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Denna rapport dr en del av Centrum for vardens arkitekturs rapportserie. Centrum for
vardens arkitektur, CVA &r Sveriges ledande centrum for utveckling, utbyte och
spridning av kunskap om vardens fysiska miljoer. Centrumet dr en nationell arena och
plattform for kunskapsmoten. Fokus dr att bidra till en personcentrerad, effektiv och
sdker vird. CVA engagerar sig i kunskapsspridning och forskning, bidrar till grund- och
forskarutbildning samt driver uppdragsutbildning. CVA ger ut rapporter fran
utvecklingsprojekt och redovisar aktuella frdgor for att bidra till kunskapsutvecklingen.
Aktiv samverkan med organisationer inom och relaterade till hélso- och
sjukvérdsomradet dr centralt for relevans och nyttiggérande. Sahlgrenska akademin och
Sveriges regioner dr samverkanspartners.

For ytterligare information om CVA:s rapporter och aktiviteter, se var hemsida:
https://www.chalmers.se/cva


https://www.chalmers.se/cva

Forord

Vard och omsorg ir centrala funktioner i samhéllet, de dr ocksd verksamheter som ska
lokaliseras, ha funktionella och stodjande miljoer och ge oss den trygghet vi soker. Inte
minst frigor kring dldres boende samt vdrd- och omsorgsmiljoer ar viktiga fragor. I
relation till CV A:s arbete kan man identifiera frigor kring kvarboende och vard hemma
sdvdl som frigor kring tillgdng till utemiljé 1 dldreboende. Inom sjukvirden finns
ytterligare en rad fragor kring orienterbarhet, kognitiv forméga, resursfrdgor och hur
det 6kande antalet multisjuka dldre ska ges en trygg, siker och effektiv vird. Fragorna
som finns inom detta filt dr sdledes manga, i just denna rapport tar vi upp hur
Designdriven dialog har anvints som ett hjdlpmedel {for att tydliggéra och konkretisera
rumsliga aspekter i ett projekt med fokus pd vardprocesser och samverkan kring
patientgruppen skora dldre.

Projektet som &dr utgdngspunkten kommer frédn ett forskningssamarbete, “Safe and
Healthy Integrated-care Partnership” (SHIP) mellan Institutionen for vardvetenskap och
hélsa vid Goteborgs universitet, Centrum for vardens arkitektur, CVA, vid Chalmers
tekniska hogskola och Sodra Alvsborgs sjukhus, SAS.

Rapporten dr framtagen av Sofia Park i samarbete med Johanna Eriksson baserat pa
samverkan med projektdeltagare frin verksamheten och gruppen inom SHIP. Arbetet
med att ta fram rapporten har finansierats av medel CVA har frin VGR avsedda for
utveckling av kunskap kring virdbyggande.

Goteborg, juni 2024

Goran Lindahl
Forestindare CVA
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Inledning

Utvecklingsprocesser av olika slag krdver av deltagare att mentalt kliva ur sitt
sammanhang hir och nu och beakta framtida pdverkansfaktorer, mojliga fordndrade
forutsdttningar och alternativa arbetssitt. Ett sddant mentalt kliv krédver badde kunskap
om arbetsomrédet som helhet och ett stort matt av fantasi.

Designdriven dialog ir ett forskningsbaserat arbetssitt som utvecklats av arkitekter som
ett hjalpmedel for att tydliggéra och konkretisera rumsliga aspekter av olika méinskliga
aktiviteter, som utrymmen, fysiska samband, floden, avstdnd och avgrédnsningar.
Metodiken liter personer med olika perspektiv, med kunskap om och erfarenhet av
aktiviteten, platsen eller verksamheten, utbyta kunnande och gemensamt hitta vigar
framdt. Metodiken har utvecklats fran projekt till projekt och har beskrivits tillsammans
med erfarenheter och teori 1 boken Designdrivna dialoger for arkitektur och
samhidllsbyggnad (Frost et al., [2017]).

I sammanhang med hog komplexitet, ménga perspektiv eller motstridiga behov, har
designdriven dialog som metodik en potential att stddja och mojliggdra idéutveckling.
Metodikens konkreta workshopdvningar, fysiska arbetsmaterial och iterativa uppligg
underléttar prestigeldst och icke-hierarkiskt samskapande och bidrar till att visualisera,
forstd och kommunicera kring abstrakta idéer och samband.

Denna rapport beskriver ett case dir designdriven dialog anvindes for idéutveckling for
vardprocesser och samverkan kring patientgruppen skora dldre. En patientgrupp med
hog grad av samsjuklighet som missgynnas av vdrdens segmenterade organisation nir
vard- och omsorgsinsatser utfors av bAde kommun, regional primérvard och sjukhus.

