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Kunskap, användning och uppfattningar om kommunikationsstöd bland
personal inom LSS-verksamhet

Hanna Berglund
Vera von Lochow

Sammanfattning. Föreliggande studie undersökte personalens attityd,
kunskap och användning av kommunikationsstöd samt bemötande vid
utmanande beteende vid verksamheter för vuxna personer med särskilt stöd
och service enligt LSS. 72 personal från fem kommuner i Sverige fyllde i
frågeformulär och/eller självskattningsformulär. Svaren bearbetades
deskriptivt. Fritextsvar analyserades tematiskt. Resultaten från
frågeformuläret visade att deltagarna uppfattade sin kunskap om
kommunikationsstöd som god samtidigt som de önskade sig mer kunskap.
Attityden till kommunikationsstöd var generellt positiv. Dock sågs bristande
kunskap och tillgång till alternativ och kompletterande kommunikation som
hindrande för användningen. De vanligaste alternativ och kompletterande
kommunikationssätten var tecken som stöd och bildinformation, vilket
framgick både i frågeformuläret och självloggningen. Utmanande beteende
bemöttes med lågaffektivt bemötande och med kommunikationsstöd. Det
fanns ingen signifikant skillnad mellan utbildningsbakgrund och användning
av kommunikationsstöd. Detta tyder på att fler faktorer än
utbildningsbakgrund påverkar användningen. Teoretiska och kliniska
implikationer diskuterades.

Nyckelord: Alternativ och kompletterande kommunikation, LSS, utmanande
beteende, vuxna, kommunikationsnedsättning

Knowledge, use and perceptions of communication support by staff
working in residences according to LSS

Abstract. This study examined staff’s attitudes, knowledge and use of
communication support, as well as their perceptions of and response to
challenging behavior in facilities according to LSS. 72 staff members from
LSS-facilities in five municipalities in Sweden filled out a survey and a
self-logging form. The survey results were analyzed descriptively. Free-text
responses were analyzed thematically. The results showed that participants
thought they had good knowledge about communication support, though
they wished for more. The attitude towards communication support was
generally positive, but lack of knowledge and access to augmentative and
alternative communication was seen as hindering usage. The most common
augmentative and alternative communications means were manual signs and
pictorial information, being seen in both the questionnaire and the
self-logging form. Augmentative and alternative communication was least
used during everyday situations and in everyday speech. Challenging
behavior was met with low-affective response and communication support.
There was no significant difference between educational backgrounds and
use of communication support. This suggests that usage is affected by more
factors than education. Theoretical and clinical implications were discussed.

Keywords: Augmentative and Alternative Communication, Assisted living
and Day centers, challenging behavior, adults, communication disorder
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Kommunikation är en grundläggande rättighet som lyfts av Förenta Nationerna (FN)
(Förenta nationerna, artikel 19, 1948; Förenta nationerna, 2006). FN (2006) beskriver
även att konventionsstaterna ska vidta alla lämpliga åtgärder för att möjliggöra att
människor med funktionsnedsättning kan utöva sin yttrande- och åsiktsfrihet. Detta
inkluderar friheten att ta emot, sprida och söka information och idéer på samma sätt som
den övriga befolkningen. Vidare föreskriver FN (2006) att staterna ska acceptera och
underlätta användningen av de kommunikationssätt, exempelvis teckenspråk samt
alternativ och kompletterande kommunikation (AKK), som personer med
funktionsnedsättning själva har valt. Kommunikation är en förutsättning för delaktighet
som är centralt i all verksamhet med inriktning på personer med funktionsnedsättning.
Delaktighet är ett av kardinalbegreppen i World Health Organizations (WHO)
klassifikation International Classification of Functioning, Disability and Health (ICF)
som enligt Socialstyrelsen (u.å.) innefattar områdena funktion, struktur, aktivitet, och
delaktighet. Med delaktighet menas personens engagemang i sin livssituation
(Socialstyrelsen, 2016). Kommunikation krävs för att kunna påverka sin omgivning och
vara delaktig. Det är därför nödvändigt att personal som möter individer med
kommunikationssvårigheter har kunskap om vilket kommunikationsstöd som personen
har behov av, för att möjliggöra att hen ska kunna förstå och uttrycka sig
(Socialstyrelsen, 2017).

Kommunikationssvårigheter leder ofta till svårigheter att uttrycka behov, vilket i sin tur
kan leda till utmanande beteenden (Björne m.fl., 2012; Socialstyrelsen, 2015). Med
utmanande beteende menas utåtagerande, självskadande eller socialt problematiska
beteenden. Exempel på utmanande beteende är bitande, slag, ihållande skrik eller
offentlig onani. Beteenden som ständig upprepning eller passivitet kan också tolkas som
utmanande beteende för omgivningen (Socialstyrelsen, 2015). En studie av Bowring
m.fl. (2017) visade att den generella prevalensen av utmanande beteende hos vuxna
med intellektuell funktionsnedsättning (IF) var 18,1 %, och att kommunikations-
svårigheter var en genomgående riskfaktor (Bowring m.fl., 2017). Enligt Beukelman
och Light (2020b) är utmanande beteenden nästan alltid kommunikativa till sin natur
och bör behandlas som kommunikativa handlingar. Det kan till exempel handla om att
med sitt beteende be om/avvisa föremål, påkalla uppmärksamhet, samt att avvisa
oönskade aktiviteter (Beukelman & Light, 2020b). Hallett (2018) och Beukelman och
Light (2020b) argumenterade för att omvårdnadspersonalen bör ha flera olika tekniker
till hands, som bland annat inbegriper säkerhet, effektiv kommunikation via AKK och
alternativa beteenden samt strategier för att förändra miljön i syfte att minska före-
komsten av utmanande beteenden.

Lagen om stöd och service för vissa funktionshindrade (LSS)(SFS 1993:387) avser de
personer som har IF, neuropsykiatrisk diagnos, eller vuxna med bestående
funktionsnedsättningar efter hjärnskada samt andra grava och varaktiga fysiska eller
psykiska funktionsnedsättningar som inte beror på åldrande (1§). LSS syftar till att
främja jämlikhet och delaktighet i dessa individers liv och i samhället (5§). Insatserna
inkluderar bland annat möjlighet till personlig assistans, korttidsvistelse, daglig
verksamhet samt boende i bostad med särskild service (9§, SFS 1993:387). Daglig
verksamhet eftersträvar att möjliggöra en betydelsefull sysselsättning utifrån personens
specifika förutsättningar (9§, SFS 1993:387). I bostäder med särskild service erbjuder
personalen de boende omvårdnad, fritidsaktiviteter och kulturella aktiviteter (§5, SFS
1993:387). Varje person har en egen lägenhet som är individuellt anpassad och som inte
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bör betraktas som institutionell (§9, SFS 1993:387).

I Socialstyrelsens rapport om kunskap hos personal i LSS-verksamheter (2021)
framkom att 67 % av boenden för vuxna hade tillsvidareanställd personal där alla eller
nästan alla hade kunskap om kommunikation. Kunskap om kommunikation innebar, i
detta fall, alternativa kommunikationssätt och hjälpmedel (Socialstyrelsen, 2021). På 25
% av boendena hade ungefär hälften av personalgruppen kunskap om kommunikation,
och på 7 % av boendena hade enstaka eller ingen kunskap om kommunikation. När det
gällde de deltidsanställda var kompetensen mycket mer begränsad. I rapporten framkom
även att 45 % av boenden för vuxna hade tillsvidareanställd personal där alla eller
nästan alla hade fått någon form av kompetensutveckling inom kommunikation. På 14
% av boendena rörde det sig om ungefär hälften av personalen, och på 41 % av
boendena hade endast enstaka personer eller ingen fått kommunikativ kompetens-
utveckling (Socialstyrelsen, 2021).

Personer med en kommunikationsnedsättning kan möta svåra begränsningar i sin
kommunikation, delaktighet, och inkludering i alla aspekter av livet om det inte får
tillgång till kommunikationshjälpmedel (Beukelman & Light, 2020a). Dessa
begränsningar kan finnas inom utbildning, sjukvård, arbetsliv, familj och involvering i
samhället. För att definiera AKK används oftast det amerikanska Logopedförbundet
American Speech-Language-Hearing Association (ASHA) definition från 2005.
Översatt till svenska lyder denna: Alternativ och kompletterande kommunikation
(AKK) utgör dels ett forskningsområde, men också ett område för klinisk och
pedagogisk praktik. AKK innefattar att undersöka, men också vid behov, att
kompensera för tillfälliga eller permanenta funktionsnedsättningar, aktivitets-
begränsningar eller delaktighetsinskränkningar hos personer med omfattande
svårigheter att producera och/eller förstå talad eller skriftlig kommunikation. AKK ses
som redskap eller strategier för att förbättra livskvaliteten för personer med
kommunikationsnedsättning (Beukelman & Light, 2020a). Winlund (2011) menar att
olika resurser, både kommunikationshjälpmedel och personer, kan hjälpa personen med
kommunikationssvårigheter att göra saker som hen annars inte hade haft förmåga till.
Ett AKK-system bör vara multimodalt och innefattar idag oftast både låg- och
högteknologiska resurser (Beukelman & Light, 2020a). Lågteknologiska AKK-sätt är
exempelvis tecken som stöd (hädanefter benämnt som “tecken”), konkreta objekt, bilder
eller skrift, medan högteknologiska AKK-sätt kan utgöras av talknappar eller
kommunikationsapplikationer på surfplattor eller datorer (Beukelman & Light, 2020a).
AKK-system kan också omfatta strategier för att exempelvis minska missförstånd eller
för att kommunicera snabbare. AKK-systemet innefattar även alternativa styrsätt då det
behövs tekniker för att kommunikationen ska bli effektiv, så som exempelvis händerna
för att teckna eller ögonstyrning (Ferm & Thunberg, 2008). AKK-insatser kan ges i
form av generell implementering. Detta kan ske genom en utbildning eller kurs till
föräldrar eller personal, exempelvis AKKtiv KomIgång (Thunberg m.fl. 2011).
Effekterna kan dock bli ännu bättre om personen får individuellt stöd tillsammans med
exempelvis en logoped. Träningen kan då bli regelbunden och ske antingen i hemmet
eller exempelvis på daglig verksamhet (Thunberg, 2019).

