterna bjuder in till samverkan 8
Identifiera behovet 8
Ledarskapsutbildning 8
Kontinuitet 9
Utvérdering och utveckling 9
Evidensbaserade aktiviteter 10
Varfor vill studieférbund och folkbildningen samverka med offentlig sektor? 13
Kommunikation mellan aktérerna 14
Vilka resurser behévs? 16
Olika forutsattningar 17
Roller i samverkan 17
En motesplats for kultur pa lika villkor 18
Utvardera tillsammans 19
Rekrytera ledare 19

N
-

Ledarskapsfordjupningen

Cirkelledares efterfrdgan pa bildning 21
Cirkelledarfordjupningens innehall 22
Kort om demenssjukdomar 22
Primérdegenerativa demenssjukdomar 23
Alzheimers sjukdom 23
Vaskuldra demenssjukdomar 23
Frontotemporallobsdemens 23
Lewykroppsdemens 24
Parkinsondemens 24
Sekundéra demenssjukdomar 24
Kognition 25
Horseln 27
Det pedagogiska behovet och bemétande 29
Vad séander vi for signaler? 31
Tips och tankar att ha med sig: 32
Folkbildning i praktiken 34
Arbetsplanen 35
Ett forenklat exempel pa cirkel 36



Jamstilldhet, tillganglighet, mangfald
Jamstélldhet

Tillgénglighet

Mangfald

Anhorigperspektiv

Rutiner pa boendet

Hot och vald
Basala hygienrutiner
Vid brand

Om projektet Minnas Tillsammans

Medverkande

ABF Sodra Sméaland

Aldreboendena Norrelid och Almegarden
Projektgrupp

Styrgrupp
Aktivitetsledare

Arbetsgrupp

Referensgrupp

Samverka under en pandemi
Genomforandet

Horisontella perspektiven

Tillganglighet Jamstalldhet Méangfald
Finansiering av verksamhet

Tips pa cirkelmaterial

Kallforteckning

37

37
37
38

40

41
42
42
43

45

48

48
48
48
49
49
49
49
49
50

50
50

51
52
52




Minnas Tillsammans-
modellen

Samverkansmodellen for Minnas Tillsammans ar framtagen for

att inleda samarbete mellan sérskilt boende och studieférbund

for att nd méalgruppen personer med demenssjukdom genom
folkbildnings- och kulturaktiviteter. Var samverkansmodell baserar
sig dels pa projektgruppens reella erfarenheter och malgruppens
forutsattningar, men ocksa andra samverkansmodeller framtagna
av bl.a. MUCF' och Folkhélsomyndigheten?. Med malgruppen som
utgangspunkt har Minnas Tillsammans-modellen sprungit ur ett
folkbildningsmassigt grasrotsperspektiv, dar deltagarnas behov och
onskemal om innehall varit styrande.

Det finns ménga demensvénliga aktiviteter med god evidens

for malgruppen (det vill sdga som bevisats vara bra, sd som
musikterapi och reminiscens). Boendena har som oftast ett rikt
utbud av aktiviteter for sina omsorgstagare. Men det ar inte alltid att
personalresurser réacker till for att planera och genomfora aktiviteter
med hénsyn till demenssjukdomen. Mélgruppen har storre behov

av anpassning genom mindre grupper, lugn miljo, kontinuitet,

hjalp till utvardering och uppféljning. Mervardet i en samverkan

blir bade ett breddat aktivitetsutbud men ocksé mer aterkommande
och kontinuerliga traffar anpassade efter individernas behov och
mojligheter. En extern ledare kan reflektera ur andra perspektiv och
kan planera om och forbattra aktiviteten utifran individens formégor
och efterfragan pa innehall.

Forfragan om samverkan kan komma fran ett boende, fran ett
studieférbund, en forening, en privatperson eller anhorig som
erbjuder sig att ideellt halla i aktiviteter for de boende. I den héar
modellen utgér vi fran att studieférbundet &r initiativtagare men
lyfter alla tre aktGrernas perspektiv pa samverkan; studieférbundets,
boendets, och ledarens.

Ofta ser vi ideella aktOrer som inte representerar en forening eller ett
studieforbund, som ideellt besoker dldreboenden och berikar med
hoglasning, musikstunder och annat. De kan omedvetet verka inom

1 https://www.mucf.se/verktyg/samverkansmodell-offentliga-aktorer-och-
civilsamhallet
2 https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/halsa-i-olika-

grupper/halsosamt-aldrande/samverkansmodell/



ramen for folkbildning och det finns ménga fordelar for ett boende
att koppla samman dessa ideella krafter med ett studieférbund. Det
blir tryggare for bAde boendet och ledaren da studieférbundet bland
annat kan:

Ta ett arbetsgivaransvar, om ledaren ska arvoderas

Sta for forsakring for ledare och deltagare

Kvalitetssékra verksamheten

Erbjuda pedagogisk grund- och vidareutbildning for ledaren

Ordna material med mera




Att bygga ett fungerande och
langsiktigt samarbete

Parterna bjuder in till samverkan

En samverkan &r bra att forankra pa chefsniva for att tydligt se vilka
resurser respektive part har for ett genomférande. Genom dialog kan
man enas om rollférdelning, prata finansieringslésningar och skapa
ett samforstand.

Planering av verksamhet gors med férdel ihop med ledare,
studieférbundet och boenderepresentant. Man behover enas om en
plan for kommunikation mellan parterna.

Identifiera behovet

Deltagarnas behov och 6nskemaél om aktivitet ses 6ver av
boendepersonal och kontaktpersoner, genom att fraga deltagaren
samt se till levnadsberattelser och eventuellt samtala med anhoriga.
I vissa fall far innehéllet ta form under sjilva aktiviteten.

Fran studieforbundets sida kan det finnas behov av att rekrytera

och utbilda ledare innan aktiviteterna kan starta igang. Boendet

kan behova utse samordnare/kontakt pa boende/motesplatsen som
ansvarar for att aktiviteten och upplagget forankras bland berérd
personal. Samordnaren far visst schemaansvar och far bland annat se
till att deltagare och personal &dr informerade om tider och platser, att
eventuellt material finns tillgdngligt, att lokaler d4r bokade m.m.

Boendet behover hjélpa till med gruppindelning med en dynamiskt
fungerande sammanséttning av deltagare utefter bland annat
aktivitetsforfragan och personkemi. Studieférbundet och ledaren
behover sammanstélla en arbetsplan for genomférandet.

Ledarskapsutbildning

Ledaren gar en grundutbildning for cirkelledare for att 1ara sig

om studieférbundet och folkbildningen. Minnas Tillsammans
aktivitetsledarutbildning &r en fordjupning dar ledaren

far baskunskaper om demenssjukdomar, bemétande och
individanpassning. Cirkelledarna ska fa verktygen att jobba
folkbildningspedagogiskt utefter ett evidensbaserat forhallningssétt
och veta vad malgruppen har for forutsattningar. Detta gor
verksamheten trygg och kvalitativ.



Kontinuitet

Aktivitetsledare, ihop med boendepersonal, haller aterkommande
gruppaktiviteter med ett folkbildningspedagogiskt upplégg. Detta ger
ledarna majlighet att ldra kinna deltagarna, avgora om deltagarna
uppskattar aktiviteten och om det har nagon positiv effekt pa deras
vilmaende och sjdlvkénsla. Genomférandet behover ske i anpassad
miljo, med individens behov och 6nskemal i fokus.

Traditionellt ansvarar deltagaren for sitt egna larande, men med
demenssjukdomen ligger det mer ansvar pa ledaren att sakerstalla
folkbildningsmassigheten — att deltagandet é&r fritt och frivilligt och
att det finns utrymme for reflektion. Konkret innebéar det att ledaren
och personalen muntligt stdmmer av med deltagarna att de vill

vara med eller ldser av kroppssprak och andra signaler som visar att
de deltar frivilligt. Likasa staller ledaren fragor till deltagarna for
reflektion, och berdttar vad som hant under tidigare tréffar. Minnena
ska inte forceras fram, snarare aterupptéckas genom reminiscens®.
Genom paminnelse och aterberéttelse far vi deltagarna att landa i
nuet och sjélva hitta minnen.

BILDNING

Utvardering och utveckling

Ledarens och personalens upplevelser utvarderas i samtal ihop med
studieféorbundets representant. Med en 6ppen kommunikation och
lyhordhet kan gruppaktiviteterna bekraftas eller forbattras. Hur
upplever ledaren gruppdynamiken? Hur upplever personalen att
deltagaren ar efter traffen? Finns det en oro? Blir deltagaren lugn?
Behover aktiviteten anpassas pa annat satt for att fungera béttre for
deltagaren?

3 https://www.demenscentrum.se/Arbeta-med-demens/Metoder-och-arbetssatt/
Reminscens (2022-04-22)



Syftet med utvérderingarna ar att forbattra samverkan mellan
aktorerna, forbattra samverkan mellan ledare och personal och
anpassa aktivitetstriaffarna efter deltagarnas behov och 6nskemal.

Evidensbaserade aktiviteter

EBP (evidensbaserad praktik)* &r en metod som tagits fram av
Socialstyrelsen och som framst anvands inom socialtjdnsten. Den
utgér fran en process i fem dterkommande grundsteg®, med mal att
systematiskt jobba med forbattringsarbete.

Syftet ar att tilldmpa den basta tillgdngliga kunskapen, dra nytta
av den professionelles expertis och beakta den berérda personens
situation, erfarenhet och 6nskemal.

De fem stegen:
1. En eller flera viilformulerade fragor.

2. Soka basta tillgiingliga kunskap for att besvara fragan
eller fragorna.

3. Granska och virdera kunskapen utifran tillforlitlighet
och anvindbarhet.

4. Viaga samman kunskapskillorna med den egna
professionella kompetensen, den berorda individens
problem, unika forutsittningar och onskemal.