Metodiken anvdndes i en serie om tre workshopar inom ramen for ett
forskningssamarbete, "Safe and Healthy Integrated-care Partnership” (SHIP') mellan
Institutionen for vardvetenskap och hélsa vid Goteborgs universitet, Centrum for
vardens arkitektur, CVA, vid Chalmers tekniska hogskola och Sodra Alvsborgs sjukhus,
SAS. Workshoparna genomférdes under varen 2023 med deltagare frén de vérd- och
omsorgsverksamheter som kommer i kontakt med skora dldre (kommun, primérvard
och specialistvard), verksamheter som ocksd ingar i Niarvardssamverkan Sodra
Alvsborg, samt representanter frdn patientorganisationer och anhérigorganisationer.
Deltagarna var personer med stor kunskap om patientgruppen, men med olika uppdrag,
arbetssitt och perspektiv.

Genom att visualisera och konkretisera frigestillningen genom fiktiva patientfall och
platser dir hindelser och virdméten sker gavs deltagarna tillfille att reflektera, lyssna
pé varandras erfarenheter, bygga forstaelse och identifiera frdgor och mojligheter till
forbéttringar i vardkedjan for skora dldre.

! Safety and Health Integrated care Partnership, SHIP, Géteborgs universitet (gu.se),
https://www.gu.se/shipproject

1



Bakgrund och kontext

”Safe and Healthy Integrated-care Partnership” (SHIP) &r en regional
samverkansplattform for forskning initierad av forskare frdn Goéteborgs universitet,
Chalmers  tekniska  hogskola och  Sodra  Alvsborgs  sjukhus.  Inom
samverkansplattformen har tre fokusomriden definierats: Nira vird, Patientsdkerhet
och Vardmiljoer. Denna forskningssamverkan &dr ett unikt sétt att koppla ithop flera
perspektiv pd vard- och omvardnadssammanhang, i linje med vardens utveckling mot en
integrerad, personcentrerad néra vird i samverkan.

Inom fokusomrdde “Néra vard” planerades under borjan av 2023 en studie med syfte
att beskriva och forklara utvecklingen av en nira #ldrevardsavdelning (NAVA) inom
Sodra Alvsborgs sjukhus, med ett personcentrerat arbetssitt, i samverkan med den
kommunala och regionala primirvarden. Resultatet av studien ska sedan forvaltas och
utvecklas vidare av Skora ildre-gruppen inom Nirvardssamverkan Sodra Alvsborg,
Inom ramen for studien planerades en serie om tre workshopar med syfte att identifiera
omrdden for utveckling av samverkan mellan vardaktorer, for 6kad personcentrering,
inom vardkedjan for patientgruppen skora édldre personer.

Studien utfordes genom deltagande aktionsforskning (Participatory Action Research,
PAR) dir forskarna samverkar med intressenter/partner fran berérda omraden och
organisationer. Utifran detta och bredden av berdrda intressenter och fragestéllningar
planerades workshoparna enligt metodiken Designdriven dialog.

Studien finansierades av medel frdn samtliga tre partnerorganisationer, Goteborgs
universitet Vardvetenskap och hilsa, Sodra Alvsborgs sjukhus och Centrum for vardens
arkitektur, CVA, pd Chalmers, dir CV A édven stod for arbets- och materialkostnaderna
kopplade till workshopserien samt for arbetet med framtagandet av denna rapport.

I arbetsgruppen for studien ingick foljande personer:

e Zahra Ebrahimi, Forskare och projektledare, Goteborgs universitet

e Inger Jansson, Forskare, Goteborgs universitet

e Johanna Eriksson, Forskare, Centrum for vardens arkitektur, Chalmers
e Stina Isaksson, FoU-chef, Sodra Alvsborgs sjukhus

e Karin Scharl, Chefssjukskoterska, Sodra Alvsborgs sjukhus

Processledare for workshoparna var:

e Sofia Park, Centrum for vardens arkitektur, Chalmers / LINK Arkitektur
e Jill Dahlberg, Centrum for vardens arkitektur, Chalmers / LINK Arkitektur



Figur 1: Forskningssamverkan SHIP, gemensamt mal och involverade aktorer.

Metod

Aktionsforskning

Studien hade en aktionsforskande ansats. Participatory Action Research (PAR) kan
generaliserande beskrivas som “deltagarorienterad fordndringsinriktad forskning”.
Aktionsforskning kan ha olika syften: att utveckla deltagarnas insikt och formiga att
skapa fordndring; att utjimna oréttvisor genom emancipation; eller som &r syftet i detta
fall: en forbéattrad praktik.

