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Sammanfattning

For att leva upp till standarden for personcentrerad vard och barn-
konventionen i varden av barn &r det avgérande att utga fran barnets
perspektiv. Ett satt att fa kunskap om barnens syn pa sitt vardagsliv och
sina behov ar att utga fran samtalsstodet Det har ar jag som finns i
Blaappen. Samtalsstodet har utvecklats for att pa ett mer interaktivt, roligt
och visuellt satt kunna goéra barn delaktiga och ge stod for barnet att
uttrycka sina behov. Syftet ar att prova och utvardera Det har &r jag som
ett digitalt material och samtalsstod vid kartlaggning av behov. Studien
bygger pa intervjuer med behandlare och enkéatsvar fran barn. Resultatet
visar att barnen upplever Det har &r jag som anvandbart och att de k&nner
sig delaktiga i kartlaggningen nar den utfors digitalt. Aven behandlarna
upplever Det har &ar jag som anvandbart. De anser att det forbattrar
samtalet med barnet och ger mer insyn i barnets behov. Utvarderingen
visar att det finns forbattringsomraden gallande tillganglighet inte minst for
malgrupper med synnedsattning. Undersokningen har ett stort
svarsbortfall och anvandbarheten belystes endast for ett fatal typer av
funktionsnedsattningar. Resultaten bér darfor tolkas med forsiktighet.

Forvantad nytta for barnet ar att hen kan férbereda sig pa samtalet och
kartlaggningen pa individanpassad och flexibelt satt. Detta starker ett
personcentrerat arbetssatt.



Forord

Forvaltningen Psykiatri, habilitering och hjalpmedel ska med professionella
insatser arbeta for att astadkomma livskvalitet i livets alla skeden for barn,
ungdomar och vuxna med psykisk ohalsa eller funktionsnedsattning. |
samarbetet mellan FoUU-enheten (Forskning, Utveckling, Utbildning) och
verksamheterna sker en standig granskning av nya och rddande metoder
for att kontinuerligt kunna férbattra kvaliteten i de olika insatserna.

FoU-rapporterna syftar till att stddja en evidensbaserad praktik, att
stimulera och stddja systematisk kunskaps- och kompetensutveckling
samt att skapa en kultur av kritiskt och vetenskapligt tinkande.
Rapporterna utgar fran en fragestallning i praktiken som leder till en studie
pa vetenskaplig grund. En viktig del i arbetena ar att redan i ett tidigt
stadium paborja implementeringen. Detta gors genom att visa hur
resultaten kan anvandas och kommuniceras i verksamheten for att pa sa
satt bidra till kunskapsutvecklingen.

| detta arbete har det digitala samtalsstodet och kartlaggningsmaterialet
Det har &r jag utvarderats. Projektet har genomférts av audionom Heike
von Lochow vid D6v- och hérselenheten barn och unga. Héalso- och
sjukvardsstrateg fil dr Stine Thorsted har varit handledare. Arbetet har
genomforts med stoéd fran enhetschef Johanna Afzelius och fore detta
verksamhetschef Helén Holmstrom. Det har genomférts och delvis
finansierats med stdd av FoU-medel. Det digitala Det har ar jag fick
Region Skanes hederspris Diabasen vid Halso- och sjukvardsnamnens
sammantrade i maj 2023 for ett av Regionens basta forbattringsarbeten.

Vi riktar ett tack till Stretch Care for ett mycket bra samarbete kring
framtagandet av det digitala Det har ar jag. Vi riktar ett tack till
verksamhetsspecialist for Blaappen Sofie Tornstrom som har varit ett
vardefullt stod i hela processen. Vi tackar sa klart aven barnen och
behandlarna som har deltagit i studien och bidragit med sin kunskap.