5. Folja upp de fyra foregaende stegen och striva efter
att forbittra arbetet.

Det ger ett gott intryck och hogre legitimitet om aktiviteterna ar
sprungna ur god evidens, det vill séga att de visat sig fungera och har
en bevisat god effekt. Det motiverar och starker anledningarna till en
fortsatt samverkan.

4 "Att arbeta evidensbaserat — Ett stod for praktiskt arbete”, socialstyrelsen.se,
2021-11-08
5 https://kunskapsguiden.se/omraden-och-teman/verksamhetsutveckling/evidensba-

serad-praktik/fem-grundsteg/, 2021-11-08
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Studieférbundet kan exempelvis motivera med forskning varfor
musikcirklar passar mélgruppen:

”“Insatser som bygger pa musik och som anvénds
professionellt i demensvdrden har kortsiktigt visats kunna
minska depressiva symtom och vissa beteenden som kan vara
svara for omgivningen att hantera.”®

Ur Minnas Tillsammans perspektiv kan ett evidensbaserat upplagg se
ut som foljer:

1. Setill individen.
Vad vill personen? Vad klarar personen? Vad behéver personen?

2. Livshistoria och omgivningen.
Vad vet personalen om personen? Vad star det i livsberéittelsen?
Vad kan anhoriga berédtta om personen?

3. Virdera informationen om personen.
Kénner uppgiftskéllan personen val? Vems ar 6nskemélet om
aktivitet? Har personen nya intressen? Vilka aktiviteter ar
praktiskt genomforbara?

4. Ledarens omdome.
Vad har ledaren for reell erfarenhet av aktiviteter som brukar
fungera? Vad uttrycker deltagaren om aktiviteten? Hur motiverar
ledare och personal deltagaren till aktivitet? Vilka resurser finns?
Vad séger litteratur och forskning?

5. Utveckla och forbéttra.
Vad har ledare och personal observerat och hur kan aktiviteten
goras mer tillgdnglig? Finns det andra aktiviteter eller
utférandemetoder som kan passa battre?

Dessa steg har projektet haft med sig i aterkopplingssamtal med
ledarna och vid framtagandet av kommunikationsstruktur och
arbetsplaner, och har framst varit ett verktyg for studieférbundets
verksamhetsutvecklare. Ambitionen dr att samverkan mellan
aktorerna systematiskt ska forbattras.

6 - SBU, 2020-05-19, "Musik gor troligen gott inom vard vid demens”
(2020-10-08, sbu.se)
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Manga faktorer som kan vara till nytta for individerna kan vara

svara att méta och bygga statistik kring — sdsom glddje, gemenskap
och valméende genom kulturupplevelser. Sétten att né fram pa ar
individuella men behoven &r universella. Med sjukdomen forandras
ocksa deltagarnas smak och tycke, sa verksamheten behover vara
flexibel och formbar vid valet av hur aktiviteten genomfors. Samtidigt
sa kan en god relation mellan ledare och deltagare, med virme och
humor, vara nog sé viktigt och avgérande om deltagaren ska fatta
tycke for aktiviteten. Ofta &r innehallet sekundéart, om ledaren ser
individen bakom sjukdomen och bjuder in till en stunds medménsklig
kontakt och samvaro.”

7 https://www.sbu.se/sv/publikationer/nya-vetenskap-och-praxis/forsok-se-ocksa-
det-osynliga/
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Varfor vill studieférbund och
folkbildningen samverka med
offentlig sektor?

I 6ver 100 ar har studieférbunden och folkhogskolorna jobbat for att
starka demokratin och folkets ratt till bildning och kultur. Det finns
flera anledningar, mal och syften med att inleda samverkan mellan
civilsamhallet och offentliga aktorer. Vi vill mojliggora folkbildning
for alla.

Staten har dikterat fyra syften med folkbildningen och dessa ligger
till grund for det ramverk studieférbunden forhaller sig till. Ett av
syftena ar att ”bidra till att bredda intresset for och 6ka delaktigheten
i kulturlivet”.

ABF vill vara mojliggorare och né de som far minst, for alla ska ha
ratt att kunna vara med och fa delta pé lika villkor i kulturlivet.

En stor del av oss kanske inte kan ta sig till kulturella institutioner
och evenemang av olika anledningar. Det kan handla om
funktionsnedséittningar, dlderdom, psykisk ohélsa eller att avstanden
ar for langa. Da forsoker vi ta kulturen till folket istallet.

Var avdelning, ABF S6dra Smaland, har samverkat med néstan
samtliga dldreboende och motesplatser for dldre i vara fyra
kommuner, genom studiecirklar och kulturaktiviteter som musik,
konst och dans. Utbudet har varit blandat med allt fran bokcirklar till
artistframtradande.

Projektidén for Minnas Tillsammans uppstod efter samtal med
cirkelledare, artister, enhetschefer och aktivitetssamordnande
personal. Cirkelledarna upplevde att personer med
demenssjukdomar ofta hamnar i ett utsatt 14ge da sjukdomen

kan gora det svart med samspel. Gruppdynamiken fungerade

sillan i blandade grupper med deltagare fran den somatiska
dldreomsorgen ihop med deltagare fran demensvarden. Deltagare
med demenssjukdom behover mer anpassning i form av bl.a. mindre
grupper, lugnare miljo, riktad uppmérksamhet, hjélp och guidning i
aktiviteterna.

Syftet med projektet &r att stirka personer med demenssjukdoms
vialméaende och sjalvkénsla, genom kultur och aktiviteter. Projektets
huvudsakliga mal var att skapa en metod for att mojliggora for
dldreboenden och motesplatser att tillsammans med studieféorbund

13



individanpassa upplédgg och kontinuiteten pa aktiviteter for
malgruppen. Vi vill nd ut med kultur till de som inte har formégan
eller mojligheten att sjédlva delta i det vanliga kulturutbudet. Vi vill
tillgéngliggora och erbjuda kultur pa lika villkor helt enkelt.

Ur ABFs idéprogram:

”For ABF ar ménniskovardet grunden. Varje méanniska ar en
unik, tinkande och reflekterande individ. Varje ménniska har
ratt till ett vardigt och rikt liv samt mojligheten att kunna viaxa
utifran sina egna behov och forutséttningar. ABF bejakar alla
manniskors lika rétt att vara olika.

Minniskovérde ska ga fore marknadsvérde, och demokratin
ska vara 6verordnad marknaden. Overtygelsen om det lika
och unika ménniskovéardet ligger till grund for ABFs sétt att se
pa demokrati, ldrande, folkbildning och folkrorelser.

ABF har en positiv ménniskosyn. Vi tror pa manniskors
formaga och vilja att utvecklas, paverka och ta ansvar. Vi ser
manniskan som en social varelse, som beh6ver motet och
samspelet med andra for att utvecklas och lara nytt. Individen
vaxer i motet med andra.

Solidaritet vaxer ur forstdelsen att vi alla 4r beroende av
varandra. Bade samhallet i stort och folkrorelser utvecklas
bést nér sjilvstdndiga individer samarbetar, méter varandra
med respekt och ser olikheter som nagot som berikar.”

Kommunikation mellan aktorerna

En av de viktigaste hornstenarna for samverkan ar god
kommunikation. Genom samtal, méten och dialog skapar vi
forstaelse for varandras forutsattningar. Det ar viktigt att klargora
vem som gor vad. En tydlig rollférdelning underlattar. Med
forstaelse, samsyn och en vilja att gora gott kan missférstand enklare
hanteras och omvandlas till konstruktiva 16sningar och stérka
relationen mellan samverkansparterna.

14



Initiera kontakt — ta reda pd vem man ska prata med

*

Inleda samverkan - titta pa resursférdelning och
finansiell 16sning

Kommunikationsstrategi — vem kontaktar vem,
samordning och ansvarsfordelning

*  Bygga relationer — aterkoppla och uppdatera varandra i
alla led

b

Systematiskt forbattringsarbete — tdnk konstruktivt och
hitta 16sningar

Verksambheter i offentlig sektor kontra aktorer ur ideella sektorn
och féreningslivet kan ha vildigt olika erfarenheter av, och syn p4,
samverkan med andra. Det paverkar saklart hur externa ledare

tas emot och vilka féorvantningar boendet och personal har pa
studieférbundet, aktiviteten och ledaren. Den ideella aktoren kan
ocksa ha forvantningar och krav pa boendet som inte alltid ses som
sjalvklara.

Av boendet kan aktiviteten kanske ses som en avlastning, dar
personal lamnar deltagarna och avlagsnar sig ur rummet. Det

galler att tydligt forklara syftet och genomforandet — att personalen
behover vara behjalplig och narvara under aktiviteten for deltagarens
trygghet och for att ledaren ska kunna ha fokus pa gruppen och
aktivitetens innehall.

Av studieforbundet kan det ses som en sjédlvklarhet att en cirkel eller
aktivitetsgrupp bestar av samma deltagare vid varje traff for att falla
inom ramen for cirkelverksamhet. Boendepersonal tenderar att mer
flexibelt vilja vilka som ska delta dag for dag beroende pa de boendes
dagsform, ork, vilja och mojlighet. Har kan kommunikationen

latt brista sa det &r viktigt att férmedla uppldgg och ramverk for
aktiviteten till samtliga som kommer beroras av verksamheten — bade
personal, samordnare och chefer.

Alla ar vilkomna i folkbildningsverksamheten men for kontinuiteten,
strukturen och individanpassningen kan studieférbundet och
cirkelledaren behova begransa antalet deltagare per grupp och
istéllet starta upp fler aktivitetsgrupper pa boendet.