Flera begrepp som é&r centrala for aktionsforskning &r relevanta i detta sammanhang.

Partnerskap i motet mellan tva kunskapsfilt — Praktik och forskning mots kring
praktikens behov i ett integrerat arbete som bdde syftar till att finna losningar pa
identifierade problem och till att formulera kunskapen teoretiskt for att dela med andra
forskare.

Reflektioner i ett cykliskt arbetssitt — Att processen drivs fram genom upprepad,
strukturerad reflektion och formulering.

Metodiken designdriven dialog dr ett verktyg for en aktionsforskande ansats med ett
upplédgg som bdde bygger pd moten mellan olika perspektiv och erfarenheter, och ett
iterativt arbetssdtt. Den designdrivna dialogen har dock ett hogre tempo och en
foljsamhet/forandringsbarhet dir aktionsforskning snarare behdver mer strukturerade
och formaliserade reflektioner, 6ver ldngre tid.



Designdriven dialog

Designdriven dialog dr en serie verktyg och metoder for att i grupp forstd behov och
utveckla idéer och losningar. Arbetssittet dr utvecklat genom stads-, byggnads- och
lokalutvecklingsprojekt. Det finns ett antal grundforutsidttningar och odndliga sétt att
anpassa uppldgg och underlag till fragestéllning och sammanhang.

Grunduppligget bygger péd en serie workshoptillfidllen som syftar till att definiera och
stegvis forfina och fordjupa en fragestillning. Processen &dr iterativ, samma
workshopdeltagare deltar vid samtliga tillfdllen och resultatet av varje tillfille bearbetas
av en mindre arbetsgrupp och blir underlag till nésta tillfalle. Uppldgget for efterfoljande
workshop kan anpassas och fokuseras utifrdn riktningen pd diskussionerna vid
foregiende tillfélle.

Ytterligare grundforutsittningar dr:

Samskapat — arbetet kring fragestéllningen sker 1 grupper, samma fragestéllning
diskuteras av flera grupper och en avslutande redovisning i helgrupp Oppnar for en
diskussion om olika gruppers sitt att angripa fragan.

Fysiskt/visuellt — fragestéllningen gors konkret genom att fysiska artefakter, ofta fargade
geometriska former, kan representera olika storheter och anvéindas for att bygga
samband och system fysiskt pd bordet. Gruppens resultat fasts pa en spelplan och utgor
basen for redovisningen i helgrupp.

Tvirdiciplindrt — workshopseriens fragestillning avgor vilka personer som deltar men
arbetssittet ger mojlighet for deltagare med olika roller, bakgrund och perspektiv att 1
grupparbetet 0ka forstdelsen for varandras behov och forutsidttningar.

Prestigelost — 1 arbetet kommer deltagarna i gruppen in med sina personliga och
yrkesmissiga erfarenheter men pd samma villkor. Gruppdiskussionen dr 6ppen och
syftar till att gruppen gemensamt ska ta fram och testa nya idéer. Att visualisera idéerna
konkret gor det littare att forstd varandra, och diskutera och utveckla vidare.

Reflekterande — uppldagget med en serie workshopar ger deltagarna mojlighet att
reflektera och lata tankar mogna mellan tillfdllena. En inledande incheckning vid
workshoptillfidllena ger deltagarna mojlighet att dela med sig av reflektioner och
forviantningar, forhoppningar eller farhdgor infor arbetet.

For mer information om designdriven dialog se Designdrivna dialoger for arkitektur och
samhiillsbyggnad (Frost et al., [2017]).

Case: NAVA -samverkan med och for skora dldre

For att bittre forstd hur metodiken designdriven dialog foll ut i detta sammanhang
beskrivs hir det planerade uppliagget for workshopserien.
Till workshoparna bjods ett trettiotal personer in vars gemensamma ndmnare var

kontakten med patientgruppen skora dldre. Deltagarna representerade bland annat
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kommunal och regional primérvard, sjukhusets akutmottagning, sjukhusets néira
dldrevardsavdelning (NAVA) och anhérig- och patientorganisationer.

For de tre tillfdllena definierades inledningsvis en serie fragestéllningar:

Workshop 1 Fokus: DELA/IDENTIFIERA Vad behovs for en samordnad, nira,
personcentrerad vard och omsorg for skéra dldre som kommer i kontakt med NAVA?
Vilka situationer/hdndelser/moten/platser dr viktiga? Vilka aktorer ar delaktiga?

