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Interaktion och moten

Interaktionen mellan vardare och dldre person

Kvaliteten pa interaktionen har en avsevird in-
verkan pa verksamhetens kvalitet i varden och i
allt arbete med méanskliga relationer. Nar en var-
dare kdnner till de faktorer som paverkar inter-
aktionen och de regler som styr umganget ar det
lattare att bygga upp en fungerande vardrelation
med en aldre person.

Interaktion dr kommunikation med tankar,
kénslor och beteende. Den omfattar bade vard-
tagarens och vardarens erfarenheter, vardering-
ar, forestdllningar och kédnslor med anknytning
till dessa. Langt ifran alla mellanménskliga bud-
skap dr medvetna.

Under dlderdomen kan nedsatta sinnesfunk-
tioner och férandrade kroppsfunktioner férsva-
ra interaktionen. Ofta behdvs hjdlpmedel, sasom
horapparater och glaségon. Formagan att reage-
ra pa budskap mattas av sd smaningom nir man
blir dldre. Det ar viktigt att vardaren tar sig tid att
konversera och vinta om den dldre personen talar
ldngsamt, inte hittar de ritta orden eller maste
upprepa vissa ord. Vardaren ska ocksa vid behov
upprepa meningar och rikta talet mer omsorgsfullt,
sa att den dldre personen hor vad vardaren sager.
Det kan ocksa vara svart for dldre personer att
skriva, om leder och muskler ar styva.

Aldre personer har rejalt med livserfaren-
het och varierande perspektiv pa saker och
ting, vilket berikar konversationen och in-
teraktionen.

Grundlaggande begrepp
och faktorer som paverkar
interaktionen

Interaktionen byggs upp och upprétthalls med hjilp
av kommunikation. Vardaren férsoker hela tiden
forsta, uppfatta, kdnna, hora, se och iaktta vad den
dldre personen séger eller pa annat satt kommu-
nicerar och vad som hinder i personens liv. Var-
daren maste ocksa kunna uttrycka sig sa att den
dldre personen forstar.

Kommunikationen kan vara verbal, icke-ver-
bal eller bada pa en gang. Verbal kommunikation
ar till exempel talat eller skrivet sprak.



Icke-verbal kommunikation ar

e blicken och 6dgonkontakt eller avsak-
nad av den

* miner och gester

e kroppsrorelser (huvudets, axlar-
nas, handernas, fétternas, kroppens,
munnens och édgonbrynens rérelser)

¢ hallning
* Dberoring, ndrmande, avstandstagande

e roststyrka, talhastighet, uppdelning
av talet

e tonfall, rostfarg, rostkvalitet och
rytm.

Den icke-verbala kommunikationen styr ofta kom-
munikationen och framfor budskapet mer arligt an
orden. Den verbala kommunikationens andel av
kommunikationen dr mindre dn tio procent. Det ar
viktigt att vardaren kdnner till sambandet mellan
verbal och icke-verbal kommunikation. Om den
verbala och den icke-verbala kommunikationen
overensstammer och uttrycker samma budskap
uppstar inga problem. En dldre person kan i alla
fall anvdnda kroppssprak for att bekrifta och far-

Ljudstyrka /f
Stromstallare
(O-, T- eller M-lage)

Batteri *‘I{

ga eller till och med dndra och upphédva det ver-
bala budskapet. Om konflikten mellan det verbala
och det icke-verbala budskapet ar betydande ska
vardaren koncentrera sig sarskilt pa det det icke-
verbala budskapet.

Det dr ocksa viktigt att vardaren beaktar de
kommunikationssvarigheter som ofta yppar sig
i konversationen med &ldre personer. Aldre per-
soner har ofta nedsatt syn och horsel, och de kan
lida av depression eller problem med minnet el-
ler ha dangest pa grund av en svar kris. Sprak och
kulturbakgrund kan ocksa férorsaka svarigheter.
Mellan vardaren och den dldre kan dessutom fin-
nas en generationsklyfta eller felaktiga forhands-
uppfattningar. Vardaren ska helst ga lugnt fram i
kommunikationen, anvdnda ett klart och tydligt
sprak och inte dverdsa den dldre personen med
kommunikation.

I manga ar har en av de svaraste fragorna inom
aldreomsorgen varit att aldre personer har be-
traktats som vardobjekt. Det har hdnt och hander

véljare

= —

Horlur Reglage for
ljudforstarkning

Mikrofon

Till vdnster en hérapparat som férs in i érat och till hb6ger en hérapparat av fickmodell.