15



Vilka resurser behovs?

For att klargora vad verksamheten behover for att komma igang s
behover parterna enas om upplagget och vem om star for vad. Det
behover inte alltid handla om ekonomiska resurser for exempelvis
materialinkép, utan personalens tid och lokal dr ocksé viktiga delar
att rdkna in i en samverkansoverenskommelse nér det kommer till
resursfordelning.

For att identifiera vad som behdvs for att inleda en fungerande
samverkan kan man gora en resurskartlaggning for de tre parterna
och deras olika forutsattningar; offentliga aktérens/boendets,
externa aktorens/studieférbundets, och deltagarens.

Alla aktorerna har samma grundbehov géllande resurser — det behovs
en utforare, tid och vilja.

Utforare

Tid Vilja

Boendet behover utse en samordnare som kan delegera till personal
att vara utforare, det vill sdga vara behjalpliga innan och under
aktiviteten.

Externa aktoren behover tillsédtta utforare i form av en ledare som
kan jobba mot malgruppen. Det beh6vs en person som bade har
forstéelse for och viss kunskap om deltagarens sjukdomsbild, och
som dr anpassningsbar utefter deltagarens behov och férutsattningar.

Likasé deltagaren behover tillgang till de tre resurserna for att
aktiviteten ska kunna bli av. Deltagaren beh6ver ndgon som
ledsagar till och frén aktiviteten, behover visa en vilja att deltaga,
och aktiviteten maste forldggas s& den passar individens vardag och
tidsrytm pa dygnet.

16



Personal och ledare behdver sen ge deltagarna sin tid och motivera
till aktivitet. Deltagaren behover individanpassning med ratt miljo,
tydlig pedagogisk struktur och bli sedda av personal och ledare.

Boendet eller dagverksamheten/tréaffpunkten méste fa en klar bild
i hur samverkan ska g4 till, och vad som krévs av ledning respektive
personal och om detta medfor eventuella omkostnader.

Externa akt6ren maste ha ndgon form av finansiell plan, hur
verksamheten ska bekostas. IOP (Idéburet Offentligt Partnerskap),
projekt och utlysningar, eller ordinarie folkbildningsverksamhet kan
vara tre mojliga kéllor for ekonomiskt stod.

Olika forutsattningar

* Vad behovs for en fungerande samverkan?

*  Vem gorvad?

* Inkop?

* Personalkostnad?

* Ledarkostnad?

* Eventuell reseersattning och andra omkostnader?

* Forséakring?

Roller i samverkan

Sarskilt boende/dagverksamhet Studieforbund/forening
| |
Enhets-/omradeschef Ombudsman/ordforande/styrelse
| |
Aktivitetssamordnare/kontaktpersoner Verksamhetsutvecklare/handlaggare
| |
Boendepersonal Aktivitets-/cirkelledare

Boende/deltagare/malgrupp

17



En métesplats for kultur pa lika villkor

Var ska aktiviteten 4ga rum? Som studieférbund anordnar vi vanligen
kultur och studiecirklar i vira egna, eller i vara foreningars, lokaler.
Minnas Tillsammans har valt att ta kulturen till malgruppens trygga
tillvaro istéllet. Det finns mycket att vinna pa att hélla aktiviteterna i
anslutning till boendet, bland annat:

o+
*

Tillgéng till personal
* Ingen restid/ldngre forflyttning for deltagarna

Trygg kdnd miljo
*  Latt att avbryta vid behov

For att na fler kan man samverka med andra motesplatser ocksd. Om
man skulle erbjuda deltagare med demenssjukdom som fortfarande
klarar att bo i egna hemmet att medverka pa aktiviteter, s& har
kommunerna oftast egna traffpunkter for éldre.

Sjukdomsbilden férandras med tiden, och deltagare som flyttat till
ett sarskilt boende eller till en demensavdelning har naturligt storre
anpassningsbehov &n personer som fortfarande bor och klarar sig i
egna hemmet.

Bild: Blush.design Elina Cecilia Giglio
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Utvardera tillsammans

Aktiviteten behover bade ledarens och personalens tankar och idéer
for att utveckla och forbattra aktiviteterna. Det 4r malgruppens behov
och intresse som styr utbudet av aktiviteter och, férutom anhoriga, sa
ar det personalen som kinner deltagarna bast.

Det ar inte alltid l4tt att fa till sig konkreta 6nskemal fran deltagarna,
och med en demenssjukdom kan ocksa preferenser fordndras. Vi

kan se till livsberattelser och lyssna in anhoérigas erfarenheter och
kunskaper om individen, och anpassa utbudet darefter, men ibland
far man testa sig fram. Tidigare intressen kanske inte alls 6nskas i
dagslédget, utan nya &mnesomraden lockar personen mer.

Nér ndgot inte blir som tankt sé dr det viktigt att ha en 6ppen dialog

i arbetsgrupperna och férmedla till chefer och samordnare och
tillsammans hitta 16sningar som fungerar battre. Det kan rora sig om
missuppfattningar, riskfaktorer eller annat som kan skada fortroende
eller trygghet. Notera, hitta 16sningar och f6lj upp.

i = Eiﬁ s

Bild: Blush.design Elina Cecilia Giglio

Rekrytera ledare

Om inte initiativet till aktiviteten kommer fran en befintlig
cirkelledare s kan studieférbundet behova hitta och rekrytera
nagon. Studieférbunden kan ha passande ledare i sina kontaktnat,
sasom foreningars cirkelledare eller musiker.

De sarskilda boendena kan ha vikarier som 6nskar bli
aktivitetsledare. Det kan finnas anhoriga som vore lampade
att leda cirklar for malgruppen. Kanske finns det lokala
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intresseorganisationer som gor folkbildande insatser mot
aldreboenden men inte 4r sammankopplade med nagot
studieférbund?

Aktiviteterna kan genomforas pé ideell basis eller som arvoderat
uppdrag. Ledarna far ett merviarde genom cirkelledarutbildning och
ledarfordjupningen, och studieférbunden forsékrar deltagare och

ledare i sina cirklar och arrangemang.




Ledarskaps-
fordjupningen

Cirkelledares efterfragan pa bildning

Vad behéver en ledare veta for att kunna individanpassa aktiviteter
med deltagare med demenssjukdom? Vi lyssnade pa vad
cirkelledarna efterfrdgade. Svaret blev att de ville ha mer kunskap
om demenssjukdomar och verktyg kring bemoétande och anpassning
av aktiviteten efter deltagarnas behov och forutsattningar. Vi bérjade
samla information och sammanstallde ett utbildningsmaterial.

Syftet med en férdjupande ledarutbildning &r dels att ledaren ska fa
grundldggande kunskap om demenssjukdomar och bli tryggare i sin
ledarroll gentemot méalgruppen, dels att sdkerstélla ett kvalitativt
innehall och folkbildande upplagg pa aktiviteterna. Fokus ligger pa
pedagogik och hur vi tillsammans kan skapa forutséattningar och
mojligheter for aktivitetsledare/cirkelledare att gora bra verksamhet
med malgruppen.

Som studieforbund &r det viktigt att kénna cirkelledarna, prata
varderingar och ha kontinuerliga avstamningar. Ledarna blir
organisationens ansikte utit och behover séklart god kunskap om
organisationen de representerar. Cirkelledare behover ha gatt en
grundldggande cirkelledarutbildning.

Nér vi tog fram var utbildning lade vi fokus pa:

o

Folkbildningspedagogik som metod.
*  Att bemoéta, individanpassa och
hélla aktiviteter for deltagare med

demenssjukdom.

*

Att ge ledaren information om
samverkansuppldgget mellan
studieférbundet och dldreboendet.
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Cirkelledarfordjupningens innehall

* Kort om demenssjukdomar

* Kognition

* Det pedagogiska behovet och bemétande
* Folkbildning i praktiken

o Jamstalldhet, tillgdnglighet, mangfald

* Anhorigperspektiv

* Rutiner i omsorgen

Kort om demenssjukdomar

Foljande information och siffror 4r insamlade fran bland annat
Svenskt Demenscentrums hemsida, Demensforbundets hemsida,
foreldasningar fran UR Samtiden - Skénska demensdagen 2019,
boken Gott ledarskap inom demensvarden, Demenspodden, samt
Vardhandbokens hemsida.

En demenssjukdom uppstar da nervceller i hjarnan skadas eller
tappar sin funktion. Likasa kan synapser (kopplingar mellan
nervceller) sluta fungera. Det finns ingen kdnd botande behandling
mot demenssjukdomar, men det finns vissa mediciner som kan lindra
symtom vid exempelvis Alzheimers sjukdom.

Man raknar att ungefér 1-2 % av alla 70-aringar har en
demenssjukdom. Vid 80 ar &r det cirka 20 % som har en
demenssjukdom och vid 90 ars alder raknar man med att 50 %, alltsa
halften av alla 6ver 90 ar, har en demenssjukdom.

Med 6kande alder pa befolkningen berédknas antalet personer med
demenssjukdom stiga. Idag dr det runt 150 000 personer i Sverige
som har en uttalad demenssjukdom och till &r 2030 beraknas den
siffran landa pa runt 180 000 personer.

Symtom pa demenssjukdom behéover inte alltid innebéra att det &r
demenssjukdom. Det kan ocksa bero pa bland annat vitamin- eller
naringsbrist eller okat tryck i hjarnans halrum. Med 6kad &alder blir
halrummen i hjarnan stérre. Skadade delar och celler absorberas
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och forsvinner ut i blodet, och 1amnar halrum som fylls med vétska.
Storre halrum ar en del av vanligt aldrande och behéver inte
innebédra symtom. Men vid 6kad alder kan man ocksa fa storningar i
cirkulation av vatska runt hjairnan med samre avflode, vilket kan leda
till demensliknande symtom. Trycket gar att behandla, och da kan
symtomen forsvinna. Sa det ar viktigt att utreda symtomen.