Workshop 2 Fokus: UTVECKLA Hur bor foreslagna situationer utformas? -
Deltagare, platser, arbetssiitt, frigestéillningar. Inom NAVA och utanfor NAVA.

Workshop 3 Fokus: UTVARDERA Hinder och mojligheter. Vad behover forindras
jamfort med dagens situation? Vilken utveckling behdvs? Vad ar nista steg?

Varje tillfédlle bestod en kort inledning med agenda och syfte, sedan ett segment med
nédgon form av input foljt av arbete i sm4 grupper och sedan redovisning i helgrupp.

Intro Input Ovning Presentation
Dokumentation och bearbetning
Dokumentation och bearbetning

Resultat

Figur 2: Iterativ process dir varje tillfilles resultat utgor underlag for ndsta tillfille.

Resultat

De tre workshoparna genomférdes som planerat under viaren 2023. Arbetsgruppens
deltagare deltog i grupparbetet och observerade gruppernas sétt att ta sig an uppgifterna
samt samspel och diskussioner. Mellan workshoptillfillena, och efter det sista tillfdllet,
samlades arbetsgruppen for att diskutera observationer frdn grupparbetet samt
gruppernas resultat, och se Over planen for nista tillfdlle. I slutet av det tredje
workshoptillfallet gavs mojlighet for samtliga deltagare att genom en menti-Ovning
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lamna reflektioner, kommentarer och synpunkter gillande béde workshoparnas
innehdll och arbetssédtt/metod. Samtliga fick ocksd mojlighet att anméla sig att delta 1
uppfoljande fokusgruppsintervjuer. Under dessa intervjuer kommenterades &dven
workshoparnas arbetssidtt som metod att utveckla samverkan, arbetssétt och rutiner.

Vid det forsta kartliggande workshoptillfillet framtrddde en ganska splittrad och
negativ bild av en méngd brister och glapp kopplade till virdkedjan {for skora édldre, men
efter ytterligare tvd workshoptillfillen var deltagarna i grupperna féorvinande ense om
hur l6sningarna borde se ut. For att forstd utfallet kopplat till metodiken designdriven
dialog beskrivs hdr nedan summariskt och kronologiskt hur arbetet i workshoparna gick
till och de avvédgningar och justeringar av fragestéllningar och material som gjordes langs
véigen.

Resultatet av workshoparna och studien i stort bearbetas vidare som en del i ett
doktorandprojekt p& Goteborgs Universitet och 1 Skora idldregruppen inom
Nirvardssamverkan Sodra Alvsborg, for utveckling, tester och implementering.

Workshopdeltagande

Deltagarna som bjods in till workshoparna valdes ut av personer inom
nirvardssamverkan Sodra Alvsborg tillsammans med arbetsgruppen. Ambitionen var
att f4 en si bred representation av yrkesroller och organisationer kopplade till
vardkedjan for skora dldre som mojligt. Deltagarna representerade sjukhusvard frén
Sodra Alvsborgs sjukhus, samt regional (offentlig och privat) och kommunal primérvard
frdn ndromradet. Bland deltagarna fanns sjukskoterskor, underskoterskor, ldkare,
fysioterapeuter, arbetsterapeuter, bistindshandldggare, omsorgskoordinatorer, med
specialiseringar som néra vard, akutvard, medicin, geriatrik, palliativ vard, psykiatri och
tandvéard. I gruppen fanns ocksa en anhorigkonsulent, en
patient/nédrstdenderepresentant och en farmaceut.

De personer som bjods in deltog 1 hog grad vid alla tre tillfdllena, vilket borgade for att
workshoparna lédttare kunde bygga vidare pd varandra. Bidde for att deltagarna hade
mojlighet till egen reflektion mellan tillfdllena och for att fragestillningen snabbare
kunde aktualiseras vid varje efterfoljande tillfille utan en alltfér omfattande
introduktion.

Workshop 1

Det forsta tillfillet syftade till att bdde introducera gruppdeltagarna for varandra och
det storre projektsammanhanget. Hela den forsta delen av den tre timmar langa
workshopen dgnades 4t detta och deltagarna fick alla beskriva sin roll och sina
forviantningar pad workshoparbetet. Deltagarna riknades déirefter in i sex grupper, en
organisation i taget (kommun, primérvard, sjukhusvard och ovriga), for att skapa
blandning i mindre grupper.