AKK har stor potential att öka den kommunikativa effektiviteten hos personer med
komplexa kommunikationsbehov (Beukelman & Light, 2020a). Flera studier som berör
AKK-användning hos vuxna visar att AKK är effektivt och att det har ett stort värde för
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att stödja delaktighet hos vuxna med kommunikationssvårigheter i sociala sammanhang
(Andzik & Yun-Ching, 2021; Holyfield, m.fl., 2017). Det har även noterats i flera
studier att det finns en bristande användning av AKK hos vuxna med medfödda
kommunikationssvårigheter, trots visad inlärningseffekt (Iacono m.fl, 2018; Sutherland
m.fl., 2014). En studie av Rombouts m.fl. (2018) visade att personal som arbetade med
personer med kommunikationssvårigheter endast använde tecken i ett fåtal aktiviteter
(Rombouts m.fl., 2018). En studie av Sutherland m.fl. (2014) visade även att en stor del
av personalen hade en begränsad erfarenhet av både AKK-användning och
implementering. Forskning visade att det fanns begränsade möjligheter för att utbilda
personal i verksamheter för vuxna i behov av AKK (Hoge m.fl., 2016; Zoder-Martell
m.fl., 2014). Sutherland m.fl. (2014) beskrev också att en stor del av omvårdnads-
personalen upplevde ett behov av att vidareutveckla sin AKK-implementering och att de
behövde information och träning för att kunna implementera insatserna. Detta var
viktigt med tanke på att en tredjedel av de vuxna med IF hade behov av stöd men
saknade detta (Sutherland m.fl., 2014). En översiktsstudie av van der Meer m.fl (2017)
visade att det är möjligt att implementera kommunikationsstödjande insatser till
personal på bostäder och stödboenden. Enligt van der Meer m.fl. (2017) krävdes en
tydlig teoretisk grund, modellering och möjlighet för personalen att öva i praktiken med
möjlighet till feedback. Zoder-Martell m.fl (2014) lyfter dock att utbildning av personal
som arbetar på bostäder och stödboenden kan var utmanande då personalen dels kan ha
varierande utbildningsbakgrund och att de riskera att sakna motivation på grund av låg
lön och långa arbetspass.

Det finns flera sätt att stödja personer med kommunikationssvårigheter utöver AKK. Ett
exempel på detta är responsiva och miljömodifierande strategier. Miljömodifierande
strategier syftar till att väcka intresse för kommunikation och locka personer med
kommunikationssvårigheter till kommunikation och samspel genom lekar och
aktiviteter och att skapa situationer där personen behöver eller kan kommunicera
(Thunberg m.fl., 2011). Att vara responsiv i sin kommunikation innebär förväntansfull
väntan, det vill säga att ge sin samtalspartner möjlighet att ta initiativ i
kommunikationen. Responsivitet stödjer initiativ och turtagning och följs ofta åt av
miljömodifierande strategier (Thunberg, 2019). Studier som utvärderat dessa metoder
vänder sig främst mot barn och föräldrar, och har visat att föräldrar till barn med
kommunikationsnedsättning använde sig mer av en responsiv kommunikationsstil efter
insats än innan (Ateva & Sjöström, 2010; Lennartsson & Sörensson, 2011). En studie
som behandlade responsiva strategier i kombination med AKK-modellering och
ögonstyrning hos vuxna med Retts syndrom visade även att de olika strategierna
kollektivt ledde till förbättrad expressiv förmåga hos vissa individer (Wandin m.fl.
2021). Enligt Thunberg (2019) är det grundläggande att lära sig responsiv
kommunikation för både barn, föräldrar, skola samt för personal inom assistans och
LSS-verksamheter. Zoder-Martell m.fl. (2014) visade på att en positiv interaktion från
personal även resulterar i en samtidig positiv interaktion från vuxna på gruppboenden.
Thunberg (2019) menar att det kan vara svårt att särskilja vilken strategi som är mest
betydelsefull av dessa. Författaren spekulerar kring att det troligtvis handlar om en
kombination av strategier. I denna studie kommer begreppet “kommunikationsstöd” att
användas som ett paraplybegrepp för användningen av kommunikationsstödjande
strategier (responsiva och miljömodifierande strategier) och AKK.

Föreliggande examensarbete har en anknytning till arvsfondsprojektet KomBo
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(Kommunikationsstöd till personer med kommunikativa svårigheter i boende och daglig
verksamhet)(Västra Götalandsregion, 2021), som genomförs av Dart i Göteborg.
Projektet genomförs i samverkan med Riksförbundet FUB, Autism- och
Aspergerförbundet, Dagliga Verksamheter och LSS-boenden i Sverige, vuxen-
habilitering vid Habilitering och Hälsa i Västra Götalandsregionen (VGR) och
assistansföreningen Jämlikhet Assistans Gemenskap (JAG). Inom ramen för KomBo
kommer insatspaket att utvecklas till personal och anhöriga till vuxna personer som har
LSS-insatser. KomBo syftar till att stötta organisatoriskt lärande genom att utbilda
“KomBo-vägledare” som i sin tur ska utbilda och handleda personalen i respektive
LSS-verksamhet. Målet är att implementera kommunikativa strategier och AKK i det
vardagliga samspelet mellan personal och vuxna personer med LSS-insatser.

Forskning gällande vuxna med kommunikationssvårigheter inom LSS-verksamheter är
begränsad. Ännu mer begränsad är den forskning som belyser kunskap och användning
av kommunikationsstöd hos personal som arbetar inom LSS. Detta är viktigt att
kartlägga eftersom personalen enligt lag är skyldiga att främja och stötta personer med
kommunikativa svårigheter så att de ska kunna förstå och uttrycka sig i vardagen.
Dessutom finns ett behov av att undersöka hur personalen bemöter utmanande beteende
och vilken koppling till kommunikation som görs i samband med detta. På så sätt kan
det bli möjligt att på sikt kunna förebygga och minska utmanande beteende inom
LSS-verksamheter. Syftet med denna studie är därför att undersöka personalens
kunskap, attityder och användning av kommunikationsstöd i några svenska kommuner
före implementering av KomBo. Vidare avser arbetet undersöka om och hur personalen
uppfattar och använder kommunikationsstöd i bemötandet av personer som uppvisar
utmanande beteende.

Frågeställningar
1. Vad har personalen för kunskap om kommunikationsstöd?
2. Vad har personalen för uppfattning om att använda kommunikationsstöd?
3. Vilka är de vanligaste kommunikationsstöden och på vilket sätt används dessa inom

LSS-verksamheter?
4. Finns det någon skillnad mellan personalens utbildningsbakgrund och deras

kunskap om och användning av kommunikationsstöd/AKK?
5. Vad har personalen för uppfattning om utmanande beteende och hur bemöts det?

Metod

Datan som samlades inom föreliggande studie var både kvantitativ och kvalitativ till sin
natur. Studiedesignen som valdes för att besvara forskningsfrågorna var en deskriptiv
tvärsnittsstudie. En triangulering kunde tillämpas med användning av både öppna och
slutna frågor i enkätform (frågeformulär, se bilaga 1) och genom att tillföra data från ett
instrument för egenobservation (självloggningsformulär, se bilaga 2). Då fritextsvar
förekom i frågeformuläret inkluderades även en kvalitativ tematisk analys, vilket gjorde
att deltagarnas uppfattning kunde tolkas och bli förstådda i sin kontext. På så vis
belystes deltagarnas åsikter med hjälp av deras egna ord (Creswell, 2015). Genom att
kombinera kvantitativ och kvalitativ metodik kunde frågeställningarna besvaras på olika
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sätt.

Deltagare

Deltagarna i studien rekryterades via ett bekvämlighetsurval med geografisk spridning
inom Sverige. De deltagande kommunerna var desamma som deltog i arvsfonds-
projektet KomBo, det vill säga Skärholmen (Stockholms stad), Linköping, Kungälv och
Eslöv. Även Skellefteå kommun blev tillfrågad men avböjde på grund av Covid-19.
Dessa kommuner tillfrågades att delta i KomBo utifrån syftet att uppnå en god nationell
förankring och geografisk spridning i Sverige. Det fanns också etablerad kontakt mellan
dessa kommuner. Huvudsökande i rekryteringen var Dart och i enstaka fall fungerade
FUB som medsökande. Från Skärholmen, Linköping och Eslöv deltog två verksamheter
från respektive kommun. Kungälvs kommun deltog med tre verksamheter. Dessutom
deltog personal från Stenungsund och Lilla Edet som rekryterades via vuxen-
habiliteringen i VGR. Dessa två kommuner slogs därför ihop till en grupp i
datahanteringen.

Totalt inkluderades 72 personer som arbetade på någon av de ingående verksamheterna
och som deltagit i någon eller båda av studiens datainsamlingar (frågeformulär och/eller
självloggningsformulär). För tio av deltagarna saknas demografiska data eftersom de
inte fyllde i frågeformuläret där dessa data ingick. För de 62 deltagarna där demo-
grafiska data finns hade fyra deltagare (6,5 %) arbetat upp till ett år inom LSS, 20
deltagare (32,3 %) hade arbetat mellan ett och fem år, 13 deltagare (21,0 %) hade
arbetat mellan fem och tio år. Tjugofem deltagare (40,3 %) hade arbetat i mer än tio år.
För vidare beskrivning av deltagarantal på de olika dataanalyserna se figur 1.