Lund mars 2024

Charlotta Sunnqvist

Specialistsjukskoterska i psykiatrisk vard, docent
Chef for FoUU-enheten

Psykiatri, habilitering och hjalpmedel
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1. Bakgrund

Syn-, horsel och dévverksamheten (Shd) och habiliteringen har som mal
att arbeta personcentrerat. Personcentrerad vard syftar till att 6ka
patienters delaktighet och det innebér att patienten har saval rattigheter
som ett eget ansvar éver sin vard. | svensk standard Patientdelaktighet i
halso- och sjukvard - Minimikrav for personcentrerad vard (SS-EN
17398:2020) beskrivs hur man sékrar partnerskap mellan patient och
behandlare och att patientens berattelse och dokumentation av denna star
i fokus. For barn som far vard galler FN:s konvention om barnets
rattigheter (UNICEF Sverige, 2018). For att leva upp till standarden for
personcentrerad vard och barnkonventionen ar det avgérande att utga
fran barnets perspektiv. Barnets perspektiv definieras av barnet sjalv, dess
erfarenheter, agerande, perception, behov och vad som barnet sjalv tycker
ar viktigt (Soderback m.fl., 2010). Jamfort med ett barnperspektiv, dar
vuxna i barnets omgivning forklarar och beskriver barnets agerande,
perception och behov utifran vad de tror ar viktigt for barnet (Coyne m.fl.,
2016). Vinblad (2019) beskriver i FoU-rapporten Delaktighet och
digitalisering av habiliteringens arbetssatt att barn och unga (kommer
hadanefter benamnas som barn) som besoker habiliteringen upplever
olika nivaer av delaktighet i sin habilitering. Det som barn upplever ar
betydelsfullt fér delaktighet ar att kdnna sig viktig, involverad och att vara
delaktig i beslut. De senaste aren har olika satt att géra barn delaktiga i sin
habilitering varit utgangspunkt for habiliteringens och Shd:s
utvecklingsarbete (Thorsted & Waldo, 2016; Waldo och Thorsted, 2022;
Andersson Rosén, 2019).

Kartlaggning av behov &r en viktig del i att faststélla mal. Det sakrar att
barnets individuella behov ar faststallda s& ratt anpassade insatser ges.
Utan en bra kartlaggning kan habiliteringen bli onodigt lang och kostsam.
Under 2020 utvecklades ett fysiskt kartlaggningsmaterial kallat Det har ar
jag av logoped Elin Vinblad for habiliteringen i Region Skane i samarbete
med habiliteringens utvecklingsenhet, kommunikationsenheten och FoUU-
enheten och i samrad med barn och behandlare. Syftet med materialet ar
att pa ett mer interaktivt, roligt och visuellt satt kunna gora barn delaktiga
och ge stod for barnet att uttrycka sina behov. Materialet ar utformat sa
det kan anvandas flexibelt utifrAn barnets énskemal. Grunden &r
materialet Kartlaggning med kort (Bondesson & Backstrém, 2009) som har
sin grund i Internationell klassifikation av funktionstillstand, funktionshinder
och halsa (ICF, Socialstyrelsen, 2019). Det har &ar jag ar kvalitetssékrat
genom en utvardering som visade att det uppfattades som anvandbart av
behandlare och patienter (Vinblad, 2020). Idag ar Det har &r jag ett
valanvant material pa habiliteringen, syn, horsel och dév och pa manga
andra mottagningar i Sverige.



Materialet Det har ar jag bestar av en spelplan dar tolv olika livsomraden
utifrdn ICF (Vinblad, 2020), tolv kronblad pa en spelplatta, tolv pjaser med
ansiktsuttryck och tre olika sorters markorer (vit, svart och en stjarna) och
ett sammanstallnings-formular med fem pastaenden per livsomrade (Figur
1).

Figur 1. Spelplan och exempel pa pastaenden inom ett livsomrade
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Vid motet valjer barnet en pjas med ett ansiktsuttryck som stammer
overens med kanslan for 6gonblicket och placerar det i mitten av
spelplanen. Barnet eller behandlaren valjer ett livsomrade att borja med.
Barnet valjer farg pa sin spelplatta (kronbladet) och lagger det vid
livsomradet. Till varje livsomrade finns fem pastaenden som behandlaren
laser upp. Barnet svarar genom att lagga markdérerna i spelplattans runda
utskarningar, dar den vita betyder stammer, den svarta betyder stammer
inte och den med en stjarna betyder att det ar viktigt och att man vill prata
mer om pastaendet. Efter vart avslutat livsomrade gar behandlaren och
barnet igenom pastaendena. Vid det fortsatta samtalet blir barnets svar ett
stod for att tydliggora barnets upplevda behov och barnets perspektiv infér
eventuellt kommande insatser. Barnet bestammer vilka livsomraden som
ar relevanta att ga genom.