Fragestéllningen de fick med sig var: Vad behovs for att skapa en samordnad, nira,
personcentrerad vird och omsorg for skora dldre som kommer i kontakt med NAVA?
Vilka situationer/hindelser/moten/platser dr viktiga? Vilka aktorer dr delaktiga?

Som spelplan fick grupperna en plansch med de platser patienter ror sig mellan,
hemmiljo/kommunalt boende, virdcentralen och sjukhuset. Vid samtliga tillfdllen fick
de ocksd med sig ett arbetsmaterial i form av olika firgade former, firgade
klistermérken, post-it-lappar, pennor, lim och sax. Dessutom fick de med sig tvé roller,
en tidtagare och en helikopter. Helikoptern skulle ansvara for att diskussionen inte gled
ivig for langt fran fragestéllningen, och tidtagaren att gruppen hann med att diskutera
hela frigestillningen och sammanstilla diskussionen pa spelplanen. Varje grupp hade
ocksd med en P-plats dir viktiga diskussioner som hamnade utanfor frigestillningen
dndé& kunde dokumenteras for att tas upp i ett annat forum.

Under grupparbetet deltog en person frin arbetsgruppen i varje workshopgrupp.
Diskussionerna tog sig olika uttryck och olika grupper tog stod av materialet pé olika
sdtt och i varierande grad.

GRUPP 1 Grupp 2 Grupp3

Grupp 4 Grupp 5. Grupp 6

Figur 3: Sammanstillda spelplaner och noteringar fran den muntliga redovisningen pa
workshop 1. Storre bilder finns i bilaga 1.

Det forsta tillféllets fragestillning gav deltagarna mojlighet att ventilera sin frustration
och dela erfarenheter kring flaskhalsar, missforstdnd och bristande samverkan. Tva
huvudteman kunde ses hos flera grupper:

o Riitt forvintningar (mellan patient och véard, mellan olika vardinstanser).
I forhéllande till tillgédngliga resurser, ritt vard och omsorg - pa ritt niva - 1 ratt
tid.
e Vikten av god kommunikation (mellan patient och vard, mellan olika
véardinstanser).
Frustration dver skilda journalsystem, vikten av de formella
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kommunikationsmedierna (SIP och SAMSA), vikten av samma
sprék/terminologi. Mojliga l6sningar som lyftes var preventiva dtgérder,
kompetenshdjning/0kad forstielse for varandra hos samtliga aktorer,
korttidsplatser/mellanvard for att 6verbrygga glappet mellan sjukhusvard och
hemgang.

I den efterfoljande diskussionen i arbetsgruppen konstaterades ett behov av att etablera
en gemensam bild av nigra centrala begrepp, som personcentrerad vérd, samordnad
individuell plan (SIP) och fast vardkontakt. Detta blev darfor en kort foreldsning i
inledningen av workshop 2.

Workshop 2

I den andra workshopen var syftet att gd vidare fran kartldggningen och hitta 16sningar
och idéer. Fragestéllningen var darfor: Vad framjar vilbefinnande och kinsla av trygghet
for skora dldre? Hur skapar vi en somlos vard och omsorg for dessa personer?

For att underlitta och konkretisera definierade arbetsgruppen tre fiktiva patientfall att
utgd frdn, Gerda, Rollo och Sven. Workshopgrupperna fick sedan arbeta med dessa tre
personers mote med varden och definiera hur kommunikation och férvéantningar kring
insatser skulle hanteras. Varje grupp fick ett patientfall att fokusera p4, vilket gjorde att
varje patientfall diskuterades av tva grupper.

Spelplanen var densamma som vid forsta tillfdllet, for att deltagarna létt skulle kédnna
igen sig.

Figur 4: Spelplaner, Rollo till vinster, Gerda i mitten och Sven till hoger. Storre bilder
finns i bilaga 2.



Att bli konkret och fokusera pd en fiktiv persons mote med varden underldttade
diskussionerna i grupperna och de tva grupperna som arbetade med samma patientfall
hade ofta snarlika tankar och idéer. Det handlade ofta om proaktivitet som
skorhetsscreening for att finga upp nya skora patienter, om kontaktvdgar, forum for
vardplanering, samt uppfoljning.

Dessa bilder och de muntliga presentationerna sammanstélldes av arbetsgruppen till
flodesbilder som illustrerade fysiska forflyttningar och kommunikation mellan de olika
vardinstanserna. Dessa flodesbilder utgjorde sedan spelplaner for den tredje
workshopen.

Workshop 3

I den tredje workshopen var fokus att utviardera och forbittra forslagen frdn den andra
workshopen. Fragestéllningen var Vad behover forindras jimfort med dagens situation?
Vilken utveckling behovs? Vad dr ndsta steg?