Figur 1. Grafisk översikt av antalet deltagare i studiens två datainsamlingar: frågeformulär (gul
färg), självskattningsformulär (blå färg) samt även analyser av data (grön färg). Rutor med
streckade konturer illustrerar bortfall.

Med avseende att kunna undersöka betydelse av utbildningsbakgrund (frågeställning
nummer fyra) delades deltagarna in i grovt i två grupper: icke-målgruppsrelaterad och
målgruppsrelaterad utbildningsbakgrund. Gruppen som hade icke-målgruppsrelaterad
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utbildningsbakgrund inkluderade utbildningar utan speciell inriktning mot personer med
LSS-behov; exempelvis vårdbiträde, undersköterskeutbildning samt de utan relevant
utbildning. Kategorin med målgruppsrelaterade utbildningsbakgrund mot personer med
LSS-behov inkluderade exempelvis stödpedagogutbildning samt andra högskole-
utbildningar och kurser av relevans (exempelvis socionomutbildning och handikapp-
vetenskap). Totalt hade 47 deltagare en icke-målgruppsrelaterad utbildningsbakgrund
fördelat över samtliga kommuner. Femton av de 62 deltagarna som rapporterat
demografisk data  hade en målgruppsrelaterad utbildningsbakgrund.

Tabell 1

Demografisk beskrivning av frågeformulärets deltagare gällande ålder, kön och typ av
verksamhet de arbetade i.

Kommun 1 Kommun 2 Kommun 3 Kommun 4 Kommun 5 Totalt

Antal 15 16 8 16 7 62
Ålder Md (SD) 42,0 (14,3) 48,0 (14,3) 38,5 (9,8) 37,5 (12,7) 44,0 (14,7) 39,0 (13,3)
Kön
Kvinna 9 14 7 11 5 46
Man 5 2 1 5 2 15
Annat 1 0 0 0 0 1

Verksamhet
Boende 13 10 5 0 3 31
Daglig
verksamhet

0 2 0 16 3 21

Korttids-
boende

0 0 1 0 0 1

Arbetar på flera
ställen

2 4 2 0 1 9

Kommentar. De deltagare som enkom fyllde självloggningen saknas i denna data.

Material

Ett frågeformulär och ett självloggningsformulär utvecklades i samråd med KomBos
projektgrupp (se figur 2). Syftet var att samla information från deltagarna om deras
attityder och kunskap samt dagliga användning av kommunikationsstöd med personer
med kommunikationsnedsättning.

Frågeformuläret skapades utifrån egna erfarenheter i LSS-verksamhet, samt med
inspiration från tidigare studier inom området (Hines m.fl., 2011; Hoge m.fl, 2016;
Sutherland m.fl., 2014; Zoder-Martell m.fl., 2014). Innehållet reviderades löpande och
det infogades bland annat fler typer av vanliga AKK-metoder samt kommunikativa
beteenden.
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Den slutgiltiga versionen av frågeformuläret fastställdes efter att datainsamlingen från
Linköping påbörjats, då det noterades att flervalsfrågor med svarsalternativet “Frågan är
inte aktuell” överanvändes. Formuleringen ändrades därför till “Jag har inte arbetat med
personer som visat utmanande beteende”. I den kvantitativa analysen kodades dessa två
svarsalternativ på samma sätt, det vill säga som bortfall. Även en fråga angående
upplevelse av chefens stöd kring AKK-användning lades till. De deltagare (n = 13) som
redan besvarat frågeformuläret fick ingen möjlighet att göra om det och det skedde även
då bortfall.

Figur 2. Flödesschema över materialets utformningsprocess.

Frågeformulär
Frågeformuläret var utformad som en elektronisk enkät. Det bestod av fyra delar som
behandlade kunskap, användning och uppfattning av kommunikationsstöd samt
bemötande och användning av AKK vid utmanande beteende. Den innehöll också en
del för inhämtande av demografiska uppgifter. Totalt innehöll formuläret 51 frågor: 39
flervalsfrågor och tolv fritextfrågor. Frågedesignen varierade mellan checklistor,
skattningsfrågor, listfrågor samt fritextfrågor (se tabell 2). Av flervalsfrågorna
behandlade 13 frågor demografiska uppgifter. Frågedesignen varierade mellan
påståenden och frågor. Av de tolv fritextfrågorna berörde nio frågor deltagarnas
uppfattning om och användning av kommunikationsstöd samt arbete med utmanande
beteende. De avslutande tre frågorna behandlade deltagarnas uppfattning om
frågeformuläret. Svaren på dessa behandlas inte i denna studie.

Negativt och positivt formulerade frågor varvades. Ett exempel på en negativ
formulering var “Kommunikationsstöd är INTE en naturlig del av mitt arbete”.
Negativa satser användes dels för att variera upplägget och därmed undvika att
deltagarna valde “mönstersvar”, och dels för att det har visats att en negativt formulerad
frågeställning uppmuntrar till mer ärliga svar (Persson m.fl., 2016). Majoriteten av
frågorna var obligatoriska, medan vissa fylldes i på frivillig basis då de inte var
relevanta för alla deltagare. Detta gällde exempelvis frågan “Om du upplever att du
BEHÖVER lära dig mer om kommunikationsstöd, varför?” eftersom att denna utgick
från föregående svar. Även en filterfråga inkluderades i frågeformuläret gällande
svarsalternativet “nej” på påståendet “Jag arbetar med AKK på min nuvarande
arbetsplats”.
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För att kunna undersöka skattad användning av responsiva och miljömodifierande
strategier inkluderades både positiva och negativa kommunikativa beteenden. Exempel
på negativa beteenden var att härma personen, locka med belöning och ställa frågor
(vilket är negativt om det görs ofta). Positiva strategier var bland annat att ge tid till
kommunikation, anpassa sitt språk och tydligt kroppskommunikation.

Tabell 2

Typ av frågor i frågeformuläret samt exempel på frågor och svarsalternativ

Exempel på fråga Exempel på svarsalternativ

Checklistor Information om kommunikationsstöd på
arbetet har skett via…:

Fortbildning via arbetet,
Informationsmöte, Allmän introduktion
på arbetet, Jag har inte fått någon
information om kommunikationsstöd,
Annat:_*

Skattningsfrågor Jag behöver lära mig mer om
kommunikationsstöd.

Stämmer mycket väl, stämmer ganska
väl, stämmer ganska dåligt, stämmer inte
alls**

Listfrågor Nedan följer en lista över olika sorters
kommunikationsstöd som du kan möta på
arbetet. I vilken mån använder du
följande?

Alltid, Ofta, Sällan, Aldrig**

Fritextfrågor När anser du som personal att det känns
mest naturligt att använda
kommunikationsstöd?

(fritextsvar)

Kommentar.
* Deltagarna fick möjlighet att ge fler än ett svar
** Deltagarna fick endast ge ett svar

Självloggningsformulär
Självloggningsformuläret inspirerades av ett loggningsformulär som utvecklats för att
personal i särskolan skulle kunna logga elevernas kommunikation (Wallin & Widstam.,
2011). Syftet med självloggningsformuläret var att inhämta data angående deltagarnas
faktiska användning av AKK under en arbetsdag. Det utformades som en folder och
inleddes med en kort introducerande text som förklarade tillvägagångssättet. De
föreslagna kommunikationssätten var tecken, taktila tecken, ritprat, bliss-kartor,
bildöverräckning (t.ex. PECS), samtalskartor/knippen, samtalsmatta, bildinformation
(t.ex. bildschema), kommunikationspass, kommunikationsbok (t.ex. PODD),
kommunikationsapp, talknapp och konkreta objekt. På baksidan av foldern fanns även
en flervalslista där deltagarna skulle skatta i vilket kommunikativt syfte de generellt
använt AKK under dagen. Detta gjordes via svarsalternativen “inte alls”, “sällan” eller
“ofta”.

Deltagarna instruerades att dra ett streck i kolumnen för det aktuella AKK-sättet för
varje situation där de använt AKK. Olika tidsspann angavs för att underlätta
loggningen. Om deltagaren hade använt flera AKK-sätt i en situation, t.ex. tecken och
schemabild, skulle de sätta ett streck i båda kolumnerna. Till foldern följde ett
informationsmaterial med ytterligare instruktioner, definitioner av de olika AKK-sätten
samt en illustrationav hur loggningen kunde se ut. Deltagarna fick även information om
att frågeformuläret skulle fyllas i innan de utförde självloggningen. Detta för att
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säkerställa att deltagarnas skattning av AKK-användning inte influerades av hur de
markerade i självloggningsformuläret. När deltagarna hade slutfört sin självloggning
fick de instruktioner om att lägga denna på anvisad plats på verksamheten. Materialet
skickades sedan till Dart för lagring.

Tillvägagångssätt

Deltagarna fick 16 arbetsdagar på sig att besvara frågeformuläret och självloggnings-
formuläret. Utförandet skedde under arbetstid. Deltagarna informerades om ungefär hur
lång tid det kunde ta att fylla i frågeformuläret. Ett google-konto krävdes för att kunna
säkerställa att ett svar per person skickades, samt för att deltagarna skulle kunna pausa
och fortsätta vid ett senare tillfälle. KomBo-vägledarna som ansvarade över data-
insamligen fick även muntliga och skriftliga instruktioner om hur insamlingen av data
skulle gå till. De hade tillstånd att skriva ut formulär i pappersform vid behov. Totalt
fyllde elva deltagare i frågeformuläret för hand. KomBo-vägledarna ansvarade för att
pappersfrågeformulären, självloggningsformulären samt de ifyllda samtyckes-
blanketterna skickades till Dart. KomBo-vägledarna fick instruktioner om att skicka ut
påminnelser cirka en vecka innan tidsfristens slut. Efter 14 arbetsdagar skickades en
sista påminnelse.