Det finns tre huvudgrupper av demenssjukdomar:
Primardegenerativa, vaskuldra och sekundara. Totalt finns det 6ver
hundra sorters demenssjukdomar. Det &r vanligt att drabbas av flera
olika typer, att ha s kallad blanddemens. Risken for blanddemens
okar med stigande &lder.

Primardegenerativa demenssjukdomar ar den storsta gruppen av de
tre. Det som ar typiskt for de primardegenerativa ar att nervceller
borjar fortvina. Insjuknandet sker under langre tid och personen

blir sakta sdmre. Beroende pa var i hjarnan sjukdomsprocessen eller
fortviningen borjar kan man se olika symtom, och utifran det kan
man stilla en diagnos i samband med utredning. (Symtom kan yttra
sig utan att det 4r en demenssjukdom och gar da ofta att behandla, sa
det ar viktigt att utreda orsakerna till férdndrat beteende.)

Alzheimers sjukdom &r primérdegenerativ och dr den vanligaste
demenssjukdomen. Runt 65 % av alla med demenssjukdomar har
Alzheimers sjukdom. Sakta bryts nervceller ner i hjarnbarken,
tinningloben och hjdssloben. Som symtom fér personen problem med
ndrminnet. Det finns symtomlindrande medicinal behandling for
Alzheimers, som kan fungera pa vissa andra sorters demenssjukdom
ocksa.

Vaskuldra demenssjukdomar, ocksé kallat blodkérlsdemens,
innebér att hjarnan skadats genom strypt blodtillforsel till cellerna.
De vaskuldra demenssjukdomarna utgor runt 20 % av alla
demenssjukdomar. Det bruka ofta rora sig om en konsekvens av
stroke. Det kan ocksé handla om en vitsubstansdemens dér skador
pa de sma kirlen som forser nervbanor och fettlager runt dessa med
blod skadats, pa grund av diabetes eller hogt blodtryck. Sjukdomen
forsamras stegvis och kan da ge nya symtom fran en dag till en
annan.

Frontotemporallobsdemens, eller pannlobsdemens, utgér mellan
5-10 % av alla demenssjukdomar och ar en primérdegenerativ
sjukdom som borjar i pannans lob. Det kan vara svart att forsta och
upptécka att det dr en demenssjukdom for det paverkar inte minnet
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forran senare i sjukdomsforloppet. Personen tappar konsekvenstédnk
och drabbas av personlighetsférdndring med ohdmmade impulser
och sdmre empatisk forméga. Personen kan bli antingen mer aktiv
eller helt initiativlos och blir 14tt missférstadd av sin omgivning. Det
blir svart med relationer, jobb och familj.

Lewykroppsdemens, eller Lewy body demens, utgor mellan 5 %

till 20 % av demenssjukdomarna och ar en primérdegenerativ typ,
dér cellerna skadas av ett giftigt 4ggvitedmne/protein i cellkarnan.
Personen far svart att kdnna igen ansikten, far livliga drommar med
stord somn och ddrmed 6kat somnbehov. Det ar typiskt med stelhet
och langsammare rorelser och forflyttningar. Det gar att lindra vissa
symtom med medicin.

Parkinsondemens, eller demens vid Parkinsons sjukdom, utgor
mellan 2 % till 10 % av demenssjukdomarna och visar sig efter flera
ars sjukdom. Den leder till forsamrad uppmérksamhet, sviktande
minne och sdmre handlingskraft. Personen kan uppleva det svarare
att uppfatta sammanhang i rummet och orienteringsformaga med
forvirring som foljd.

Sekundira demenssjukdomar, eller sekundira demenstillstand,

ar den tredje kategorin. Det kan handla om bakomliggande
tillstand sdsom Downs syndrom, alkoholmissbruk, forgiftning eller
vald mot huvudet genom exempelvis bilolycka eller annat trauma.
Vissa av de demenstillstand som riknas som sekundéra gar

att behandla.

PROCENTUELL FORDELNING
AV DEMENSSJUKDOMAR

Bland disgnostiserade patienter

ALZHEIMESS SJUKDOM
VASHIILARA DEMENSSJUK DO MAR
FAKMLORSDEMERS
LEWYERDOPPEDEMENS

PAHRINSONDEMENS

BLANDDEMENS
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Vanliga kannetecken vid demenssjukdom &r daligt nartidsminne,

bortglomda minnen, personlighetsférandring (kylig, distanserad,

samre empatisk formaga), desorientering i tid och rum, paverkat
humor, nedstimdhet, simre rorelseféormaga/koordination.

Vanliga beteendemaéssiga yttringar hos personerna kan vara:

*

*

*

*

*

*

Oro

Angest

Depression

Vanforestillning, hallucinationer
Forvirring

Rop, skrik

Plockbeteende

Utatagerande, fysisk aggressivitet

Motorisk rastloshet, vandring

Kognition

Kognition dr var forméaga att lira, planera och utfora bade vardagliga

och komplexa uppgifter. Vid diagnosutredningar tittar man pa

kriterier for olika doméner eller kognitiva funktioner. Vid kognitiv

sjukdom kan en eller flera av dessa kognitiva domaner svikta i sin

funktion hos individen.

DE SEX KOGNITIVA DOMANERNA

Kamplux

uppmarksamhat Exakutive lormager

Minne och

Social kognition
3 Inlarning

Petcaptusill
moiorisk lGrméga

Sprakiig formags
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Ofta forknippas demenssjukdom med sviktande minne eller
minneslagring, det vill séga att delarna i hjarnan som laser och lagrar
minne ar skadat. Personen kommer ihdg gamla minnen men har svart
att minnas och komma ihag nya intryck.

Men i motsats till det har man ocksa sett att kinslointryck lagras
annorlunda, och att det ibland kan vara enklare att minnas kianslan
kring en aktivitet eller situation &n sjdlva innehallet. Man kanske
inte minns platsen, kanske inte minns personerna, men man minns
till exempel att det var gladje och skratt forra gangen nagon sjong
och spelade.

Ett dldre minne behover inte vara forlorat utan bara bortglomt eller
svaratkomligt. Det kan vara de direkta synapserna som skadats,
men personen kan hitta andra vigar att minnas genom ratt stimuli,
som musik till exempel. (Genom att vacka kanslor forknippade
med minnet.)

Sviktande kognition innebaér inte alltid att det ror sig om en
demenssjukdom. Ungefar 15 % av alla 65-aringar drabbas av négot
som kallas lindrig kognitiv storning (Mild Cognitive Impairment,
MCI). MCI delas som oftast upp i tvd underkategorier, dar den

ena innefattar de med minnessvarigheter och den andra gruppen

de med andra kognitiva nedséttningar, sdsom svérare for att fatta
beslut. MCI &r inte en demenssjukdom, men kan vara férstadium och
behover utredas.

Det kan ocksa vara behandlingsbara orsaker, exempelvis
vaxpropp, som frammanar demenssymtom. Urinvagsinfektion kan
exempelvis skapa forvirring och oro hos éldre, vilket kan likna ett

demenstillstand.




Horseln

Det ar viktigt att stimulera hjarnan med inspirerande aktiviteter.
Olika delar och synapser i hjarnan aktiveras av olika sorters
sinnesintryck. Passivitet och brist pa stimulans paskyndar

en forsamring.

Bild: Pixabay Prawny

Nedséttningar i vara sinnesorgan gor det svarare att uppfatta och
bearbeta intryck, vilket blir en an storre kognitiv belastning for ndgon
med demenssjukdom. Det kan ta ldngre tid att bearbeta information
och upplevelser.

De vanligaste nedséattningarna ar syn- och horselnedsattning. Vid
dalig syn soker man hjilp hos optiker omgéende och far glaségon.

Vid dalig horsel dr genomsnittet for att uppsoka hjalp tio ar.




Vi vet idag att hjarnan moblerar om sig utifran vilka signaler
den far.”

Tappar vi horselfunktion kompenserar hjarnan genom att fordela
mer kognitiva resurser till andra sinnesorgan, oftast synen. Det gar at
mycket kognitiv kapacitet for att ommoblera hjdrnan, och da ricker
inte kognitionen till att faktiskt forsta vad det &r for intryck vi far.
Vintar vi tio ar med att uppsoka hjélp for horselnedséttning hinner
hjarnan ommobleras ganska omfattande, och nér horselhjalpmedel
val sitts in behover hjarnan ta den kognitiva kapaciteten i ansprak
igen for att aterga till sin “normala méblering”. S& individen drabbas
av manga ar eller decennier av kognitiv nedsatthet; ett problem

som inte alls hade behovt uppta s mycket kognitiv kapacitet om
horapparat hade satts in i tid.

Av alla de faktorer som genom livet paverkar individen och

leder fram till utvecklandet av en demenssjukdom, gar ndrmare

tva tredjedelar inte att paverka. Resterande tredjedel gér till

viss del att paverka eller bromsa med goda vanor, kost, traning,
anpassning m.m. Horseln utgor i sin tur nistan en tredjedel av det
paverkningsbara och har salunda en viktig roll i férebyggandet,
men aven i habiliteringen och omvardnaden vid demenssjukdom. I
verksamheten kan vi underlatta fér individen genom att exempelvis
anvanda oss av horselslingor.

Det finns studier som pekar pa att horselnedséttning har en direkt
negativ effekt pd demenstillstdnd och &r en stor bidragande faktor
till ett accelererat insjuknande.? Utan horselstimuli véacks inte
minnen lika frekvent och vid inaktivitet fortvinar celler och synapser
snabbare.