Materialet ar utvecklat for att passa en sa bred malgrupp som majligt och
utvarderat av barn i aldrarna 8—17 ar. Beroende pa kognition, sprak och
finmotorik kommer olika barn att behdva olika mycket stéd att anvanda
materialet. Vinblads rapport (2020) visade att barnen och medarbetarna
upplevde materialet begripligt och anvéandbart.



Utifran barns énskemal om okad digitalisering i kartlaggning (Vinblad,
2019) och behov av effektivisering kring kartlaggning uppstod idén att
digitalisera Det har ar jag. Det har ar jag utvecklades i digital form med
syfte att vara sa lik originalet som mojligt, detta for att de tva versionerna
skulle komplettera varandra. Den digitala versionen av Det har ar jag finns
i Bldappen. Blaappen ar ett patientsakert system for att skicka digitala
formular till exempel skattningsskalor eller frageformular. Blaappen &r en
webbaplikation som kan anvandas pa telefon, surfplatta eller dator av
bade barn och foralder samt skolpersonal. Blaappen nar idag ut till femton
regioner och upp till nio miljoner personer som mottar regionernas tjanster
(Stretch Care, 2023). Blaappen ar CE-markt som medicinteknisk produkt
och den foljer svenska halsostandarder och lagar. Blaappen ar kopplad till
Ineras anvandarbas och enbart behdrig vardpersonal kan logga in och ta
del av information som lagras i Bldappen. Barnet i sin tur loggar in med
Bank-ID eller Freja ID+ eller engangs-sms. Data som lagras i Blaappen
kan 6verforas till olika journalprogram.

| framtagandet av den digitala versionen konsulterades representanter for
Shd och habilitering, och KommSyn. Det var framst tillgangligheten som
diskuterades. Alla dnskemal kring tillganglighet kunde inte tillgodoses och
bland annat fick talsyntes strykas ur forsta versionen. Vid den forsta
versionen av Det har &r jag gjordes mindre forandringar i utseende. Aven
en innehallslig férandring gjordes: stjarnmarkdren i den digitala versionen
finns i tva olika utféranden, en med vit bakgrund med stjarna pa och en
med svart bakgrund med stjarna pa (Figur 2). Dar den vita betyder:
stammer, det har vill jag prata mer om och den svarta betyder: stammer
inte, det har vill jag prata mer om.

Figur 2. Svarsalternativ i Blaappen
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Anvandandet av det digitala Det har &r jag gar till pa det vis att barnet forst
far information om materialet och ger sitt muntliga samtycke om hen vill
anvanda det. Darefter registrerar behandlaren barnet och eventuellt
vardnadshaveren som ar ombud och ordinerar ut Det har ar jag. Ett sms
gar ut till barn eller ombud som innehaller en lank till Blaappens
webbadress. Barnet loggar in, klickar pa formularet Det har ar jag och
mots av en startsida som ger en kort instruktion. Barnet ombeds att valja
den figur som stdmmer béast 6verens med hur hen k&nner sig idag.
Darefter kan barnet sjalv vélja vilket av de tolv livsomradena som barnet




vill bérja med och valja farg pa spelplattan (kronbladet) (Figur 3). Varje
livsomrade innehaller fem pastdenden som barnet kan svara pa, har galler
samma markorer som vid det fysiska materialet forutom tillagget for vit och
svart stjarnmarkor som beskrivits ovan. Efter ett slutfort omrade, far barnet
valja om hen vill ga vidare eller pausa och fortsatta vid senare tillfalle. Vid
nasta mote dar behandlare och barn traffas, gar de tillsammans igenom
svaren och reflekterar kring dem. Om barnet inte gjort fardigt alla tolv
omradena kan barnet fortsatta med det digitala materialet pa egen hand
eller anvanda det digitala eller fysiska materialet tillsammans med
behandlaren pa plats.

Figur 3. Vyer i Det har ar jag

Hur idinner du dig idag?

Nar barnet har fyllt i kan behandlaren se vad barnet har svarat och hur
langt det har kommit. Behandlaren kan vélja att se svaren i tva olika vyer,
antingen som blomman i helhet eller for vart kartlaggningsomrade (Figur 3
och 4).