Förstudier
En förstudie utfördes där en person som arbetade på ett LSS-boende i VGR deltog
genom att fylla i frågeformuläret. Syftet var att säkerställa att formuleringar var tydliga
och förståeliga. Personen hade inte svenska som modersmål och var ej flytande i talad
eller skriven svenska och fick därför stöd av en medarbetare i projektet KomBo.
Revideringar gjordes därefter i vissa formuleringar. Det specificerades bland annat att
deltagarna kunde utgå ifrån en utvald person från LSS-verksamheten de arbetade på. En
andra förstudie skedde genom att en KomBo-vägledare loggade sin AKK-användning
under ett arbetspass och därefter föreslog en förändrad layout. En folder upplevdes göra
det lättare att ha med självloggningsformuläret under arbetspasset.

Etiska aspekter

Inget etiskt godkännande har begärts för denna studie då den ses som en verksamhets-
utvärdering och är förankrad med ledningen för de medverkande enheterna. Dock har
information till deltagarna följt riktlinjerna för forskningspersonsinformation från
etikprövningsmyndigheten. Deltagarna fick varsitt forskningspersonsinformationsbrev
med information gällande studiens syfte, tillvägagångssätt, hantering av person-
uppgifter, dataförvaring, rätten att avbryta deltagandet, samt information om att det var
frivilligt att delta. Deltagarna gav även skriftligt samtycke att delta i studien i enlighet
med Helsingforsdeklarationen (World Medical Association, 1964). För att följa de
etiska riktlinjerna från etikprövningsmyndigheten förvarades samtliga inlämnade
självloggningsformulär inlåsta på Dart. En personlig kod användes till varje deltagare
för att säkerställa anonymitet men samtidigt möjliggöra en sammanlänkning av en
individs svar på frågeformuläret med självloggningsformuläret. Kodnyckeln förvarades
på en säker plats och åtskild från övrig data. Samtliga svar och resultat behandlades på
ett sådant sätt att inte obehöriga kunde ta del av dem. Detta enligt Helsingfors-
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deklarationens rekommendationer (World Medical Association, 1964). För att undvika
att lägga en värdering på prestation från de olika kommunerna gjordes ingen jämförelse
mellan kommuner. För att bibehålla deltagarnas anonymitet presenteras utvalda citat
under en en siffra som representerar deltagarnas kommun (1-5) istället för deras
personliga kod.

Statistisk analys

Frågeformuläret utformades på den digitala plattformen “Google Forms” som
möjliggjorde överföring av svaren till ett kalkylprogram (MS Excel) och därefter
exportering till statistikprogramvaran Statistical Package for the Social Sciences
(SPSS). De frågeformulär som besvarades på papper och svaren från självloggnings-
formulären fördes manuellt över till Exceldokument för vidare analys i SPSS. Enstaka
bortfall på olika obligatoriska frågor skedde på de utskrivna pappersfrågeformulären då
deltagarna lämnade dem obesvarade. I SPSS utfördes deskriptiv analys på utvalda
frågor där median och standardavvikelse beräknades. Median/medelvärde och standard-
avvikelse beräknades även för självloggningsformulärens olika AKK-sätt och
kommunikativa funktioner. Vid deskriptiv analys inkluderades enbart de korrekt ifyllda
självloggningsformulären. I samråd med handledare skapades övergripande kategorier
för situationer där AKK användes i syfte att få en bättre översikt och beräknings-
underlag (se tabell 3). Situationer som liknade varandra kombinerades och beräknades
med median och standardavvikelser. För vidare analys användes icke-parametriska
tester då gruppen var icke-normalfördelad Signifikanta resultat relaterades till bestämd
signifikansnivå som p < ,05. De två grupperna som indelats efter utbildningsbakgrund
jämfördes genom Mann Whitney U-test med resultaten på frågorna “Jag har INGEN
kunskap om kommunikationsstöd”, “Jag arbetar med kommunikationsstöd på min
nuvarande arbetsplats”, samt med resultaten på loggning av AKK-användning i
självloggningsformuläret (se figur 1).

Spearmans korrelationsanalys utfördes för att undersöka om det fanns ett samband
mellan hur mycket deltagarna skattade att de använde sig av AKK och hur mycket
deltagarna faktiskt använde AKK under ett arbetspass. Detta skedde genom att matcha
de personliga koderna. Trettionio deltagare hade fyllt i båda materialen och kunde
länkas samman med kod. De deltagare som inte fyllt i båda formulären exkluderades (se
figur 1) liksom de AKK-sätt i frågeformuläret som inte fanns med i självloggningen (se
tabell 5). Analysen förbereddes genom att beräkna antalet AKK-sätt per deltagare med
svarsalternativen “Ofta” och “Alltid”. De AKK-sätt som användes sällan eller aldrig
exkluderades i och med att de skulle korreleras med en arbetsdags loggning. Datan från
självloggningen beräknades i denna analys och vid Mann Whitney U-test genom att
inkludera samtliga AKK-sätt per deltagare, oavsett antal streck. På så vis kunde även de
självloggningsformulär som markerats med x inkluderas (n = 12), förutsatt att även
frågeformuläret fyllts i.

De fritextfrågor som följde listfrågorna, exempelvis “Använder du något annat AKK än
det som nämns ovan?”, exkluderades ur SPSS-analysen men sammanfattades i
resultatet. Elva bortfall uppstod från självloggningsformuläret när deltagare markerade
med ett kryss under varje AKK-sätt istället för att sätta ett streck för varje situation. En
person markerade även felaktigt vid listan över kommunikativa funktioner på
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självloggningsfoldern, och nio deltagare markerade kommunikativ funktion utan att ha
loggat AKK-användning under dagen. Dessa svar exkluderades.

Tabell 3

Kategorisering av situationer där AKK kan användas.

Övergripande kategorier Situationer

Personlig omvårdnad “När personen sköter sin personliga hygien (dusch, toalettbesök,
handtvätt)” +  “Vid påklädning (inomhuskläder/ytterkläder)”

Fritids- och jobbaktiviteter “Vid fritids- eller jobbaktiviteter (arbetsuppgifter, spela spel, sång etc.)” +
“Som förberedelse inför ett moment (ex. klä på sig ytterkläder)” + “Under
resa (taxi, buss, bil etc.)” + “Vid samtal utomhus/i andra lokaler än i
verksamheten”

Vardagsprat “I samtal vid matbordet” + “Vid samtal om känslor” + “ I samtal om
personens intressen”

Berätta “För att reda ut vad som har hänt” + “I samtal om något personen varit
med om” + “När personen berättar om dagen”

Vardagsaktiviteter “I samband med matlagning (dukning, disk)” + “När personen sköter sitt
hem/plockar undan efter aktiviteter”

Planering/utvärdering “I samtal om att något ska hända” + “Vid genomförandeplanering och
uppföljning”

Kommentar. Påståendena under “Situationer” är hämtade från frågeformuläret där deltagarna
skulle ta ställning till dem på en skala mellan “aldrig”, “sällan”, “ofta” och “alltid”.

Analys av fritextsvar

Fritextsvaren i frågeformuläret analyserades tematiskt med inspiration från metodik
enligt Braun och Clarke (2006). Denna metod användes främst på grund av dess
flexibilitet i utförande. Fritextsvaren lästes igenom var för sig med syfte att få en
övergripande uppfattning om innehållet. Fortsättningsvis kodades datan med en
deduktiv analys, innan de slutligen kategoriserades i teman tillsammans med liknande
svar (se figur 3). Detta gjordes genom att författarna valde ut hälften var av de
meningsbärande enheterna i fritextsvaren för att sedan granska varandras kodning. Vid
behov återgick författarna till fritextsvaren för att säkerhetsställa korrekt innebörd. En
deduktiv analys användes eftersom att analysen utgick från studiens frågeställningar.
Därefter tematiserades samtliga fritextsvar gemensamt utifrån de kodade extrakten.
Temana jämfördes därefter med extrakten ur fritextsvaren för att säkerställa att de
passade in. De teman som framkom ur analysen syftade till att lyfta fram viktiga
aspekter i den kvalitativa datan med anknytning till forskningsfrågorna. Antalet
deltagare som lyfte de olika temana hade ingen vikt, och om ett tema uppstod med få
representanter hade det ett lika stort värde som ett tema med många. Efter
tematiseringen placerades de olika temana under passande forskningsfråga i resultat-
delen. Presentationen av den tematiska analysen integrerades i resultatanalysen med den
kvantitativa datan, då frågorna som ställts till deltagarna från början följde en logisk
ordning. Citat valdes ut i syfte att stärka analysens trovärdighet och för att visa
spridningen inom temat. Samtliga fem kommuner representerades i resultatet med citat.
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Figur 3. Illustration av hur fritextsvar kodades och kategoriserades till teman, och sedan
sorterades till respektive forskningsfråga.

Resultat

Resultaten redovisas i fem olika avsnitt baserat på studiens forskningsfrågor. Under
respektive avsnitt presenteras kvantitativ data från frågeformuläret och självloggnings-
formuläret och kombineras med kvalitativ data från den tematiska analysen av
fritextsvar från frågeformuläret (se figur 3), illustrerat med utvalda citat.

Vad har personalen för kunskap om kommunikationsstöd?