Man har dragit paralleller mellan social isolering, horselnedsattning
och ett paskyndat sjukdomsférlopp och konstaterat att
horselnedsattning skapar utanférskap och missforstand i
kommunikation med omgivningen, vilket i sin tur kan ge andra
hélsoproblem med psykisk ohélsa.

1 Anders Jonsson, teknisk audiolog, Skdnska demensdagarna 2019-10-09, Jubileums-
aulan pa Skanes universitetssjukhus, Malmé
https://urplay.se/program/214882-ur-samtiden-skanska-demensdagen-2019-horsel-och-
kognitiv-sjukdom

2 Ewa Worlén, enhetschef CADBB i Burl6vs kommun, Skanska demensdagarna
2019-10-09, Jubileumsaulan pa Skanes universitetssjukhus, Malmé https://urplay.se/
program/214883-ur-samtiden-skanska-demensdagen-2019-att-kora-mjolk-eller-tillfora-
honung
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Det pedagogiska behovet och
bemodtande

SYMTOMTRIAD
som samspelar
-avgor vilka symtom
varje individ far

Bemdtande

Vi behover stilla oss fragan, vad vi kan gora for att underlétta for
deltagaren och hur vi anpassar efter individens forutsattningar.

Vilka symtom eller beteendemassiga yttringar sjukdomen ger
avspeglar sig dels ur sjukdomsbilden, dels i hur omgivningen
forsvarar eller underlattar for personen genom bemétande och
anpassad miljo. Det &r individuellt hur en person trivs och reagerar

i olika kontexter. Darfor ar det viktigt att fundera pa om beteenden
och reaktioner beror pa sjukdomen, miljon eller bemétandet och
konstruktivt utefter det skapa forutsattningar for att det ska bli sa bra
som mojligt for individen och gruppen.

Vi kan se till att de yttre faktorerna optimeras och skapa en lugn
larandemiljé. Sma grupper ér att foredra, sa att deltagarna far tid
och uppmaérksamhet. Vélj en tid och plats, dér det blir minst risk
for storande moment. For mycket ljud, prat och ovasen hdmmar
koncentrationen och kan leda till 6kad oro och @ngslan.

Fungerar nagot av de fem sinnena sidmre, far vi stimulera de andra
fyra desto mer. Vi kan visa vad vi pratar om genom bilder och
foremal, kdnna pa olika saker och material sdsom olika tyger och
ullpéls, smaka och lukta pa dpplen vid skordetid, kdnna och lukta pa
jorden vid varens sadd, lata doften av bullar och kaffe fylla rummet
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infor en fika osv. Ett sddant forhallningssatt kallas reminiscens;
genom att visa och presentera saker och &mnen bjuds deltagaren

in i en samvaro och minnen vécks naturligt i samtalet. Vi vill locka
fram minnen, inte forcera fram svar. Engagera deltagarna genom att
stalla fragor och bjuda in i gemenskapen. Prata om nuet, om vad som
hénder, vad vi upplever i stunden. Vad téanker deltagaren? Vad véacker
det for kinsla? Ofta kan vi behova ge deltagaren tid for reflektion och
invinta svaren eller tankarna.

Undvik informationsbaserat innehall. Det kan vara svart och krava
mycket energi att folja en tidslinje med en massa olika artal, personer
och héndelser. Fokusera hellre pa nagot eller ndgon enstaka person
eller hdandelse at gdngen, eller prata exempelvis om komposition,
farger, vilka kdnslor man far, vad man gillar eller inte gillar. Det &r
bra att hélla sig till ett tema for att det ska bli tydligt vad aktiviteten
gér ut pa. (Vid malning exempelvis, kan vi antingen fokusera pa
landskapsmaleri eller portratt. Vid hogldsning valjer vi poesi eller

skonlitteratur etc.)




Jimmy Gustafsson, museiintendent pa Norrtélje konsthall,
intervjuades i Demenspodden® om projektet Moten med minnen dar
museum bjod in personer med demenssjukdom och deras anhoriga
pa anpassade visningar. Jimmy kunde konstatera att utatriktade
individer &r enklare att fa med sig i samtal och diskussion. Om
nagon upplevs distanserad och introvert s& brukar personen falla

in i samtalet ndr den hunnit kdnna efter att det &r tryggt i gruppen,
hunnit reflektera och blivit nyfiken pa &mnet och fragorna. Man
behover inte ”tvinga” in nagon till samspel, besokarna kan uppskatta
aktiviteten 4nda. Jimmy beskrev det som att det brukar bli en
dominoeffekt av gruppens engagemang, att alla till slut finner sig och
borjar aktivt delta i samtalen.

Vad sander vi for signaler?

Ur ett pedagogiskt perspektiv kan ibland klader med mycket monster
skapa forvirring och ta fokus fran aktiviteten. Tydliga konstraster har
visat sig ha positiv paverkan vid bade matsituation, genomférande av
aktiviteter och for kladsel.

I bemoétandet bor vi tdnka pa att det i sjukdomen kan finnas

en avsaknad eller minskning av den privata sfaren, och att det
forekommer sexuellt utagerande. Som ledare &r det bra att vara
forberedd pa detta och fundera pa vad man sjalv kan gora for att
undvika att situationer uppstar.

Léagaffektivt bemotande ar ett forhallningssatt som inte utmanar
personen i sitt utagerande. Aggressivt beteende brukar bottna i

en kansla av rddsla och vanmakt; en kontraproduktiv reaktion

for att aterfa kontroll. Reaktioner och kanslor smittar av sig och

kan trigga den som inte riktigt kan kontrollera sin affekt. Bemoter

vi utagerandet med lugn och ger personen mer utrymme, mer
trygghet och inte reagerar pé ilskan eller bjuder motstand och visar
med hela kroppen att man ar lugn och avslappnad, s kan situationen
lugna sig.

"Leendet dr det kortaste avstandet mellan tvd manniskor.”
— Victor Borge (1909-2000)

3 https://www.demenscentrum.se//Publicerat/poddradio
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Tips och tankar att ha med sig:

Prata med lugnt tonldge och med kortare meningar.

Lyssna och bekrifta deltagarna. Ha tdlamod och invanta
svar.

Utmana inte minnet. Fraga inte "Minns du vad vi fikade pa
sist?” utan beratta "Vad gott det var med bullar till kaffet sist
vi ségs!”.

Tydliga instruktioner och frdgor. Rak kommunikation.

Enkel och kortfattad information. Byt inte samtalsdmne for
ofta.

Hitta guldkorn som samtalsdmnen personen kanner till och
tycker om att prata om,nér personen svavar ivag eller tappar
intresse.

Ténk pa kroppsspraket: Utstrala lugn. Peka och visa, guida
in i aktiviteten.

Desorientering och kort minne kan gora att deltagaren
glomt att du ar i rummet. Narma dig framifran.

Mots pa samma niva eller 1agre. Sitt pa en stol nar du

samtalar med nagon i rullstol.




Behovet av tydlighet och lugn 6kar ju langre sjukdomen fortskrider.
Man brukar dela in forloppet i mild, medelsvar och svar demens.
Légg nivan pa samtalen och aktiviteterna sa det passar personens
forméaga, utan att forminska deltagaren.

Det ar vi som skapar en miljo och ett klimat med ratt forutsattningar
for deltagaren. Det &r ocksa viktigt att reflektera och bejaka sig sjélv
som ledare. Vad har du for styrkor och svagheter? Hur kdnner du for
att leda aktiviteter med mélgruppen?

”... som [aktivitetsledare] ska man inga en partnerrelation

med den man méter och fa [deltagaren] att uppleva sig bli

mer an sin sjukdom; en unik [individ] bekraftad utifran
sin egna unika person.”

— Annsofie Svensson, leg.SSK och vardutvecklare,
Region Skane

&,

Bild: Pixabay ElisaRiva

33



Folkbildning i praktiken

Personer med demenssjukdom kan ha svart for att ta egna initiativ.
Det behovs vetskap om deltagarnas forutsattningar, planering for att
tillgdngliggora och strategier for att underlétta for deltagarna, sa de
kan vara med i aktiviteterna pa sina premisser.

Att delta i aktiviteterna ska vara fritt och frivilligt. Detta ar en
barande tanke inom folkbildningspedagogiken, men som i arbete
med deltagare med demenssjukdom blir svarare att sdkerstélla med
anledningen av deltagarnas sjukdomstillstand.

Genom att beakta och sammanvéga féljande tre punkter
kan vi sékerstélla det frivilliga deltagandet i aktiviteter
med malgruppen:

* Deltagarens egna ord och kroppssprak: Sager och/eller
visar deltagaren att den vill delta eller inte?

* Ledarens bedomning: Utifrdn vad aktivitetsledaren ser
och hor, bedomer denne att deltagaren medverkar pa
frivillig basis?

* Boendepersonalens bedomning: Séger och bedomer
personalen att deltagaren deltar pa frivillig basis utifran
deras personkdnnedom om deltagaren?

Folkbildande aktiviteter ar deltagarstyrda och innehéllet
formas av gruppens 6nskemal om innehall. Deltagarna kan
paverka innehéllet genom att:

e Personal/anhoriga som kidnner personen svarar pa
fragor.

* Setill levnadsberéttelser, om det star nagot om
personens tidigare intressen.

* Fanga upp deltagarnas efterfragan innan, under och
mellan traffarna.
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For att deltagarna ska kunna ta till sig innehallet i cirkeln
behovs cirkeln individanpassas. Vad behover varje
deltagare for att kunna vara med? Vi behover se Gver
tillgangligheten pa:

e Innehall

* Upplagg
e Miljs

e Bemotande

I folkbildningen ska deltagarna @ven ges utrymme for reflektion.
Da den kognitiva nedséttningen kan gora det svart att reflektera
sjalv, s bor vi ha med reflektion som ett element i upplédgget for
cirkeln. Ledaren kan borja med att aterberétta vad som sagts och
gjorts tidigare traffar och avsluta med en summering och fraga hur
deltagaren upplevt dagens traff.