Figur 4. Ifyllandet av Det héar ar jag
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Kartlaggning med Det har ar jag kan goras helt eller delvis hemma och
den kan ocksa helt eller delvis géras under ett eller flera besok.
Behandlaren avgor tillsammans med barnet vilket av séatten som fungerar
bast for barnet.

Digitaliseringen av Det har ar jag gjordes under 2022 tillsammans Stretch
Care i Blaappen. Det digitala Det hér &ar jag finns idag tillgangligt for alla
anstallda inom regioner som ar anslutna till Blaappen. Under 2023
provades den digitala versionen av Det har &r jag inom Shd och
habiliteringen och i foreliggande rapport kvalitetssakras materialet.
Ambitionen ar att det digitala och det fysiska materialet ska komplettera
varandra och tillsammans erbjuda en kartlaggning som passar alla, 6kad
digitalisering for de barn som vill och behdver det och fysiska insatser for
de som vill och behdver det, eller en kombination av dessa.

2. Syfte

Syftet ar att prova och utvardera Det héar ar jag som ett digitalt material
och ett samtalssttd vid kartlaggning.

3. Metod

| detta kapitel beskrivs forst det fysiska materialet, darefter det digitala
materialet och slutligen beskrivs utvarderingsmetoden.
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3.4 Beskrivning av studien

Studien bygger pa enkatsvar fran barn som provat den digitala versionen
av Det har ar jag och intervjuer med behandlare som ordinerat Det har ar
jag samt av en intervju med ett barn fran Expertradet.

3.5 Deltagare

Sju barn mellan atta och femton ar deltog i studien. Barnen har nagon av
funktionsnedsattningarna synnedsattning, blindhet, latt horselnedsattning,
mattlig horselnedsattning eller grav hérselnedsattning och anvander olika
syn- eller horselhjalpmedel. En patientrepresentant fran ett Expertrad
deltog.

Tio behandlare utbildades i anvandningen av Blaappen och den digitala
versionen av Det har ar jag. Fem av dessa genomférde testningen.
Behandlarna har olika professioner (audionom, synpedagog,
fysioterapeut, specialpedagog eller kurator). Tre av behandlarna arbetar
inom Shd och tva inom habiliteringen. De tre behandlarna fran Shd
fullfoljde testningen med barn och dessa behandlare intervjuades efterat.
Eftersom inga behandlare fran habiliteringen genomfoérde testningen
utgick habiliteringens malgrupper fran undersokningen.

3.6 Materialinsamling

Barnen fyllde i den digitala kartlaggningen hemma eller pa mottagningen
och hade efterféljande ett méte med behandlaren. Barnet ombads darefter
att fylla i en enkat (Bilaga 1). | enstaka fall gjordes intervjun pa telefon.
Behandlarna intervjuades utifrdn en semistrukturerad intervjuguide (Bilaga
2) efter testningen och det uppfdljande bestket med barnet.

3.7 Analys

Intervjuer med behandlare och representanten for Expertgruppen
sammanfattas och illustrerande citat anvands for att beskriva de
overordnade teman som framkommer. Enkéatsvaren analyseras pa
gruppniva. Studien skulle belysa kvalitetsomradena Anvandbarhet,
Delaktighet, Effektivitet och Tillganglighet och analysen har strukturerats
utifran dessa omraden.

3.8 Etiska 6vervaganden

Barnen fick skriftlig och muntlig information om undersékningen och gav
ett muntligt samtycke om sitt deltagande. Deltagandet var frivilligt. Barnen
var anonyma i undersokningen. Deras svar pa enkaterna lamnades i
receptionen i ett kuvert for att sakerstélla anonymiteten.
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Deltagarna var informerade om att de kunde avsluta sin medverkan utan
konsekvenser. Vissa uppgifter har andrats i presentationen for att kunna
uppratthalla anonymiteten.

4. Resultat

| detta kapitel presenteras forst svaren fran barnen och patient-
representanten och sedan svaren fran behandlarna.