Trettiofyra deltagare (54,9 %) uppgav att de hade god eller mycket god kunskap om
kommunikationsstöd medan 25 deltagare (40,3 %) beskrev att de hade en viss
begränsad kunskap. Tre deltagare (4,8 %) uppgav att de inte hade någon kunskap alls
om kommunikationsstöd. Femton av deltagarna (25,8 %) angav att de hade läst någon
kurs som hade inkluderat information om kommunikationsstöd. Tolv deltagare (19,4 %)
rapporterade att de kurser som de läst inte hade inkluderat kommunikationsstöd och 35
deltagare (56,4 %) var osäkra. Det vanligaste sättet att få information om
kommunikationsstöd var enligt deltagarna via allmän introduktion på arbetsplatsen
(53,2 %), följt av fortbildning (33,9 %), respektive informationsmöte (33,9 %). Fem
deltagare (8,1 %) uppgav att de inte fått någon form av information om
kommunikationsstöd på arbetsplatsen. Deltagarna fick även möjligheten att beskriva
ytterligare sätt som de fått information om kommunikationsstöd. De nämnde då en kurs
inom tecken som stöd (n = 1, 1,6 %), internutbildning inom neuropsykiatrisk funktions-
nedsättning (NPF) och pedagogik (n = 1, 1,6 %), bokcirkel (n = 1, 1,6 %), samverkan
med pedagog/logoped (n = 2, 3,2 %) samt att de sökt information privat (n = 2, 3,2 %).
Samtliga 62 deltagare uppgav att de behövde lära sig mer om kommunikationsstöd.
Resultaten varierade dock i upplevt behov av kunskap. Trettiofyra deltagare (54,8 %)
upplevde ett stort behov av att lära sig mer och 28 (45,1 %) uttryckte ett visst behov.

Ur den tematiska analysen kring fritextsvaren på frågan “Om du upplever att du behöver
lära dig mer om kommunikationsstöd, varför?” framkom tre teman. Dessa var;
Förbättrad kommunikation leder till ökad livskvalitet och delaktighet, Den egna
arbetsinsatsen, samt Intresse och vilja att utvecklas.

Förbättrad kommunikation leder till ökad livskvalitet och delaktighet. Deltagare
beskrev att de behövde mer kunskap för att kunna bidra till livskvaliteten hos vuxna
personerna de arbetade med. En deltagare skrev att hen behövde kunskap “för att bättra
på kommunikation med deltagare som saknar främst verbalt tal” (4), och en annan
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beskrev att hen ville “få ett bättre samspel samt skapa tydlighet/förståelse”(3). En
deltagare svarade att hen använde AKK “för att kunna hjälpa brukare att uppnå högre
grad av självbestämmande och delaktighet” (2), och en annan beskrev att AKK
användes “för att minska missförstånd och öka deltagarnas jämställdhet och [ge] mer
glädje hos deltagaren” (4).

Den egna arbetsinsatsen. Deltagare uppgav en önskan om att öka kvaliteten i arbetet
samt att det ingick i arbetsuppgifterna att använda sig av kommunikationsstöd: “Att ha
kunskapen att kommunicera på flera olika sätt ser jag som en viktig del av arbetet” (1).
En deltagare beskrev att hen hade tillräckligt med kunskap kring kommunikationsstöd
“för att utföra sitt jobb” (5).

Intresse och villja att utvecklas. Deltagare uppgav att de behövde lära sig mer om
kommunikationsstöd för att de saknade kunskap och hade en vilja att utvecklas. En
deltagare skrev: “Man är aldrig fullärd. Metoder utvecklas och det är viktigt att ständigt
få handledning och utveckla sina kunskaper” (2). Deltagare uttryckte även ett eget
intresse för kommunikationsstöd.

Vad har personalen för uppfattning om att använda kommunikationsstöd?

Trettio deltagare (48,4 %) uppgav att de för närvarande använde sig av
kommunikationsstöd i hög utsträckning på arbetet. Trettioen deltagare (50 %) uppgav
att de använde kommunikationsstöd i någon utsträckning och en deltagare (1,6 %)
rapporterade att hen inte använde sig av det alls. Tre av deltagarna (4,8 %) uppgav att de
inte såg något syfte med att använda sig av kommunikationsstöd. Tre av deltagarna (4,8
%) upplevde att det var svårt att använda sig av kommunikationsstöd och 37 deltagare
(59,7 %) uppgav en viss svårighet. Tjugotvå deltagare (35,5 %) angav att de inte tyckte
att det var svårt att använda sig av kommunikationsstöd. Femtio deltagare (80,6 %)
angav att de upplevde att deras arbetsplats hade ett stort eller mycket stort behov av att
förbättras gällande användning av kommunikationsstöd. Tolv deltagare (19,4 %)
upplevde litet eller inget behov. Av de 49 deltagare som besvarade frågan om de
uppfattade stöd från sin chef i arbetet med kommunikationsstöd, svarade 44 deltagare
(70,9 %) att de upplevde ett bra eller ett mycket bra stöd. Fem personer (8 %) beskrev
att de hade ett bristfälligt eller ett mycket bristfälligt stöd från sin chef.

Ur fritextsvaren på frågan “Vilka hinder finns för att använda dig av AKK i ditt arbete?”
framkom fyra teman. Dessa var; Begränsad kunskap om och tillgång till AKK, Inga
hinder, Faktorer hos personen med kommunikationssvårigheter samt Personalrelaterade
och organisatoriska hinder.

Begränsad kunskap om och tillgång till AKK. Deltagarna beskrev att de saknade
både kunskap gällande specifika AKK-sätt, vilka hjälpmedel som finns, samt ett behov
av mer generell AKK-utbildning för att kunna öka sin AKK-användning på
arbetsplatsen. Deltagare beskrev även att en begränsad tillgång till AKK som en
hindrande faktor. Tre deltagare nämnde följande: “Det skulle behövas fler personliga
hjälpmedel för individerna i deras hem” (2), “Vi har bara tillgång till teckenspråk …
[och] inget mer hjälpmedel” (1) samt “[vi] saknar bildstödsprogram …” (3).
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Inga hinder. Deltagare uttryckte att “[det finns] inga hinder egentligen” (2).

Faktorer hos personen med LSS-insatser. Deltagare beskrev att det var svårt att
använda AKK när personerna med LSS-insatser inte visade intresse av att använda sig
av det. De beskrev även utmanade beteende som hindrade för AKK-användning.

Personalrelaterade och organisatoriska hinder. Deltagare beskrev att
verksamhetens uppdelning gällande grupper var ett hinder för AKK-användning.
Deltagare påpekade att olikheterna i grupperna gällande utvecklingsnivå och förmågor
påverkade hur de anpassade kommunikationen för hela gruppen: “den allmänna
kommunikationen blir för abstrakt för vissa och för övertydlig för andra” (4). Deltagare
beskrev även att resursfördelning på arbetsplatsen var en hindrande faktor: “Vi har [x] st
brukare. Det blir vissa som man lägger mer tid på för att behovet är stort, medan andra
glöms bort fast de skulle behöva AKK” (2). Deltagare beskrev även att brist på tid och
svårigheter att fördela tid till alla var en hindrande faktor. Deltagare kommenterade även
att de själva var hindrande för AKK-användning, och en deltagare beskrev att
arbetsgruppen behövde bli mer samspelade gällande AKK: “gällande tecken så är det
[ett] lärmoment, alla på arbetet behöver använda samma tecken som brukaren
använd[er]” (1).

Ur fritextsvaren på frågan “Vad underlättar användningen av AKK i ditt arbete?”
framkom fyra teman. Dessa var; Ökad kunskap och vilja att utvecklas, Tillgänglighet
och rutiner kring AKK, Verksamhetsrelaterade faktorer och Behov av kommunikations-
stöd.

Ökad kunskap och vilja att utvecklas. Deltagare beskrev att en ökad kunskap om
AKK var gynnande för AKK-användning. En deltagare beskrev det som att: “ … det
skulle självklart underlätta om personal hela tiden får utbildas inom AKK så att alla
känner sig bekväma och trygga i det och att alla kan bemöta brukarna på samma sätt
och efter brukarnas behov” (4).

Tillgänglighet och rutiner kring AKK. Deltagare beskrev att tillgången till AKK
sågs som en gynnande faktor. Detta gällde både allmän tillgång samt rutiner angående
vart AKK-hjälpmedlen förvarades. En deltagare beskrev att “det skulle underlätta om
fler hjälpmedel fanns … “ (2). En annan deltagare beskrev det som gynnande om “ ...
allt kommunikationsstöd läggs tillbaka på anvisad plats efter varje dag” (4).

Verksamhetsrelaterade faktorer. Deltagare påpekade nyttan av att samverka inom
och mellan olika verksamheter. En deltagare beskrev det som gynnande “ ... att man
nätverkar mellan verksamheter för att använda sig av gemensamma hjälpmedel” (2). En
annan deltagare noterade även att det var positivt om “chefen uppmuntrar till AKK” (2).
Deltagare beskrev även att arbetet med AKK skulle gynnas av förändringar i
gruppfördelningen: “mindre grupper av brukare ger mer tid till individanpassat arbete”
(4). En annan deltagare beskrev att “om vi hade delat upp grupperna av deltagare
utifrån utvecklings- och kommunikationsnivå skulle vårt AKK arbete bli lite specifikare
och individanpassat” (4).

Behov av kommunikationsstöd. Deltagare beskrev att det var gynnande för
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AKK-användningen om personen med LSS-insatser var i behov av det. En deltagare
skrev följande: “om jag arbetar med [någon] som behöver AKK” (2).

Ur fritextsvaren på frågorna “Om du använder/inte använder dig av AKK på din
arbetsplats, beskriv kort varför du gör detta?” framkom tre teman. Dessa var; Brist på
kunskap och tid, Förbättrad kommunikation leder till ökad livskvalitet och delaktighet,
samt Skapa trygghet och tillfredsställa behov.

Brist på kunskap och tid. Deltagare beskrev att de inte använde sig av AKK på
grund av “tidsbrist” (4 & 5). Deltagare beskrev även “ingen kunskap” (1) och “ingen
som introducerat det” (1) som anledningar.