Vaga utmana normer och fordomar. Lat deltagaren testa sig fram
och kanske ”aterupptécka” formagor. Som ledare blir var uppgift att
inspirera, uppmuntra, erbjuda och mojliggora. Det ar ledaren som
bjuder in till aktiviteten. Det kan hdnda att man far nekande svar om
man fragar om deltagarna vill vara med. Det kan vara s att personen
inte vill, eller sd har personen svart att uttrycka sin 6nskan och vet
inte vad som forvantas av honom eller henne. Ibland behover vi visa
och gora for att locka till aktivt deltagande.

Om man behover locka och inspirera till aktivitet s ar det bra

att kdnna till personens preferenser. Med hjélp av personals

och anhorigas kinnedom om deltagaren, och genom att redan i
planeringen av aktiviteten beakta deltagarnas 6nskemal, blir det
enklare att skapa engagemang hos deltagarna. Malet ar att erbjuda
och locka till aktiviteter som passar individen.

Arbetsplanen

Vad raknas som en cirkelaktivitet? Vardagliga sysslor? Kreativt
skapande? Det ar gruppen som valjer innehallet och bestimmer
metod for larandet. En aktivitet behover inte vara konstruerad
eller komplicerad. Det géller att ha fantasi och se mdjligheter.
En arbetsplan beskriver cirkelns innehall, valet av metod, syftet
och malet.
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En arbetsplan &r ett levande verktyg som samlar information om
cirkeln. Ledaren noterar gruppens val av amne, material och innehall
pa cirkeln samt vad gruppen ska gora under traffarna.

r N

Ett férenklat exempel pa cirkel:

Innehéll:

Amne och aktivitet, grundat pa deltagarnas intresse. (T.ex.
Amne: varen, Aktivitet: s&ng/visor, diktlisning.)

Forslag pa upplédgg (for 45 minuters aktivitet):

5-10 minuters aterberéttelse; vad hidnde forra gangen, prata
minnen som deltagare delgivit?

20-30 minuter aktivitet; fokus har-och-nu.

10 minuters reflektion; vad/hur kianner deltagarna? Notera
forslag till nasta traff.

Efter traff:

Utvérdering/aterkoppling med boendepersonal och
studieforbundets verksamhetsutvecklare.

L J

talktil stimulans

sam
3 Qo
Co
2

~ é
billcultun

folk'héﬁ;\met
hogldsning

Forslag pa aktiviteter och &mnen, som kan passa malgruppen
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Jamstalldhet, tillganglighet,
mangfald

Bild: Pixabay GDJ

Jamstalldhet

Jamstélldhetsperspektivet handlar inte bara om en jamn
konsfordelning. Det omfattas ocksé av att bade kvinnor och mén far
mojligheten att delta och paverka i samma grad. Det ar viktigt att
kvinnor och mén erbjuds att vara med i folkbildningen pa lika villkor.

”Syns det inte, finns det inte.” For att kunna se i siffror om
verksamheten ar jamstalld, behover statistiken vara konsuppdelad.
Vilka véljer att delta, och om det finns en underrepresentation, vad
beror det pa i sa fall?

Jamstélldhet innebér ocksa att varje deltagare har en chans

att utvecklas utan att stereotypa konsroller ska paverka deras
mojligheter. Ar utbudet styrt efter konsstereotypiska normer?
Erbjuds Borje vara med och baka bullar? Far Agda vara med och
prata bilkultur?

Tillganglighet

Aktiviteterna ska vara inkluderande gentemot deltagarna. Ett forsta
steg ar att gora aktiviteten tillgdnglig. Men en tillgdnglig miljo
innebdr inte per automatik att det blir en inkluderande aktivitet.
Det ar inte bara det fysiska rummet som behover vara tillgéangligt
utan ocksa vart bemotande; hur vi informerar, kommunicerar och
vialkomnar deltagarna in i gemenskap och samspel.
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Den som har svért att tolka, bearbeta och férmedla information
behover mer struktur och tydlig 6verblick pa férvantningar och vad
som ska hdnda. Ledaren behover vara konkret i sin kommunikation
med deltagarna. Vid tydliggérande pedagogik anvinder man sig
bland annat av rit-prat som ett enkelt verktyg for att na fram. Néar
man rit-pratar malar man samtidigt det man séger och ger pa sé sétt
ocksa en enklare visuell bild som deltagaren kan ta till sig.

Ténk pa att:
* Motas pa samma niva, 6gonhojd.
* Prata med personen, inte med boendepersonalen.
* Lyssna, vaga vara tyst ibland.
* Veta vilka som ska delta, 1ar kdnna individerna.
* Informera om syftet, vilka som deltar, vad som ska hénda.

* Ha en mall/struktur for aktiviteten, som deltagarna far ta
del av.

* Studiematerial ar tillgdngligt genom att vara lattlast text,
stor text, inlast pa ljudfil/CD. Las upp text hogt. Behovs
det 6versittas till andra sprak?

e Filmmaterial kan behova undertext och vid behov vara
ljudtolkat eller syntolkat.

* Nyttja horslinga vid behov.

Mangfald

Begreppet mangfald kan innefatta flera olika perspektiv. Det kan syfta
till olika egenskaper hos individerna i en grupp, olika asiktsyttringar,
kulturella bakgrunder, olika sprak, eller ett varierat utbud med

olika kulturformer. Att ha mangfasetterade cirkelledare med olika
erfarenheter, bakgrunder och intresseomraden tillfér en bredare resurs
och mojlighet att tillgodose och forstd malgruppens olika behov.
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/ Maéngfald innebér bland annat:

* Brett utbud av aktiviteter och olika kulturella inslag.

* Spréaklig bredd.

* Verksamhet som ser forbi strukturella stereotyper erbjuds.
* Personer bedoms utifran deras kompetens och mojligheter.

* Alla behandlas med respekt.

* Alla ges lika rattigheter och mojligheter. /

For att framja mangfalden racker det inte med att ha cirkelledare
med olika intressen och bakgrunder. Vi behover ocksa mojliggora
genom goda forutsattningar i grupperna med tydliga positiva och
demokratiska varderingar, sunda relationer och gemensamma
forhallningsregler, dar ingen diskrimineras och dér inga former av
trakasserier accepteras.

| ABFs inkluderingspolicy star det bland annat:

"Nar det brister i inkluderingen sker det sallan med uttalad vilja att
skada eller exkludera nagon. Istillet sker bristande inkludering ofta
for att det upplevs som enkelt och rationellt i stunden. Att bli mer
inkluderande utifran ett normkritiskt forhallningssatt handlar om att
agera mer medvetet.

Varje manniska har ratt att bli behandlad utifran sina egna
forutsattningar. Inte utifran vad nagon annan antar utifran
stereotyper eller fordomar.”

(" Att fundera pa:

Hur kan ni aktivt arbeta med jamstélldhet, tillgdnglighet och
mangfald i era aktiviteter?

Hur kan perspektiven inkluderas i utformningen och
genomforandet av aktiviteterna?

Vad kan du som cirkelledare behova for stottning for att

sikerstélla verksamhetens inkludering?
“ /
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Anhorigperspektiv

Kommunerna ska erbjuda stod for anhériga som vardar i hemmet.
Anhorigstod handlar om att stétta i omvardnaden, ge avlastning,
erbjuda utbildningar, att fa triffa andra i samma situation (sa kallade
psykosociala stodprogram) m.m. Ur ett anhorigperspektiv blir det
mycket fokus pa sjukdomen och anpassning till en ny livssituation.

En demenssjukdom drabbar indirekt &ven anhoriga som, likt
personen med demenssjukdomen, ocksa gar igenom en kris.
Anhoriga behover lira sig leva med och hantera sjukdomen, och de
blir det forsta ledet i omsorgsarbetet.

Krisens faser, enligt Johan Cullberg

[prolessor, peyioster ooh pevkonna ke

Nyorienteringsfas

ybetningsfas
<

Reaktionsfas

| Chockfas

Det &r inte ovanligt att, som anhorig, fastna mellan en reaktionsfas
och bearbetningsfas. Kanslor som skuld och otillracklighet kan
véacka reaktioner som ilska och irritation mot sjukdomen, personen
som blivit sjuk och omgivningen. Aven om krisen 6vergitt i en
bearbetningsfas, kan den anhoriga aterga till en reaktionsfas om
sjukdomen forvarras och nya symtom tillkommer.

Efter en langre tid av anhorigvard, nar sjukdomen gjort personen

for sjuk for att bo i det egna hemmet och personen fér en plats pa ett
sarskilt boende, da kan den anhoriga tappa sitt sammanhang och
kénslan av att kunna paverka och vara beh6vd. Det kan ockséa bli en
kris i sig, som laggs till pa sjukdomskrisen. Reaktionen kan bli att

de anhoriga riktar in sig pa praktiska detaljer i omsorgsarbetet, att
de forsoker paverka boendepersonalens arbete och strukturen pa
boendet. Den anhorige sétts i ett nytt sammanhang och behover hitta
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sin nya roll och férhélla sig till att fler manniskor kommer bli en del
av den narstaendes vardag.

Anhorigas Riksforbund skriver i sin definition av anhorigperspektivet,
att det ar viktigt att se den anhorige och tanka pa hur den anhorige
ocksa paverkas av beslut och insatser. Anhoriga bor ses som ”en
sjalvklar, resursrik samarbetspart tillsammans med den nérstaende”.
De har mycket kunskap och erfarenhet kring bade personen och
sjukdomen; en personkdnnedom som vi har moéjlighet att lyssna

in och lara av. Anhoriga kan med férdel bjudas in i planering och
uppldgg av aktiviteter. Det kan vara betydelsefullt att erbjuda
aktiviteter som hjilper anhoriga och nérstdende att varda sin relation
till varandra.