Ovningen gick ut p att markera i flddesbilden saker som saknades eller behdvde 4ndras,
och att viardera vilka situationer som skulle behdva utredas/studeras vidare, vad som
skulle kunna implementeras direkt och vad som fungerar bra idag och behdver vérnas.
Samtliga grupper fick alla tre patientfall och fick vilja vilket eller vilka man ville arbeta
med.

Figur 5: Spelplaner, Rollo till vinster, Gerda i mitten och Sven till hoger. Storre bilder
finns i bilaga 3.

Workshopgrupperna hade en konstruktiv diskussion och stdmningen var positiv.
Arbetsgruppen upplevde det som en tydlig vindning fran det forsta tillfillet. Flera
grupper pekade pa vikten av att patienter inte 1 onddan kors till och 14ggs in pa sjukhus.
Forebyggande arbete, tydliga kontaktvégar for att inte hamna i en akut dalig situation
och vdrd genom mobila team och pé sérskilt boende var tydliga teman.
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Deltagarnas upplevelse

I menti-6vningen och fokusgruppintervjuerna lyftes en méangd tankar och reflektioner.

Flera deltagare delade samma upplevelser. Kommentarerna kan grupperas under
foljande rubriker.

Arbetssatt/metod

Forsta tillfdllet var metodiken och sammanhanget nya och flera upplevde bédde att
uppgiften var svirlost och att det var svart att ta sig an materialet. En person siger: ”Ndr
jag gick ddrifran tinkte jag att hur i herrans namn ska dom fa ihop ndagonting av det hir?”
Men att andra och tredje tillfillet upplevdes mycket tydligare och mer engagerande.
Sarskilt det tredje tillfallet diar uppgiften var att utvardera och forbittra tolkningen av
resultatet av tillfille tv upplevdes som begripligt, greppbart och positivt. Att resultatet
blev konkret nog att faktiskt kunna bidra till fordndring. En deltagare lyfter ocksé

tydligheten 1 att arbetssidttet presenterades sa tydligt med de tre stegen och
bearbetningen mellan tillfdllena.
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Material

De tre patientberittelserna beskrivs som vilgorande for bdde tydligheten och
engagemanget. Dessutom blev det ett skifte frdn organisationsperspektivet till
patientperspektivet.

En person sédger om det fysiska materialet, de fargglada spelplanerna och féargade
formerna: "Alltsa, pa nagot sdtt sa kan det vara en hjilp, det kan lata lite tontigt, men en
hjdlp att kunna tinka lite kreativt och fa greja lite, i stillet for att fastna i diskussioner och
fragor.” En annan: ”Bra uppligg och tydligt med de olika spelplanerna som var en bra
hjdlp for att komma vidare i arbetet.”

Roller och representation

Gruppdiskussionerna vid de olika tillfdllena péverkades av sammansittning och
representation i den mindre gruppen. Men arbetet i liten grupp vid de tre tillfdllena gav
ocksad mojlighet att mota och arbeta med ménga olika personer, vilket gav insikter och
Okad forstielse for andra professioner och roller.

Ett flertal deltagare lyfter att de i den lilla workshopgruppen saknade en representant
frdn primérvarden och att diskussionen dirfor haltade lite eftersom primédrvérden har
en sa central roll 1 virdkedjan. En annan synpunkt var att den personcentrerade varden
ju ocksé utgar fran samverkan med patienten och att patientperspektivet inte hade si
stark representation bland deltagarna (bara en person). Om en tinkt optimal vardkedja
inte d4r meningsfull for patienten kommer den inte att fungera.

Generellt uttrycks dock uppskattning for representationen som fanns i gruppen. En
deltagare sidger "Superbra. Intressant med att vi kommer fran sa olika verksamheter och
att vi tydliggor allas resurser och hinder.”

Fortsattning

Nagra ndmner att de deltagit i fordndringsarbeten tidigare och att det finns en oro for
om resultatet av workshopserien faktiskt tas vidare och hur det leder till konkret
forandring. "Mycket kunskap finns i gruppen och manga goda diskussioner. Tveksam till
att arbetet leder till fordndring. Forutsittningarna har vi inte.” En person lyfter
potentialen med det enskilda deltagarperspektivet och hur insikter och lardomar som
deltagandet givit kan spridas och forvaltas i "hemma”-organisationen. Ett konkret
resultat av workshoparbetet dr bildandet av “Lilla styrgruppen for skora dldre” med
syfte att korta beslutsvigarna for utvecklingsarbetet.
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Diskussion och slutsatser

Hur fungerade arbetssattet i detta sammanhang?