Förbättrad kommunikation leder till ökad livskvalitet och delaktighet. Deltagare
beskrev att de använde AKK “för att underlätta för personen att förstå vad som
händer/vad som skall hända …” (1), och för att “förstå en person som inte kan prata”
(1), men även “för att göra deltagarens arbetstider bättre och roligare, [samt] för [att]
kommunicera och uttrycka känslor” (4). En deltagare lade till att AKK också används
“för att mina brukare ska kunna ha möjligheten att kommunicera och uttrycka sin vilja
och önskemål som i sin tur leder till delaktighet och självbestämmande” (4). Andra
beskrev att de använde AKK för att förbättra personerna med LSS-insatsers livskvalitet,
exempelvis och “ge brukaren möjlighet att … få påverka sitt liv”.

Skapa trygghet och tillfredsställa behov. Deltagare beskrev även att de använde
AKK för att “[skapa] trygghet och förutsägbarhet … ” (2). En person beskrev: “för att
hitta den metod som hjälper oss att göra en bra och trygg arbetsplats till alla” (4).
Deltagare beskrev även att de använde AKK “för att det finns behov ... ” (1).

På frågan om när deltagarna upplevde att AKK var mest naturligt att använda framkom
fyra teman ur deltagarnas fritextsvar. Dessa var: I alla kommunikativa situationer, Vid
aktiviteter, I anpassade grupper och vid arbete med personer som har behov.

I alla kommunikativa situationer. Deltagare beskrev att AKK var en naturlig del av
deras arbete i alla kommunikativa situationer. En av dessa deltagare beskrev att det
“genomsyrar [deras] dagliga arbete men på olika sätt” (5).

Vid aktiviteter. Det belystes även att det upplevdes naturligt att använda AKK när
deltagare önskade “förmedla något samt i alla de moment [där deltagaren] vill höra
[sin] brukares åsikt eller önskemål” (4). Det framkom att AKK upplevdes naturligt i
situationer som handlade om struktur, exempelvis: “på morgonen när man går igenom
dagen med brukare” (5).

I anpassade grupper och vid arbete med personer som har behov. En deltagare
beskrev att AKK kändes mest naturligt att använda “när gruppen är homogen avseende
utvecklings/kommunikationsnivå eller vid individuellt arbete” (4). Deltagare
kommenterade även att det var mest naturligt att använda AKK vid arbete med personer
som har svårigheter att förstå talat språk.
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Vilka är de vanligaste kommunikationsstöden och på vilket sätt används dessa
inom LSS-verksamheter?

De tre vanligaste kommunikativa beteendena fick en median på 4,0, vilket motsvarar
“alltid”. Dessa beteenden var att “ge personen tid till kommunikation” (SD = ,54), att
“vänta in personens svar” (SD = ,55) samt att personalen anpassade sitt eget språk (SD
= ,53) (se figur 4). Samtliga av de kommunika beteenden som användes minst hade en
median på 2,0, vilket motsvarar svarsalternativet “sällan”. Dessa beteenden var ”lockar
med belöning” (SD = ,80), “påminner personen att svara” (SD = ,65), “ger mer än två
valmöjligheter” (SD = ,83), “undviker att prata om favoritämne/ specialintresse” (SD =
,87), “uppmanar personen att peka eller göra ett tecken innan personen får något” (SD =
,95), “ber personen att imitera eller säga som mig” (SD = ,91), “härmar personen” (SD
= ,72) samt “jag berättar för personen om mig själv” (SD = ,66). Vissa av deltagarna
beskrev utöver detta att de varierar sitt bemötande utefter situationen och ofta tillämpar
olika sorters hjälpmedel. En deltagare utvecklade även med att hen ser till att personen
blir hörd och inte irriterad när hen inte får ut det hen vill säga.

Figur 4. x-axeln visar antalet deltagare (n = 62) som skattat respektive svarsalternativ på varje
påstående.

Fyrtiosju deltagare (75,8 %) uppgav att de arbetade med AKK på sin nuvarande
arbetsplats, nio deltagare (14,5 %) var osäkra och sex deltagare (9,7 %) uppgav att de
inte arbetade med AKK för närvarande. Det vanligaste AKK-sättet som personalen
beskrev att de använde sig av i frågeformuläret var tecken och bildinformation
(exempelvis bildscheman) (se tabell 4). Vissa av deltagarna uppgav även att de utöver
de angivna AKK-sätten använde sig av sociala berättelser/manus, seriesamtal samt
tidshjälpmedel. Självloggingen visade att bildinformation och tecken användes i flest
AKK-situationer under en arbetsdag (se tabell 4). AKK-sättet blisskarta loggades inte
av någon deltagare.

Sammanlagt fyllde 39 deltagare (se figur 1) i både delen om AKK-användning i
frågeformuläret samt loggade AKK-användning under en arbetsdag i självloggnings-
formuläret. Vid Spearmans korrelationsanalys var signifikansen p = ,004. Detta innebär
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en signifikant korrelation och att det fanns ett positivt samband mellan skattad och
loggad användning av AKK.

Tabell 4

Median, medelvärde och (standardavvikelser) av användning av AKK-sätt generellt och loggad
användning under en arbetsdag

AKK-sätt Frågeformulär Självloggnings-
formulär

Antal (n) Md (SD) M (SD)
Tecken 56 (62) 3 (,99) 3,9 (5,52)

Taktila tecken (TaSSeLs) 46 (62) 2 (,89) 1,5 (4,50)

Ritprata 53 (62) 2 (,76) 0,2 (0,49)

Skrift 50 (58) 2 (,95) *

Blisskartor 50 (62) 1 (,62) 0 (0)
Bildöverräckning 52 (62) 2 (1,03) 1,1 (2,10)

Samtalskartor eller knippor 50 (60) 1 (1,00) 1,2 (3,47)

Samtalsmatta 50 (60) 1 (,76) 0,4 (1,88)

Bildinformation (bildschema) 54 (62) 4 (,92) 3,9 (4,86)

Kommunikationspass 50 (62) 1 (,81) 0,4 (1,21)

Kommunikationsbok 53 (62) 1 (,81) 0,3 (1,08)

Kommunikationsapp 50 (62) 1 (,88) 0,1 (0,45)

Talknapp 48 (61) 1 (,56) 0,1 (0,50)

Talande hjälpmedel i dator eller apparat 50 (62) 1 (,76) *

Konkreta föremål (hämta/peka) 52 (62) 3 (,99) 1,6 (3,06)

Kommentar. Medianen under frågeformulär motsvarar deltagarnas svar där 1 = Aldrig, 2 =
Sällan, 3 = Ofta, 4 = Alltid. Självloggningen analyserades per situation som AKK-sättet
användes under en arbetsdag. Självloggningen genomfördes av 39 deltagare (n = 51).
*Alternativet fanns inte med i självloggningsformuläret.

Resultaten från självloggningen visade även att personalen främst använde AKK för att
fråga, svara, informera, motivera, samt för att underlätta personens förståelse och ge
instruktioner (se tabell 5). De kommunikativa funktioner som inte alls beskrevs
förekomma var att deltagarna använde AKK för att uttrycka egna känslor, samt för att
begära något.

Deltagarnas skattningar av när de använde sig av AKK i olika situationer
kategoriserades i överordnade kategorier (se tabell 3). De kategorier där AKK användes
minst var Vardagsaktiviteter och Vardagsprat (se figur 5). Utöver de givna situationerna
beskrev en deltagare att hen även använde AKK när de skulle informera personer som
personalen arbetade med om att exempelvis personal ska sluta, information om rådande
Covid-pandemi och för att tydliggöra vilken personal som skulle arbeta.
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Tabell 5

Median och (standardavvikelse) av självloggning av kommunikativa funktioner vid
AKK-användning under en arbetsdag

Kommunikativ funktion Antal Md (SD) Kommunikativ funktion Antal Md (SD)

Fråga personen 35 3 (,61) Underlätta personens
förståelse

33 3 (,70)

Svara personen 33 3 (,78) Småprata 27 2 (,81)
Informera personen 34 3 (,59) Reda ut något 30 2 (,76)
Berätta/återberätta 33 2 (,76) Kommentera 29 2 (,78)
Lugna personen 32 2 (,87) Begära 29 1 (,77)
Motivera personen 33 3 (,67) Uttrycka mina känslor 27 1 (,74)
Ge instruktioner 36 3 (,69) Visa vilja och intresse 31 2 (,85)
Underlätta min
förståelse (personalen)

33 2 (,86) Påkalla uppmärksamhet 31 2 (,84)

Avleda 29 2 (,94)
Kommentar. Medianen motsvarar deltagarnas svar. 1 = Inte alls, 2 = Sällan, 3 = Ofta. (n = 44).

Figur 5. Femtiosex deltagare (n = 62) skattade sin användning av AKK under olika situationer.
Sex deltagare filtrerades bort vid filterfrågan för AKK-delen och bortfall skedde. X motsvarar
medelvärdet och — motsvarar medianen. 1 = Inte alls, 2 = Sällan, 3 = Ofta, 4 = Alltid.

Finns det någon skillnad mellan personalens utbildningsbakgrund och deras kunskap
om och användning av kommunikationsstöd/AKK?

Jämförelser med Mann Whitney U visade ingen signifikant skillnad mellan grupperna
som hade en icke-målgruppsrelaterad och målgruppsrelaterad utbildningsbakgrund
gällande uppfattad kunskap och användning av kommunikationsstöd samt faktisk
användning av AKK (se tabell 6).
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Tabell 6

Utbildningsbakgrund i jämförelse med upplevd avsaknad av kunskap om samt användning av
kommunikationsstöd samt loggad AKK-användning under en arbetsdag.