Ibland behd6vs hjalp for att lattare komma in i en bearbetningsfas for
en anhorig, till exempel genom att ett nytt sammanhang presenteras.
En cirkel kan bista med det nya sammanhanget; att slappa taget om
omvéardnaden och ha fokus pa umgénget och fa hjilpa sin nirstdende
i aktiviteten istéllet.

Situationen, relationer och hur man hanterar omstéllningen ser
saklart olika ut och hanteras pa olika satt av anhoriga. Det ar viktigt
att tinka pa att anhorigas insatser ar frivilliga, och sittet pd hur

de hanterar relationen till sin narstdende bér motas med respekt
och empati.

Att fundera pa:
Hur kan vi bjuda med anhoriga i aktiviteterna?

Ser ni nagra fordelar och/eller nackdelar med att bjuda med
anhoriga?

Rutiner pa boendet

Som cirkelledare blir vi bade ledare och bestkare pa dldreboendet.
Vi behover forhélla oss till boendets rutiner och ha en 6ppen dialog
med personalen om rutiner och bemétandet av deltagarna. Vad kan
vi som besoker tdnka pa?

Man kan l4sa mer ingdende om rutiner och férhallningssétt pa
hemsidan Vardhandboken (vardhandboken.se).
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Hot och vald

Vid hotfulla situationer ska vi inte bjuda motstand, det vill sdga vi
gér inte in i en konfrontation utan beméter lagaffektivt. Orsaker till
aggressivitet kan vara minskad spraklig forméga och att inte kunna
gora sig forstadd, eller forsta. En fysisk miljo med stérande eller
hoga ljud kan stressa och agitera. Personen kanske sitter fast eller
har svart att rora sig. Beteendet kanske triggas av smérta eller sd kan
det bero pa en underliggande depression eller vanforestallningar
och hallucinationer. Ge den utagerande personen utrymme och hjalp
personalen att avlagsna andra deltagare vid behov.

Basala hygienrutiner

Vi som besokare behéver vara noga med handhygien for att
undvika att sprida smitta bland deltagarna.

Hygienrutiner och rutiner for att undvika smittspridning:

0 Vid symtom pa sjukdom, dven om du har milda symtom,
sa stanna hemma och avboka tréffen.

Ta av klockor, armband och ringar innan tréffen.

Anvand korta drmar pa trojor, max trekvartsdrmar, helst
t-shirt eller piké.

Tvatta och sprita underarmar och handerna fére och
efter traffen. Glom ej tumgrepp. Tvétta/sprita dven
innan fika.

Desinficera ytor, verktyg, redskap och andra foremal,

bade fore och efter traffen.
Undpvik att pilla dig i ansiktet/pa nésan.
Hall avstand till sallskapet, minst 1,5m.

Placera stolar och bord sé att ni kan héalla avstdnd, aven
utomhus.

Kroppsnéra instruktioner utfors av boendepersonal,
enligt cirkelledarens anvisning.




Sa tvattar du handerna

Tvidtta handerna | minst 20 sekunder

1'

BiGt hinderna.

3.

Grugea ovan-
sidama ach

medlan fingrama

5'

Grnugga
fingertoppama
i handflatan

7

Torka handemna
torra med

pappeiihanddub

Gnugga handflatorna
mot varandra sa
att det loddrar

4.

tummarnma

Skolj hinderna

Stang av
kranen med

pappershanddulien

Vid brand

Vid en brand géller ordningen rddda-larma-sléack.

Oftast har boendena fungerande direktlarm, sa brandkar redan ar
pé vig. Ar ndgon skadad kan man behova tillkalla ambulans.

Det ska alltid finnas en brandskylt med utrymningskarta vid

huvudingéngen. Den ska vara uppmérkt med uppsamlingsplats.

Studera den vid ditt forsta besok pa boendet, orientera dig och

kontrollera vart du hittar utrymningsvagar. Titta efter grona

utrymningsskyltar och se var brandfilt finns.
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Vid brand, eskortera deltagarna i sékerhet och bli kvar hos dem tills
personal och brandkar ger vidare instruktioner.

Likasd om annan Kkrissituation uppstar, som exempelvis hjértstopp,
sa kan vi underléatta for boendepersonal genom att eskortera tillbaka
deltagarna till sina avdelningar och ldgenheter.




Om projektet
Minnas Tillsammans

Under 2018 borjade studieférbundsavdelningen ABF S6dra Sméland
att expandera sin kultur- och cirkelverksamhet mot allménheten

och riktade in sig pé dldreboenden i kommunerna Vaxjo, Alvesta,
Tingsryd och Uppvidinge. Det holls bland annat studiecirklar om
Folkhemmet och trubadurer spelade och sjong pa boenden och
motesplatser. Var samverkan fungerade bra. Men cirkelledarna
markte att vissa deltagare hade svarare att vara med péa aktiviteterna.

Idén till projektet foddes ur observationer fran cirkelledare och
artister som besokt dldreboendena. De hade uppmérksammat att
deltagare med demenssjukdom ofta hamnade utanfor samtalen

och att gruppdynamiken inte riktigt fungerade som ténkt. Oro,
osammanhingande fragor, desorientering eller att deltagare i vissa
fall somnade mitt i diskussioner, det gjorde att &ven deltagarna

utan demenssjukdom péaverkades negativt. Deltagare med
demenssjukdom hade helt enkelt inte samma forutséttningar att vara
med i aktiviteterna pa grund av sina kognitiva nedsattningar, och
kunde inte aktivt delta i samma utstrackning som sina grannar.

Cirkelledarna kidnde att de behovde lara sig mer om
demenssjukdomar och hur man bemoter individer med
demenssjukdom och deras sarskilda behov. Vilka forutsattningar
har mélgruppen och vad beh6ver anpassas for att gora aktiviteten
tillganglig dven for dem? Vi sag att ledare behovde fa verktygen,
och att malgruppen skulle f& mojligheten, till kulturaktiviteter

pa lika villkor. For det behovs organisatorisk, pedagogisk och
miljomassig tillgdnglighetsanpassning.
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Projektet Minnas Tillsammans genomfordes i samverkan mellan
ABF Sodra Smaland, dldreboendet Norrelid i Vaxjo kommun

och dldreboendet Almegarden i Tingsryds kommun. ABFs
férbundsexpedition har haft en handledande och stottande roll i
frdgan om hur aktiviteterna med malgruppen kan implementeras in
i den vanliga folkbildningsverksamheten efter projektets slut. Vi ville
skapa mojlighet till kontinuerliga individanpassande aktiviteter for
valméende och 6kad sjalvkénsla hos malgruppen.

Projektets arbetsmetod hade till syfte att 6vervinna de hinder som
finns for att personer med demenssjukdom ska kunna vara delaktiga
i folkbildningsverksamheten. Metoden bygger inte pa att utveckla
ett specifikt amnesomrade utan pa hur lokalsamhéllets aktiva
ledare ska kunna erbjuda och genomféra en bredd av aktiviteter
ihop med deltagare med demenssjukdom. Vi som studieférbund vill
tillhandahalla kontinuerliga, individanpassade och kulturskapande
aktiviteter, som genomfors med trygga ledare. Folkbildningen, och
cirkelledarna i synnerhet, kan bidra med en rik mangfald i utbudet.
Att samverka gynnar alla, bade deltagarna, boenden, ledare,
foreningar och studieférbund.

Metoden fokuserar pa hur kommunikation och méten bygger
samverkan mellan boende, aktivitetsledare och studieférbund.
Metoden har sammanstillts i Minnas Tillsammans-modellen, en
samverkans- och kommunikationsmodell som &r tdnkt att vara en
hjalp i att hitta en samsyn och struktur pd genomférandet.

Vi tog fram en fordjupande ledarutbildning for att aktivitets- och
cirkelledare ska kunna genomfora kvalitativ verksamhet med
malgruppen, samt for att studieférbund och aktivitetsledare ska
kunna vara en faktisk resurs i arbetet med att 6ka sjdlvkénslan hos
malgruppen. Genom utbildningen far ledarna baskunskaper om
demenssjukdomar, bemotande och individanpassning.
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Projektet har genomfort olika aktiviteter anpassade efter
deltagarnas intresse och behov, och jobbat inom ramen for
folkbildningspedagogikens grundidéer. Det innebdr att cirkelledarna
ihop med personal sékerstéllt att aktiviteterna genomforts pa
folkbildningsmassig grund, med fritt och frivilligt deltagande

och med utrymme for reflektion. Aktiviteternas utformning sker
tillsammans med malgruppen och samtliga aktiviteter &r frivilliga for

malgruppen att delta i.
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Medverkande

ABF Sédra Smaland

ABF Sodra Smaland &r en av 51 lokalavdelningar inom Arbetarnas
Bildningsférbund. Var avdelning verkar inom kommunerna V&xjo,
Alvesta, Uppvidinge och Tingsryd.

Vi dr sprungna ur arbetarrorelsen och delar arbetarrorelsens
varderingar, vilket konkretiseras i vart idéprogram GOr en annan
varld mojlig!

"ABF 4r en ideell forening och darmed en del av civilsamhallet, ocksa
kallat ideell sektor eller foreningslivet. ABF ar alltsa inte en del av det som
kallas for offentlig sektor, det vill siga verksamhet som styrs av politiker
och ar understillda stat, regioner eller kommuner. ABF styrs av vara
fortroendevalda som fattar sjalvstandiga beslut utifran vart idéprogram.
ABF samverkar dock oftast med den offentliga sektorn och, i likhet med
stora delar av foreningslivet, tar vi del av bidrag och stod fran stat,
regioner och kommuner.”