4.1 Barnens svar

Alla sju barn som deltog i undersokningen testade det digitala materialet
och tre av dem provade &aven det fysiska materialet av Det har &r jag pa
mottagningen. P& fragan om vad de anvande for att fylla i den digitala Det
har ar jag svarade fem barn att de hade anvant telefonen och tva barn
surfplatta. Pa fragan om hur det fungerade att fylla i Det har ar jag digitalt
svarade fyra av sju barn mycket bra och tre bra. Att fylla i Det har ar jag
infor bestket ansag tva av de sju barnen vara mycket bra, fyra tyckte att
det var bra och en svarade ej aktuellt.

| enkaten fanns fragor om upplevelsen av delaktighet vid anvandandet av
den digitala och fysiska versionen. Pa fragan om barnen upplevde att det
som var viktigt kom fram vid den digitala kartlaggningen svarade fyra av
sju barn ja mycket, ett barn svarade ja lite och tva barn svarade kanske.
De tre barn som hade provat bade det fysiska och det digitala Det har ar
jag svarade alla ja, lite pa fragan om de upplevde att de kunde saga vad
de ville nar de fyllde i Det har ar jag fysiskt med behandlaren.
Sammanfattningsvis kan bade anvandbarhet och delaktighet kring den
digitala versionen av Det har &r jag ses som bra.

Barnen som testade Det har ar jag hade olika funktionsnedséattningar inom
syn-, horsel- och dovomradet och det var viktigt att utvardera
anvandbarheten for de olika grupperna med funktionsnedséttning. Ett barn
med synnedsattning upplevde att det var svart att avlasa ansiktsuttrycken
och hen skulle vilja ha en forklarande text. Hen sager: "Férstorade upp i
telefonen och laste dér, fungerade béttre &n via datorn”. Ett barn beskriver
att hen inte forstod hur man kopplade appen till upplasningsfunktionen.
Hen la d& mobiltelefonen under en laskamera for att kunna forstora och
darefter kunna lasa pastaendena. Ett barn som testade materialet
anvande pa grund av sin blindhet mobiltelefon med voice over och
inbyggd talsyntes. Hen upplevde att det var bra och relevanta pastaenden
i Det har ar jag och att det som var viktigt fér hen kom fram. Hen hade
flera synpunkter gallande tillgangligheten och kopplingen till talsyntes.
Brister vad galler avsaknad av forklarande text bakom ansiktsuttrycken
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och farger pa kronbladen upptacktes, likasa att brister i funktionaliteten
som att systemet hoppade tillbaka till rubriken efter ifyllandet nar det
egentligen skulle hoppa till nasta rubrik. Utifran ett barns blindhet
upplevdes Det har ar jag som svar att fylla i digitalt. Barn med
horselnedsattning upplevde daremot inga svarigheter med att anvanda
den digitala versionen.

Sammanfattningsvis behoéver funktionsliteten i den digitala versionen av
Det har ar jag utvecklas eller kompletteras for att personer med blindhet
eller synnedséttning ska kunna anvéanda den till fullo.

4.2 Behandlarnas svar

Behandlarna upplevde Det har &ar jag som anvandbart.

Tyckte att det 6verlag var bra, manga bra fragor kring olika miljcer
och olika personer.

Materialet upplevdes &ven som tydligt och tilltalande.
Den [blomman] ar sa fin och latt att fa en Gverblick over.
Fungerat jatteval och det var spannande att se resultaten!
Nagon behandlare uttryckte aven en viss forvaning kring barnets svar.

Det ar sa spannande att se vad barnen svarat och vad de tycker &r
viktigt for dem, det stdmmer inte alltid dverens med vad jag trodde.

Vid testningen gick det olika lang tid mellan ordination och aterbesdk med
utvardering. Flera behandlare reflekterade i intervjun kring att det &r av vikt
att det inte gar for lang tid mellan dessa tva tillfallen.

Alla behandlare tyckte att det var enkelt att anvénda Det har ar jag. En
behandlare sade:

Av alla jag har skickat ut till, har ingen haft svart att logga in.
En annan behandlare uttryckte att det inte var nagra tekniska fel alls.

Forslag pa forbattringar som lyftes fram var att det hade varit bra om
barnet fatt en QR kod med sig dar de kunde hitta instruktionerna for det ar
latt att tappa bort pappret och det hade varit bra om pjaserna med
ansiktsuttrycken hade forklarande text.
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Behandlare ansag att Det har ar jag var en bra forberedelse infor
habiliteringsplanen. Dessutom sag manga en tidsvinst med anvandandet
av det digitala Det har ar jag.

Det ar sa efterlangtat att barnen kan goéra nagot i forvag infor
habiliteringsplaneringen.