Antal Md* (SD) Sig. Standardized
test statistic

Utbildningsbakgrund + “Jag har INGEN kunskap
om kommunikationsstöd” 62 2,0** (,96) ,855 -,183

Utbildningsbakgrund + “Jag arbetar med
kommunikationsstöd på min nuvarande arbetsplats.” 62 3,0** (,73) ,586 -,544

Utbildningsbakgrund + självloggning av antal
AKK-sätt som använts under en arbetsdag 41 2,0 ***

(2,38) ,540 -,647

Kommentar: p < ,05.
* Medianen avser ej utbildningsbakgrund.
** Medianen motsvarar deltagarnas svar där 1 = Stämmer inte alls, 2 = Stämmer ganska dåligt,
3 = Stämmer ganska väl, 4 = Stämmer mycket väl.
*** Medianen motsvarar antal AKK-sätt som används på LSS-verksamheterna.

Vad har personalen för uppfattning om utmanande beteende och hur bemöts det?

På frågan om hur ofta personalen (n = 62) upplevde att utmanande beteende förekom på
deras arbetsplats visade resultatet en median på 3 (SD = 1,30), vilket motsvarar
svarsalternativet “Någon gång i veckan”. Tjugo deltagare (32,2 %) skattade att det
förekom utmanande beteende någon eller flera gånger per dag på deras verksamhet.
Sexton deltagare (25,8 %) skattade att det förekom någon gång i veckan och 17
deltagare (27,4 %) att det förekom mer sällan. Nio deltagare (14,5 %) upplevde att det
inte alls förekom utmanande beteende eller att de inte hade arbetat med utmanande
beteende under de senaste tre månaderna. Av de 56 deltagare (n = 62) som besvarade
frågan om huruvida de tyckte att det var svårt att hantera utmanande beteende visade
resultaten en median på 2 (SD = ,85), vilket motsvarar svarsalternativet “Stämmer
ganska dåligt”. Tjugotvå deltagare (35,4 %) svarade att påståendet stämde ganska eller
mycket väl, medan 34 deltagare (54,9 %) svarade att det stämde ganska dåligt eller inte
alls.

Av de 52 deltagare (n = 62) som svarade på frågan om hur ofta de använde AKK som
metod vid utmanande beteende blev medianen 3 (SD = ,87), vilket motsvarar
svarsalternativet “ofta”. Åtta deltagare (12,9 %) uppgav att de alltid använde sig av
AKK vid utmanande beteende, 21 deltagare (33,9 %) uppgav att de ofta gjorde detta, 18
deltagare (29,0 %) svarade att de sällan tillämpade AKK i dessa situationer och fem
deltagare (8,1 %) uppgav att de aldrig använde sig av AKK vid utmanande beteende.
Femtiosex deltagare (n = 62) besvarade påståendet om huruvida de såg ett syfte med att
använda AKK som metod vid utmanande beteende. Resultaten visade en median på 4
(SD = ,79), vilket motsvarar svarsalternativet “Stämmer mycket väl”. Tio deltagare
(16,1 %) ansåg att påståendet stämmer ganska väl, medan fem deltagare (8,1 %) svarade
att det stämmer ganska dåligt. Ingen deltagare (0,0 %) uppgav att de inte alls såg något
syfte med att använda AKK vid utmanande beteende.
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I analysen av fritextsvar gällande frågan om vad personalen uppfattade vara den
vanligaste orsaken till utmanande beteende framkom fyra teman. Dessa var: Brister i
kommunikation, Brister hos omgivningen och personalen, Personen som visar utmanade
beteendes emotioner och deras mående/beteenden, samt Inget samband mellan
utmanande beteende och andra faktorer.

Brister i kommunikation. Deltagare beskrev att brister i kommunikationen mellan
personalen och personerna de arbetade med var en orsak till uppkomsten av utmanande
beteende. Två exempel på detta var svaren: “Missförstånd. Att vi personal inte förstår
vårdtagaren” (1) samt “att ej känna sig hörd eller förstådd” (3).

Brister hos omgivningen och personalen. Deltagare beskrev att även brister i
strukturen eller oförutsägbara händelser kunde resultera i uppkomsten av utmanande
beteende. En deltagare skrev att “osäkerhet kring vad som ska hända” (3) kunde
resultera i utmanande beteende. En annan deltagare beskrev det som följande: “Jag
skulle uppfatta att den vanligaste orsaken till utmanande beteende på min arbetsplats är
att en brukare hamnar i en situation som för dom är otydlig. T.ex. i en aktivitet där hen
kanske inte förstår vad som krävs av hen …” (4). Även höga krav upplevdes leda till
utmanande beteende. En deltagare specificerade detta som “för höga krav från
omgivningen” (2). En annan orsak som beskrevs av deltagare var osäkerhet hos
personalen. En deltagare nämnde affektsmitta som bakgrundsfaktor: “Affektsmitta,
[exempelvis på grund av] felplacerade deltagare som spiller över på andra i regel mer
högfungerande deltagare m.m.” (4).

Personen som visar utmanade beteendes emotioner och deras mående/beteenden. En
annan orsak till utmanande beteende beskrevs av deltagare vara känslotillståndet samt
dagsformen hos personen de arbetade med. Stress nämndes som en orsak, men även
oro, ångest, rädsla och ilska, liksom trötthet: “När personen känner sig orolig, rädd
eller arg” (1). Andra orsaker som beskrevs var psykisk ohälsa och NPF-diagnos. En
deltagare skrev “få uppmärksamhet” (1) som orsak till utmanande beteende.

Inget samband mellan utmanande beteende och andra faktorer. Deltagare noterade
att de inte såg eller var osäkra kring om det fanns några kopplingar till utmanande
beteende och andra faktorer på deras verksamhet.

I den tematiska analysen tillhörande frågan om hur deltagarna själva bemötte personer
som visade utmanande beteende framkom fyra teman: Lågaffektivt och lugnt
bemötande, Förenklad kommunikation och AKK, Utstrålning från personalen, samt
Arbete på verksamheten.

Lågaffektivt och lugnt bemötande. Deltagare beskrev att de ofta använde sig av ett
lågaffektivt bemötande där de i somliga fall poängterade vikten av att vara lugn i
bemötandet med personer som visar utmanande beteende. En deltagare beskrev följande
“Jag försöker behålla lugnet” (2). En annan deltagare beskrev det som att hen “backar
undan, pratar lugnt [och] försöker få brukaren att lugna sig” (1). En deltagare
kommenterade att hen “tänker på röstläge[t]” (3). Deltagare beskrev även att det var
viktigt att minska krav i dessa situationer samt att ge personerna tid. Deltagare beskrev
även att de tänkte på sitt eget kroppsspråk i bemötandet. En deltagare skrev: “… visa att
du vet vad du gör med hjälp av kroppsspråket. Om personal är lugn blir brukare lugna”
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(1). Deltagare beskrev även att de använde sig av positiva avledningar, ex : “gör något
brukaren blir lugn av eller tycker om” (3).

Anpassat språk och AKK. Ett tema som uppstod var att använda sig av AKK eller
enkel kommunikation vid bemötandet av personer som visar utmanande beteende. En
deltagare beskrev att hen använde “ … bilder när det inte går med tal” (5), och en annan
deltagare beskrev att hen försökte “vara ganska kort och inte för krävande så att [hen]
stissar upp något hos [sin] boende” (2). En deltagare uttryckte att de personer som hen
arbetade med som visade utmanande beteende “förstår tecken. Så där brukar jag oftast
teckna och samtidigt säga ifrån” (4).

Utstrålning från personalen. Deltagare nämnde även vikten av att ha en positiv
utstrålning i bemötandet såsom att bemöta utmanade beteende “med humor [och]
värme” (4). En deltagare beskrev att hen reagerar med rädsla i bemötandet vid
utmanande beteende. Hen skrev: “[jag blir] rädd och har svårt att kommunicera med
dem, då backar/lämnar [jag] helst platsen” (4). En annan beskrev att “visar du rädsla
kan brukaren bli orolig” (1). Deltagare beskrev även att de betedde sig som vanligt i
mötet med utmanande beteende.

Arbete på verksamheten. Deltagarna beskrev även behovet av rutiner gällande
bemötandet av utmanande beteende på verksamheten. En deltagare nämnde att
“[lågaffektivt bemötande] förutsätter … att man har ett genomarbetad metod för hur
man bemöter [utmanande beteende], vad man ska göra och när man ska göra saker och
ting för bästa arbetet” (1). Vidare uttryckte en deltagare att hen “följer metodstöd,
struktur och enskilda rutiner/handlingsplaner” (2) i bemötandet av utmanande
beteende. Deltagare beskrev att det ibland kunde vara aktuellt att byta eller ta hjälp av
annan personal vid bemötandet av utmanande beteende. Deltagare beskrev även att de
försöker förutse situationer och hinder som kan resultera i att utmanande betende
uppstår.

Diskussion

Diskussionen inleds med resultatdiskussion som följs av metoddiskussion, kliniska
implikationer och framtida forskning.

I denna studie undersöktes kunskap och attityd till kommunikationsstöd hos personal
inom LSS-verksamheter (boenden och daglig verksamhet). Deltagarna i denna studie,
vilka representerade några verksamheter i olika kommuner i Sverige, beskrev generellt
att de hade en god kunskap om kommunikationsstöd. Deltagare rapporterade även att de
läst kurser som inkluderat information om kommunikationsstöd, även om en stor
osäkerhet förekom. Detta överensstämde i stort med Socialstyrelsens rapport (2021) om
kompetens inom LSS-boenden. Enligt resultaten i föreliggande studie visade det sig att
det var vanligast att få information om kommunikationsstöd på arbetsplatsen via allmän
introduktion, fortbildning eller informationsmöte. Vissa deltagare hade fått eller sökt
kunskap på andra sätt. Dock framkom det att vissa deltagare inte hade fått någon
information överhuvudtaget. Det förekom även viss tvetydighet angående behovet av
kunskap hos deltagarna i resultatet. Detta eftersom deltagarna konstaterade ett behov av
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vidare kunskap samtidigt som de rapporterade att de hade god kunskap angående
kommunikationsstöd. Dock konstaterade deltagare att det alltid går att lära sig mer.
Deltagare beskrev i fritextsvar en önskan om att lära sig mer om AKK för förbättra
kommunikationen med personer som de arbetade med samt att öka deras livskvalitet
och delaktighet. Detta samstämmer med studier av Andzik och Yun-Ching (2021) samt
Holyfield m.fl. (2017) som konstaterade att kommunikationsstöd var viktigt för att
främja delaktighet. Andra teman som framkom var att deltagarna ville lära sig mer dels
för att förbättra sin egen arbetsinsats, dels för eget intresse.