Tva viktiga forutsidttningar for att en metodik framtagen for planeringsprocesser
kopplade till stads- och lokalutveckling var framgangsrik i det hér fallet, dir arbetssitt
och samverkan var i fokus, dr den iterativa strukturen och metodikens foljsamhet.

Den iterativa strukturen ger mojlighet till att testa, utvédrdera, korrigera och testa igen
for att successivt ringa in mélet med processen.

I caset lyftes efter det forsta tillfdllet variationen 1 forforstéelse kring begrepp och
kravstéllningar. En viktig justering som gjordes infér workshop 2 var dérfor en inledande
genomgang av olika begrepp och den faktiska kravstdllningen pd dokumentation kring
patienter.

En annan anpassning som gjordes var ett skifte fran ett tidigare mer riktat fokus pa néra
dldrevardsavdelningens (NAVA) roll till ett fokus pa hela vardkedjan for att oka
relevansen for deltagarna och bygga engagemang kring en gemensam inriktning.

Material

Som flera av deltagarna beskrev &r det fysiska materialet och den konkreta uppgiften
viktiga for att underldtta diskussionen och skapa engagemang. Vid forsta tillfillet
gjordes spelplanen geografisk genom att representera olika platser dédr patienten
befinner sig under sin vardresa och vid tillfille tva och tre adderades de tre patientfallen.
Dessa visualiseringar underlittade tydligt det gemensamma samtalet och gav en kontext
at de exempel och problem som deltagarna lyfte.

For att anvinda de fargade formerna och representera gruppdiskussionerna fysiskt pa
spelplanerna var troskeln hogre. Det var tydligt att arbetssittet var nytt for manga och
att det tog emot att anvinda materialet aktivt vid forsta tillfallet. For att forsoka sédnka
troskeln och bjuda in till fri tolkning 4r materialet inte “kodat” (dvs. att olika kulorer
eller former ges olika betydelse) det hade gjort uppgiften for komplex. Trots det miarktes
att materialet vid forsta tillféllet tenderade att hindra i vissa grupper dir diskussionen
inledningsvis handlade om att anvidnda materialet pa “ritt” sitt. D4 dr det dr viktigt att
betona att det ar béttre att strunta i materialet och diskutera frdgan 4n att fastna i frdgan
om att gora ratt.

Aven hir dr de upprepade tillfillena en stor fordel, och att det fysiska materialet #r
snarlikt vid alla tre tillfdllen gor att deltagarna stegvis hittar sétt att dra nytta av att kunna
”bygga” och beskriva diskussionen visuellt. Det krdver omsorgsfull planering att hitta
ratt niva for uppligg, underlag och uppgift for varje tillfdlle och sammanhang. Konkret
men inte styrande, Oppet men inte ospecifikt, kreativt men inte prestationsinriktat.
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Roller och representation

Gruppsammanséattningen blir ocksa viktig for diskussionen, bade ett saknat perspektiv i
diskussionen och fordelningen av personlighetstyper paverkar samtalet och séttet som
uppgiften tolkas och materialet anvinds. Bdde det faktum att grupperingarna blir olika
vid varje tillfille och att flera grupper diskuterar samma fragestillning borgar for att det
sammanslagna resultatet &nda blir balanserat.

Den tydligaste skillnaden mellan workshopdeltagarnas perspektiv utgick fran vilken
vardnivé de representerade. Varden pa sjukhus och véardcentral respektive pA SABO
och i hemmet finansieras av olika offentliga budgetar, styrs av olika lagstiftning (Hélso-
och sjukvardslagen respektive Socialtjanstlagen), dokumenteras i olika
dokumentationssystem och sker i helt olika miljoer. Denna skillnad var mer tydlig under
forsta tillfallet men blev mindre framtridande nir grupperna vid tillfille tva diskuterade
utifran patientfallen.

Designdrivna dialoger lampar sig vil for blandade grupper med bred representation, just
konstruktiva diskussioner i flera mindre grupper kring en konkret 6vning gor det littare
att prata om samma sak, ha ett konstruktivt och mer proaktivt perspektiv och
uppméirksamma och forstd skillnader mellan varandras perspektiv.

Kan vi tackla dagens samhallsutmaningar med dialog — specifikt
designdriven sadan?