Flera behandlare reflekterade kring upplevelsen av samtal kring Det har ar
jag. De sa bland annat: Det blir battre samtal vid bestken, redan forsta
motet blir battre, barnet &r lugnare och Det ar latt att fanga deras
uppmarksamhet pa aterbesoket.

En behandlare berattade om ett besok dar ett barn som vanligtvis ar
mycket tillbakadragen blev valdigt aktiv i sin habiliteringsplanering. Det
digitala materialet upplevdes underlatta for barnet och behandlaren:

Det digitala materialet ger en fordjupad bild, vi lagger fokus pa réatt
saker vid besoket.

Digitaliseringen ar sa inkluderande och gor det lattare for barnen att
vara delaktiga.

Flera behandlare vittnade om att det gar snabbare att na karnan i barnets
behov.

Nar vi jobbar med det fysiska materialet hinner vi med max tre-fyra
blomblad, men & andra sidan sa jobbar vi direkt med omradena. Med
det digitala orkar barnet allt och vi kan i stéllet lagga fokus pa det som
ar viktigt direkt.

A andra sidan behéver barnet gora ett forarbete hemma vilket kan
upplevas som kravande. En behandlare berattade att ett barn tyckt att det
tog “fér lang tid att fylla i "lblomman” digitalt, upp till tva timmar”. Detta barn
hade synnedséttning och behdvde anvanda sig av en laskamera for att
forstora upp en liten del i taget.

Ett forbattringsforslag var att kunna fa en sammanstalining 6ver barnets
svar att skriva ut. Ett annat var att barnen skulle kunna skriva fritext,
framfor allt vid de tillfallen som barnet har valt stjarnan som betyder att da
vill barnet prata mer om amnet. Det framkom aven énskemal om att det
det skulle finnas svarsalternativet ibland och att det skulle finnas med
pastaenden att ta stallning till kring den specifika funktionsnedséattningen.

Sammanfattningsvis ar barnen positiva till anvandandet av det digitala Det
har ar jag och de upplever att de ar delaktiga nar de anvander det digitala
materialet. Behandlarna upplever férbattrade samtal med barnet efter en
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digital kartlaggning och de upplever tidsvinst kring anvandandet av
materialet. Tillgangligheten for nagra barn med blindhet och
synnedsattning kan bli battre till exempel med tillagg av alternativtexter
som kan anvandas vid talsyntes.

5. Diskussion

5.1 Metoddiskussion

Bortfallet i undersokningen var stort. Behandlare fran Shd och
habiliteringen och ett brett spektrum av malgrupper inkluderades, men pa
grund av bortfall utgick habiliteringens malgrupper. Statistik i Bldappen
visar att inom habiliteringen skickades Det héar ar jag till 77 barn varav 40
barn fyllde i kartlaggningen. Bland dessa gjordes ingen utvardering
gallande barnens upplevelse av att anvanda Det har ar jag. Inom Shd
skickades Det har &r jag till 25 barn och 11 fyllde i kartlaggningen. Av
dessa har sju barn ingatt i utvarderingen och darmed deltagit i
undersokningen. Bortfallet pa 14 av 25 barn inom Shd forklaras av de
medverkande behandlare med annu inte ifylida, avbokade och forsenade
besdk som inneburit att barnet glomt hur det var att fylla i kartlaggningen.
Bortfallet gor att det inte blir mdjligt att belysa anvandbarheten av Det har
ar jag for ett flertal funktionsnedséttningar.

5.2 Resultatdiskussion

Det har ar jag utvecklades och digitaliserades utifrdn en forvantan om att
det skulle 6ka barns delaktighet och bidra till personcentrerad vard.
Foreliggande undersokning bekraftar antagandet att barnen ofta
engageras av materialet och att de upplever sig som delaktiga nér de
anvander Det har ar jag i kartlaggningen. Barnens svar indikerar ocksa att
de upplever att delaktigheten ar hogre nar de svarar pa pastaendena i
hemmiljo. | ett fysiskt mote kan barnet hindras av att uttrycka sig pa grund
av att det inte vagar eller orkar. Behandlarna beskriver hur de ibland
forvanas over barnens svar i kartlaggningen. Detta bekraftar betydelsen
av att barnet styr dver kartlaggningen. Behandlarnas reflektion kring
barnens svar ar i enlighet med teorin om skillnaden mellan barnperspektiv
och barnets perspektiv (Coyne m.fl., 2016). Vuxnas har en generaliserad
bild nér de pratar om barnperspektiv som sallan motsvarar barnets
perspektiv. Det innebar aven att barnets omgivande vuxna aldrig har det
fulla svaret pa vad som ar betydelsefullt fér barnet.