— Ur ABFs idéprogram Gor en annan varld majlig!

Aldreboendena Norrelid och Almegéarden

De sérskilda boendena vi samverkat med i projektet och som
varit delaktiga i projektets genomforande dr Norrelid i Vaxjo och
Almegarden i Rdvemala.

Projektidén tog form genom dialog med Norrelids dldrepedagog
samt Almegardens omr&deschef tillsammans med tva ur personalen
pé Almegérden. De har alla bidragit till utformningen av projektets
metod och aktiviteter. Personalen pa boendena har deltagit i
projektets utveckling genom att vara delaktiga under aktiviteter och
haft en nira dialog med aktivitetsledare och verksamhetsledare.

Under projektets tredje ar borjade vi arbeta utefter framtagen
samverkansmodell och vande oss till fler 4ldreboenden i vara fyra
kommuner.

Projektgrupp

Projektgruppen har bestatt av en projektledare och en
verksamhetsledare; personal pa ABF S6dra Sméland. Aven kollegor
pa avdelningen har hjilpt till med bland annat framtagandet av bok,
korrektur och grafiskt material.
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Styrgrupp

Styrgruppen tréffades fyra ganger per ar for avstimningar och inspel
fran samverkansparterna. Styrgruppen bestod av projektgruppen,
enhetschef p& Norrelid och omr&deschef p4 Almegarden.

Aktivitetsledare

Minnas Tillsammans utbildningsmaterial 4r en
cirkelledarférdjupning — en pedagogisk pabyggnad for cirkelledare.
Cirkelledare som jobbat i projektet har vi bendmnt aktivitetsledare.

Arbetsgrupp

De som varit med i projektet och genomfort aktiviteterna och jobbat
mot deltagarna har vi kallat for arbetsgruppen. Den har bestéatt av
verksamhetsledaren ihop med aktivitetsledare och samordnande
personal pa boendena. Vi har haft manadsvisa avstimningar,
aterkopplingar och diskussioner for att féra projektet framat.

Referensgrupp

I borjan av projektet samlade vi en referensgrupp for tips och

idéer till projektets innehall. Det var representanter fran ABFs
samverkansorganisationer PRO, SKPF och Kommunal, samt en
representant fran Demensférbundet och var nationella samordnare
for tillganglighetsfragor pa ABFs forbundsexpedition.

Samverka under en pandemi

Projektet startade i januari 2020. Vi tillsatte en projektgrupp, tog
fram en grafisk profil och borjade skissa pa informationstexter och
rekryteringsannonser for aktivitetsledare. Under mars och april
manad hade verksamhetsledaren tagit fram ett forsta utkast till
aktivitetsledarutbildningen och vi rekryterade och utbildade en
handfull ledare. Vi var redo for att borja med grupper och testa
samverkansupplégget, tills en pandemi gjorde int&g. Aldreboendena
isolerade sig och kunde inte ha samverkan med externa aktorer pa
grund av restriktioner och smittorisken.

Trots isoleringen kunde vi smatt paborja vara aktiviteter dé en av
ledarna ocksa jobbade som vikarie pa ena boendet. Innan och efter
sina arbetspass kunde hon ha en-mot-en-aktiviteter med deltagare ur
malgruppen. Under hosten kunde hon sammanfora ett par deltagare
och borja med mindre gruppaktiviteter. Senare under hosten kom
aven en andra ledare igdng med aktiviteter.

Vi hade en ambition om att skapa mycket verksamhet. Istallet fick vi
lagga mer fokus pa att skapa kvalitativt innehall, vilket haft positiv
inverkan pa projektets validitet.
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Genomforandet

Vi har valt aktiviteter efter vad som tidigare visat sig fungera for
malgruppen, men ocksa testat oss fram och erbjudit ett bredare
aktivitetsutbud och justerat upplédgget utefter deltagarnas
forutsattningar. Sen har vi utvarderat. De flesta aktiviteterna har
fungerat for grupperna med anpassning och ratt forutsattningar.

En av samverkansidéerna har varit att cirkelledaren ska samarbeta
med en boendepersonal i aktiviteten. Personalen blir ett stod for
deltagarna och cirkelledaren ska kunna rikta sin uppmérksamhet
mot aktivitetens progression och jobba med gruppdynamiken. Hur
samarbetet gar till beror séklart pa valet av aktivitet. Vid kreativt
skapande blir boendepersonal en hjélpande hand, och vid exempelvis
hoglasning, samtals- och bokcirklar kan boendepersonal anta en mer
passiv roll.

Tidigt i projektet valde vi att inkludera metoden reminiscens i
ledarutbildningen, som en del i bemotandet av deltagare med
demenssjukdom. Reminiscens &r ett forhallningssatt till sjukdomen
dar man jobbar med att vicka minnen genom aterupplevelse, att
paminna genom samtal, musik eller kéinda féremal.! Motsatsen hade
varit att franse deltagarens sjukdom och utmana minnesférmagan
med fragor, vilket potentiellt skulle kunna medféra kénslor av
otillracklighet och misslyckande da de inte kommer ihég eller
kanske inte ens forstar fragan. Genom reminiscens hjalper vi istéllet
deltagarna att landa i aktiviteten och att hitta sig i nuet, genom att
aterberéatta och “minnas tillsammans”.

Horisontella perspektiven

Tillganglighet Jamstalldhet Mangfald

ABFs idéprogram Gor en annan varld mojlig! dr véar ideologiska
kompass som préglar var verksamhet. Utifran var kultursyn vill
vi bade erbjuda mojlighet till upplevelser samt mojlighet till eget
skapande. Vi tror att en inkluderande kultursyn ockséa framjar
mangfalden.

"Tillsammans med vara medlemsorganisationer och andra
samarbetspartners ska vi ge manga manniskor fler mojligheter till
bade eget skapande och kulturupplevelser.”

1 https://demenscentrum.se/Arbeta-med-demens/Metoder-och-arbetssatt/
Reminscens/Reminiscens-vacker-minnen-till-liv
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Vi har alltid en strdvan om 6kad tillganglighet, att sta upp for 6kad
jamstélldhet och bejaka och aterspegla mangfalden i vara foreningar
och i samhallet i stort.

For okad tillgidnglighet s& skraddarsys aktiviteterna for individer
med demenssjukdom (vilka inte alltid har tillgang till kontinuerliga
och anpassade aktiviteter). Var malsattning ar att genom ett rikt
aktivitetsutbud skapa forutséttningar att na fler deltagare med
demenssjukdom, och med trygga ledare stdrka malgruppens
sjalvkénsla och vdlméende — genom tillgénglighetsanpassad
omgivning, pedagogik och struktur.

Med individanpassning kan alla delta i aktiviteterna.

Finansiering av verksamhet

De ekonomiska forutséttningarna for varje kommun och
studieforbundsavdelning ser valdigt olika ut. Studieférbunden

far statsbidrag, och pd manga orter &ven kommunbidrag, for
verksamheten de gor. De ideologiska krafterna och det politiska
styret i en kommun paverkar vilka resurser som fordelas till
dldreomsorgen, hur mycket som satsas pa kulturframjande insatser
och hur mycket medel det finns for ideella sektorn att ta del av.

Mojliga finansieringslosningar:

* Boendets aktivitetsbudget

* Folkbildningsanslag

e [OP-avtal (Idéburet offentligt partnerskap)
* Projektanslag

* Andra utlysningar
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Tips pa cirkelmaterial:

Ahlsén Mats, Nér jag var ung, 2020, Malmo, LL-forlaget

Broberg Ronny, Folkhemmet — Minnesbilder fran 1900-talet, tredje
upplagan, 2015, Bankeryd, Forlaget musikminnen

Broberg Ronny, Folkhemmets skola, 2013, Bankeryd, Forlaget
musikminnen

Henriksson Sabina, Ju mer vi ar tillsammans, 2012, Hékerum,
Musikantens Forlag

Henriksson Sabina, Kalabalik pa hemmet — eller Mandus Karlsson
l6ser ett mysterium, tredje upplagan, 2010, Hokerum, Musikantens
Forlag

Lindblad Katarina, Motas i musik — musik som omvérdnad i
demensvéarden, 2016, Stockholm, Atta.45 Tryckeri AB
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Kallforteckning
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végen att ga ar vilse, Molndal, Billes Tryckeri ab

Molin Kari, 2019, Om demenssjukdom i sarskilt boende — En
handbok frdn Svenskt Demenscenrum, Svenskt Demenscentrum

Persson Per Andreas, Hjulstrom Sara, 2017, Sexualitet och
demenssjukdom, Svenskt Demenscentrum & Narhélsan
Kunskapscentrum for sexuell hilsa
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M | nnas T| I |Sa MMANS-modellen ir for dig som vill
anordna aktiviteter pa boenden fér manniskor med demenssjukdom.
Oavsett om du ér cirkelledare, aktivitetssamordnare i dldreomsorgen
eller anstélld pa ett studieférbund sa kan du ha nytta av modellen,
som beskriver hur en samverkan mellan sérskilt boende och
studieférbund fungerar och vad du behéver tanka pa for att det ska
bli sa bra som mojligt for deltagarna.

Projektet Minnas Tillsammans, som finansierats av Allmdnna

arvsfonden, har tillgangliggjort kultur och livslangt larande for
en grupp som annars kanske inte har mojlighet att delta i alla

aktiviteter som anordnas pa boendet. Vi hoppas att fler kommuner
och studieférbund hjélps at att anvanda och sprida modellen s
att s manga ménniskor som mojligt kan delta i aktiviteter pa sina
egna villkor.
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