Funktions-

Strémstallare
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fortfarande att dldre personer ses som utomsta-
ende till och med néar det géller deras egen vard-
och serviceplan. Man anser kanske att de dldre dr
sa sjuka och odugliga att de inte ens behover ges
en mojlighet att delta i besluten om sin egen vard.
Det viktigaste malet for dagens dldreomsorg dr dnda
likvardig delaktighet for de dldre. I den praktiska
dldreomsorgen innebdr detta att vardtagaren
betraktas som en medveten part som i sista hand
sjalv avgor vilka losningar som dr lampliga for
att fordndra hans eller hennes livssituation. Den
dldre personen och vardaren eller nagon annan
yrkesutbildad person betraktas som jambordiga
samarbetsparter. Vardpersonalen far inte anvinda
sin expertmakt 6ver huvudet pa de dldre, utan ska
bekrifta deras sjalvstindighet och oberoende i
syfte att stdda dem till att bli subjekt i sina egna
liv. Det krdver att man i arbetet utgar fran de
dldres verklighet sadan som de sjédlva upplever den.

Delaktighet kraver ocksa att man talar om allting
for de dldre personerna pa ett 6ppet och drligt satt.
En dldre person som skyddas fran svara fragor blir
utestdngd fran sina egna angeldgenheter. De dldre
kan till storsta delen sjdlva avgora vilken service
de behover och vilken hjalp de kan forvinta sig av
vardpersonalen. En dldre persons daliga kondition
beréttigar inte till att ge avkall pa malen, men malen
ska a sin sida alltid formuleras i relation till varje
madnniskas unika situation.

Aven om vardaren &r sakkunnig inom sitt
omrade ar det vardtagaren sjélv som ar
expert pa sin egen livsmiljo. Det &r viktigt att
mota vardtagaren som individ eller ge honom
eller henne tillfalle att bidra till interaktionen
med sitt eget jag och sina asikter, inte endast
med sin sjukdom eller sina problem.

Man férdjupar sig i klientens livshistoria genom att lyssna.



BEGRUNDA:

1 Hur kan du utnyttja din egen
personlighet i interaktionen och
i allmdnhet inom dldrearbetet?

2 Vilka styrkor har du som gor dig
lamplig att arbeta som vardare
inom dldreomsorgen?

For att interaktionen med olika manniskor ska
fungera maste viardaren ha sdvil kunskap och
fardighet som sunt fornuft och emotionell intelli-
gens. Vardaren behover konkret kunskap om in-
teraktion och interaktionsmetoder. Med hjalp av
sin kunskap kan vardaren omvandla sin sakkun-
skap till fardighet, samla erfarenhet genom laran-
de och skapa interaktionsmetoder. Det dr viktigt
att reflektera over det man lirt sig och pa sa sitt
utvecklas som deltagare i interaktionen. Med att
reflektera avses att utvardera sina egna handling-
arirelation till malen och de 6vriga situationsfak-
torerna. Manniskan samlar kunskap genom laran-
de i skolan och i vardagen.

Sunt fornuft dr nagot som minniskan har 1art
sig under sitt liv. Trots att sunt fornuft ar en ut-
markt informationskélla ska man komma ihag att
det grundar sig pa en personlig upplevelsevirld
och darfor inte ar generaliserbar kunskap. Det
sunda fornuftet kan ocksa 6verraska. En varda-
re kanske anser att humorn har hjdlpt honom el-
ler henne och manga andra i deprimerande situ-
ationer och att den darfor sakert passar alla. Ge-
nom att tillimpa den hir principen kan vardaren
eventuellt raka i en situation dir vardtagaren inte

langre litar pd honom eller henne. Alla mdnniskor
kan man inte narma sig med humorns hjdlp. Det
ar darfor viktigt att med eftertanke stélla sitt sun-
da fornuft i relation till vetenskapliga fakta och att
vara medveten om orsakerna till sina handlingar.

Iinteraktionssituationer behdvs ocksa emotio-
nell intelligens. Hos vardaren vicker omvardnaden
om en dldre person ménga olika kinslor. Aldre-
omsorgen utfors rent fysiskt ndra en annan man-
niska, vilket ofta ocksa leder till psykisk nirhet.
Enligt Gustaf Molander, som har forskat i kdns-
lor med anknytning till dldreomsorg dr det inget
kénslolost arbete att skota om en sonderfallande
manniskokropp och hantera dess avsondringar.
Nar man haller ordning pa kroppsfunktionerna
hos dldre personer i dalig kondition tvingas man
begrunda livskvaliteten och vardens granser. Ar-
betet paminner vardaren om manniskolivets 6mk-
lighet och forganglighet samt om rddslan for att
forlora ndra och kara.

Emotionell intelligens och social
begavning kan vara bland annat
formaga att

e identifiera och forsta sina kanslor

e kontrollera sina kanslor, det vill séga
hantera dem enligt férhallandena vid
respektive tillféllen

¢ hitta motivation ocksa vid tillfallen
dar man blir tvungen att flytta fram
sin egen tillfredsstéllelse, det vill
saga formaga till sjalvdisciplin

e forsta andras kénslor och ha empati

¢ varda manskliga relationer och ge
andra stéd.

(Kalla: Vilen, Leppamaki & Ekstrém 2002)
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