Kvalitetsaspekterna anvandbarhet och effektivitet anses enligt
utvarderingen vara bra. Tidsvinsten och kvaliteten i samtalet lyftes fram av
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behandlarna. De upplevde att barnets behov snabbare kunde identifieras
och kopplas till mal fér barnet.

Den digitala och fysiska versionen av Det har ar jag kan komplettera
varandra. Det framkommer att behandlarna upplevde fordelar med att
anvanda bade det fysiska och det digitala materialet av Det har ar jag. Det
ansags spara tid och 6ka barnets delaktighet. Det fysiska materialet har
taktila fordelar som att barnet kan réra markoren. Det kan goéra att barnet
battre kan slappna av. Det digitala materialet har andra fordelar som att
barnet kan svara utan andras insyn och det sparar tid i kartlaggningen.
Flera behandlare kommenterade att en del pastdenden ar svara att forsta,
och kraver en vuxen som stod. Erfarenheten &r att barnen hoppar éver
pastaenden som de tycker &r svara. Vid en kombination av fysiskt och
digitalt material kan behandlaren fa en uppfattning om nagot behéver
forklaras.

Vid kartlaggning skickas digitala Det har ar jag tidigt i habiliterings-
processen. Det var upp till behandlarna i undersdékningen néar i tiden efter
kartlaggningen de ville kalla barnet till besok. Det ansags som viktigt att
det inte fick ga for lang tid mellan barnets ifyllande och besok. De flesta
behandlare féredrog en till tva veckor. Inom habiliteringen anvands Det
har ar jag i den standardiserade vardprocessen for autism. Infor forsta
besoket anvands kartlaggningsfragorna i digital forsta kontakt.
Standardisering av hur Det har ar jag anvands i vardprocessen kan
ytterligare tka effektiviteten i anvandandet.

En av fordelarna med det digitala Det har ar jag ar materialets tydlighet.
Det ar av stor vikt att ge en tydlig och lattoverskadlig 6verblick 6ver svaren
bade for behandlare och for barnet. | motet med barnet kan behandlaren
visa svaren pa sin dator och darmed far barnet majlighet att fordjupa sina
svar direkt i motet. Svaren kan sparas sekventiellt i Bldappen och
anvandas vid uppfoljning. En annan teknisk maojlighet som finns i
Blaappen ar att anvanda anonym statistik pa gruppniva for att analysera
hur barnens behov ser ut och anpassa 6vergripande insatser efter detta.

En ambition ar att materialet ska vara tillgangligt for s& manga som moijligt
av de patientgrupper som habiliteringen och Shd méter. Den
kvalitetsaspekt som det finns mest utmaningar kring ar tillganglighet for
olika malgrupper. Ett avkall fick goras i forsta versionen gallande
talsyntesens funktion som bland annat anvands for personer som ar blinda
eller har synnedséttning. Beslutet byggde pa att tidpunkten for release inte
kunde skjutas fram fler ganger. En del forbattringar gallande
tillgangliggorandet har redan gjorts och en del forbattringar kan bli aktuella
| fortsattningen. Forbattringarna som har effektuerats av Strech Care ar att
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instruktionstexter och alternativtext for farger och pjaserna med
ansiktsuttryck har lagts till. Ytterligare forslag pa forbattringar ar majlighet
for dokumentation av fritextsvar om exempelvis varfor man vill prata mer
om ett pastaende och att lagga till svarsalternativet "ibland”. Ett annat
forslag var att anpassa beskrivningarna av livsomraden utifran olika
verksamheter som exempelvis "min synhabilitering” istallet for "min
habilitering”. Det forra kommer att foreslas for Stretch Care och det senare
kommer inte kunna genomforas da materialet behdver kunna anvandas
brett.