En viktig frdga 4r om metodikens anpassningsbarhet riskerar att gora sa att diskussioner
och resultat hamnar péd en detaljeringsnivd dar konsensus dr mojligt och att de svara
frdgorna ligger 1 nista detaljeringsnivd? Nir nu forutsédttningarna dr som de dr och
primdrvirden inte har resurser nog att ha dverblick 6ver listade patienters kroniska
diagnoser och ingen samordnad vérd- och omsorgsplanering finns upprittad innan en
patient upplever en kraftig forsdmring — nér det tdnkta optimala utfallet inte dr mojligt.
Hur bor uppgiften pa bista sitt 10sas da?

Stora sambhiéllsutmaningar karaktiriseras av sin komplexitet, minga perspektiv,
motstridiga behov och avsaknad av enkla 16sningar. Forstaelse for andra perspektiv och
mojligheten att kliva ur fasta stindpunkter och leta nya vigar tillsammans &r tva
aspekter av den designdrivna dialogmetodiken, som blir sirskilt viktiga nér
konsekvenser och utfall ska forstds och vigas mot varandra.

Med en &n mer komplex fragestillning eller fragekontext, foljer ett storre behov av att
investera mer tid 1 att identifiera ritt deltagare, planera och precisera dvningarna,
fragestdllningarna, inspelen och nivdn av végledning i grupparbetena. Ocksé 1 analysen
och diskussionen mellan workshoptillfdallena for att kunna gora rdtt anpassningar.
Dessutom ér det dn viktigare for metodikens legitimitet och deltagarnas engagemang att
en plan finns for hur resultatet ska forvaltas och utvecklas vidare.

Designdriven dialog visade sig i detta fall vara ett effektivt verktyg for att 0ka forstaelsen
mellan olika aktorer berdrda av samma fraga och att identifiera gemensamma malbilder
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for vardkedjan for skora &dldre. Metodiken kan vara en viktig pusselbit i ett
fordndringsarbete  kopplat till komplexa utmaningar. Foljsamheten eller
anpassningsbarheten bidrar till att forstd och konkretisera frégestdllningen under
processen och for att komma bortom de enkla svaren. Ett storre pussel av forberedelse,
formaliserad analys och efterbearbetning av resultatet, som aktionsforskningen i det
storre forskningsprojektet utgjorde i detta fall, ar viktigt for att resultatet ska bli mer
precist och leda till faktisk forédndring.

En svér balansgdng dr att hitta en bra nivd mellan en storre teoretisk fragestillning
(forskarperspektivet) kontra vilka konkreta arbetssétt praktiken behover forandra, och
vad kan de fordndra givet de forutsidttningar som styr i nirtid. Denna workshopserie
planerades och genomfordes av forskare frén flera omradden med ett delmal att resultatet
skulle kunna vara anvédndbart i andra forskningsprojekt, men i detta case fanns ocksa
organisationen Narvardssamverkan bade som part i att ta fram en relevant deltagarlista
och som mottagare av resultatet, med mojlighet att utveckla det vidare pa praktikens
villkor, men med den ytterligare tyngd och legitimitet som forskningsperspektivet for
med sig.

Designdriven dialog var 1 detta fall ett utmérkt sitt att bygga forstelse och generera
kunskap, men metodiken bor vara en del av en storre process som innefattar bade arbete
med beredning, analys, anpassning och vidareutveckling av fragestédllningarna.
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Sammanstallda spelplaner och noteringar
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Bilaga 2: Spelplaner fran den andra workshopen



















Bilaga 3: Spelplaner fran den tredje workshopen
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Arbetsgruppens summering efter tred;j

Bilaga 4

tillfallet
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SVENS PATIENTFALL DAGTID
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CHALMERS TEKNISKA HOGSKOLA
Géteborg, Sverige

www.chalmers.se

Denna rapport ar en del av Centrum for vardens arkitekturs rapportserie. Centrum for vardens
arkitektur, CVA &r Sveriges ledande centrum for utveckling, utbyte och spridning av kunskap om
vardens fysiska miljoer. Centrumet ar en nationell arena och plattform fér kunskapsmoten. Fokus ar
att bidra till en personcentrerad, effektiv och sdker vard. CVA engagerar sig i kunskapsspridning och
forskning, bidrar till grund- och forskarutbildning samt driver uppdragsutbildning. CVA ger ut rapporter
fran utvecklingsprojekt och redovisar aktuella fragor for att bidra till kunskapsutvecklingen. Aktiv
samverkan med organisationer inom och relaterade till halso- och sjukvardsomradet ar centralt for
relevans och nyttiggérande. Sahlgrenska akademin och Sveriges regioner ar samverkanspartners.

For ytterligare information om CVA:s rapporter och aktiviteter, se var hemsida:
https://www.chalmers.se/cva
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