Sammanfattningsvis kan Det har ar jag starka barns delaktighet och sakra
personcentrerad vard. Materialet mojliggor att barnet valjer relevanta
livsomraden och @mnen och att barnet ger sin berattelse. Det kan
anvandas for att etablera partnerskap i samtalen och det kan dokumentera
vad barnet tycker ar viktigt. Det uppfyller harmed kraven i standarden for
personcentrerad vard (SS-EN 17398:2020).

Det har ar jag kommer att anvandas som stdd for att etablera partnerskap
med patienter och fa deras beréattelse och dokumentera denna. Det
kommer att anvandas som del i en satsning pa personcentrerad
vard/personcentrerat arbetssatt pa Shd och habiliteringen.

6. Slutsatser

Det digitala materialet Det har ar jag kan anvandas som ett samtalsstdd
och i kartlaggning inom habilitering och Shd. Utvarderingen visar att den
digitala versionen av Det har &r jag upplevs som bra av barnen. De
upplever att de blir delaktiga i sin habilitering. Det har ar jag inte ar
kvalitetssakrat for habiliteringens malgrupper och det far darfor vara upp
till behandlare att bedéma om det lampar sig for barnet som de ger vard.
FoOr att materialet ska vara tillgangligt for fler barn behdver anpassningarna
till olika funktionsnedséttningar ses over. Det har ar jag kan forbattra
kvaliteten pa samtalet, effektiviserar varden och mojliggér en
personcentrerad vard.
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Bilagor

Bilaga 1 Vad tycker du om att anvanda Det har ar
jag?

Du har testat Det héar &r jag i digital form i Bla appen och pa
mottagningen. Det har ar jag ar till for att du ska fa saga vad
som ar viktigt for dig att prata om och férandra. For att
forbattra Det har ar jag vill vi veta vad tycker var bra och daligt
med att anvanda Det har ar jag. Ringa in det alternativ som
stammer bast.

1. Hur gammal ar du?

2. Vad anvande du for att fylla i Det har ar jag digitalt?
Telefon Dator Surfplatta

3. Hur fungerade det att fylla i Det har ar jag digitalt?

Daligt Mellan Bra

4. Vad tyckte du om att fylla i Det har ar jag digitalt?

Daligt Mellan Bra

5. Hur var det att fylla i Det har ar jag digitalt innan du kom till mottagningen?

Daligt Mellan Bra

6. Hur var det att fylla i Det har ar jag pa plats pa mottagningen?

Daligt Mellan Bra
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7. Kom det fram vad som ar viktigt for dig?

& © ©

Nej Ja lite Ja, mycket

8. Kunde du saga vad du ville nar ni fyllde i Det har ar jag pa mottagningen?

® © ©

Nej Ja lite Ja, mycket

9. Har du forslag pa hur det digitala Det har ar jag kan forbattras?

20



Bilaga 2. Intervjuguide behandlare

1.

9.

Det har ar jag ska anvandas for att barnet ska kartlagga eller
beskriva sin vardag. Hur upplevde du barnets satt att beskriva sin
vardag med Det héar ar jag?
Det har ar jag har aven tagits fram for att stéarka barnets delaktighet
och framja personcentrerade arbetssatt. Upplever du att Det har ar
jag kan ge stod i inhAmtandet av barnets berattelse? Upplever du
att Det har ar jag kan ge stod i att etablera partnerskap?
Hur upplevde du att det fungerade att kombinera digital och fysisk
form av Det har &ar jag?
Okade anvandandet av den digitala formen p& Det hér ar jag
tillgangligheten for barnet/ungdomen?
Hur paverkade den digitala formen ditt satt arbeta med
barnet/ungdomen?
Hur paverkade den digitala formen det som kom fram i
kartlaggningen?
Upplagget for anvandandet var:

a. Ge Information

b. Instruera barnet/ungdomen i att fylla i sin kartlaggning i Det

har ar jag
c. Léasa av barnets resultat i Bl& appen
d. Diskutera och eventuellt fardigstalla svaren med barnet pa
en fysisk traff

Gick det att folja upplagget? Hur upplevde du i sa fall
upplagget?

Pa vilket satt anvande du Det har ar jag i relation till habiliterings-
/rehabiliteringsprocessen, t.ex. infor mal, prioritering eller annan
insats? Hur fungerade detta?

Vilka fordelar finns med att anvanda Det hér ar jag?

10.Vilka nackdelar finns med att anvanda Det har ar jag?
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