En stor majoritet av deltagarna rapporterade att de använde sig av AKK på sin
nuvarande arbetsplats. Deltagarna upplevde dock generellt vissa svårigheter med
användningen. De beskrev i fritextsvar att personalrelaterade och organisatoriska hinder,
vissa faktorer hos personen med LSS-insatser (exempelvis att personen inte hade
intresse av AKK), samt begränsad kunskap och tillgång till AKK för personalen var
hindrande faktorer i arbetet med AKK. Den bristande tillgången till AKK kan även
eventuellt härledas till det som Sutherland m.fl. (2014) konstaterade angående bristen på
AKK som implementeras för vuxna. Det som enligt deltagarna i fritextsvaren
underlättade användningen var ökad kunskap om hur AKK-sätten fungerar och hur de
används, verksamhetsrelaterade faktorer, exempelvis samarbete mellan verksamheter
och att grupperna matchas utefter kommunikations- och utvecklingsnivå. Även
tillgänglighet och rutiner kring AKK samt personerna med LSS-insatsers behov lyftes
som gynnande. Det är av stor vikt att ta hänsyn till deltagarnas beskrivningar av både
gynnande och hindrande faktorer i AKK-användningen eftersom deltagarna upplever en
viss svårighet vid implementering. På så vis kan deltagarnas egna tankar och åsikter
ligga som grund i vidare arbete för att identifiera hindrande och gynnande faktorer på
varje LSS-verksamhet i Sverige och därmed förhoppningsvis leda till en ökad
användning av AKK. Detta kan även kopplas till att en stor majoritet upplevde att deras
arbetsplats behövde förbättras gällande användningen av kommunikationsstöd, vilket
även samstämmer med det Sutherland m.fl. (2014) och Rombouts m.fl. (2018)
konstaterande om begränsad användning av AKK på boenden och dagliga
verksamheter. Däremot upplevde en majoritet av deltagarna att de hade ett gott stöd från
sina chefer i arbetet med kommunikationsstöd. Detta kan möjligen kopplas till att
verksamheterna, och indirekt verksamhetscheferna, i föreliggande studie är involverade
i ett projekt som syftar till organisatoriskt lärande inom kommunikationsstöd.

Deltagare beskrev i fritextsvar att de använde sig av AKK för att förbättra
kommunikationen med vuxna personer med LSS-insatser och därmed öka deras
livskvalitet och delaktighet. Detta stämmer överens med det som Winlund (2011)
konstaterade om att AKK möjliggör att vuxna personer kommunikationssvårigheter får
möjligheten att göra saker som de annars inte klarar av. Andra teman som uppstod var
att deltagarna använde AKK för att skapa trygghet och tillfredsställa behov hos
personerna de arbetade med. Anledningen till att inte använda AKK beskrevs i vara
brist på kunskap och tid. Deltagare beskrev i fritextsvar att AKK var naturligt att
använda i alla kommunikativa situationer. Deltagare beskrev även att det var naturligt
vid vissa aktiviteter, samt i anpassade grupper och vid arbete med personer som hade
behov.

De vanligaste kommunikativa beteenden var “att ge personen tid till kommunikation”,
“att vänta in personens svar”, och “anpassa sitt eget språk”(se figur 4). Samtliga av
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dessa ingår i responsiva strategier (Thunberg m.fl., 2011). Thunberg (2019) har dock
diskuterat huruvida det finns någon responsiv strategi som är viktigare än den andra,
och menade istället att det snarare kan handla om en kombination av samtliga. Det
visade sig att många av de kommunikativa beteendena som kan anses som negativt
laddade förekom i varierande grad. Att ställa frågor och prata med de personerna på
samma sätt som med andra människor förekom i hög grad, medan exempelvis att härma
personen samt locka med belöning förekom mer sällan. Detta kan bero på okunskap
kring vad som gynnar kommunikationen, och skulle vara intressant att undersöka igen
efter avslutad KomBo-insats. Att dessutom prata med vuxna personer med
kommunikationssvårigheter på samma sätt som med andra människor skulle kunna vara
ett försök att skapa jämlikhet mellan både personal och vuxna personer med eller utan
LSS-insatser. Dock blir detta inte gynnande om den vuxna personen har
kommunikationssvårigheter. Därför kan det vara nödvändigt att vidare informera om
hur responsiva strategier kan gynna kommunikationen liksom vad som kan påverka den
negativt.

Studien sökte även att kartlägga vilka som var de vanligaste kommunikationsstöden och
hur dessa användes, samt om det fanns några skillnader i AKK-användning gällande
utbildningsbakgrund. En majoritet av deltagarna rapporterade att de arbetade med AKK
på sin nuvarande arbetsplats. De vanligaste AKK-sätten som de använde sig av var
tecken och bildinformation (se tabell 4). Detta överensstämde med resultaten från
självloggningsformuläret, som visade på samma AKK-sätt. Vissa deltagare noterade
även att de använde sig av andra hjälpmedel, såsom sociala berättelser, seriesamtal samt
tidshjälpmedel för att stötta kommunikationen. Det fanns även ett positivt samband
mellan skattad användning av AKK och faktisk användning av AKK under en
arbetsdag. Detta tyder på självkännedom hos deltagarna och att de därmed skattade i
enighet med hur de faktiskt använde sig av olika AKK-sätt. Resultaten från
självloggningen gällande kommunikativa funktioner visade att deltagarna främst
använde AKK för att fråga, svara, informera, instruera, motivera, samt för att underlätta
personens förståelse (se tabell 5). Samtidigt visade det sig att AKK användes minst i
vardagsaktiviteter och vid vardagsprat (se figur 5). Detta går på sätt och vis emot
varandra då vi upplever att dessa kommunikativa funktioner ingår i exempelvis
vardagsprat. Eventuellt kan detta ha att göra med att ett av de vanligaste AKK-sätten
som det framkom att deltagarna använde sig av var bildinformation (exempelvis
bildschema), vilket inte är ett optimalt AKK-redskap att använda i konversationer utan
främst används för ge information om struktur. Resultatet går även emot det som
tidigare framkom i fritextsvaren gällande att AKK var naturligt att använda i alla
situationer. Detta skulle kunna bero på att deltagarna upplever att AKK går att använda i
alla situationer, men att det inte görs.

Det visade det sig inte finnas någon signifikant skillnad mellan gruppen som gått en
målgruppsrelaterad utbildning och den grupp som inte gjort det gällande deras upplevda
kunskap om kommunikationsstöd. Det framkom inte heller något signifikant samband
mellan utbildningsbakgrund och skattad eller loggad användning av kommunikations-
stöd på arbetsplatsen (se tabell 6). Det verkar således inte finnas något samband mellan
utbildningsbakgrund och ökad mängd kommunikationsstödsanvändning. Baserat på
detta kan vi konstatera att personer som läst en målgruppsrelaterad utbildning inte
använde mer kommunikationsstöd (inklusive AKK) än de som inte hade läst en
målgruppsrelaterad utbildning. Detta tyder på att det troligtvis inte enbart är en ökad
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kunskap som leder till en ökad användning av kommunikationsstöd, utan att det
sannolikt finns fler faktorer som är avgörande för om och hur personalen använder sig
av kommunikationsstöd inom LSS-verksamheter. Deltagarna svarade i fritextsvar att de
bland annat upplevde att struktur/rutiner, samarbete på arbetsplatsen samt tillgång till
AKK gynnade AKK-användning. van der Meer m.fl. (2017) beskrev att en effektiv
kommunikationsintervention för personal som arbetar på boenden kräver en tydlig
teoretisk grund, modellering och möjligheten för personalen att öva i praktiken med
tillgång till feedback. Det är också viktigt att ha i åtanke det Zoder-Martell m.fl. (2014)
kommenterade om att utbildning av LSS-personal, nämligen att den kan vara
utmanande i och med att personalen, dels har olika utbildningsbakgrund, och dels kan
sakna motivation att genomföra sina arbetsuppgifter på grund av låg lön och långa
arbetspass. Resultaten från studien visade på att deltagarna hade god motivation till att
utvecklas inom kommunikation på arbetet. Denna faktor kan dock ha påverkats av att
samtliga deltagare inom kort även kommer att delta i KomBo-projektet, där
kommunikationsstöd står i fokus, och att de därmed är inställda på att lära sig och
förbättras inom detta.

Studien sökte även att kartlägga hur personalen bemötte och uppfattade utmanande
beteende på deras arbetsplats. Resultatet visade att utmanande beteende generellt
förekom någon gång i veckan. Personalen skattade generellt att det var ganska lätt att
hantera utmanande beteenden. Deltagare beskrev i fritextsvar att brister i
kommunikationen kunde vara en orsak till att utmanande beteende uppstod. Andra
faktorer som benämndes var brister hos omgivningen och personalen samt personen
med LSS-insatsers emotioner och mående/beteende. Deltagarna redogjorde även i
fritextsvar att de använde sig av lågaffektivt och lugnt bemötande med personer som
uppvisade utmanande beteende. Detta överensstämmer med det som Zoder-Martell m.fl
(2014) menade om att positiv interaktion från personalen leder till positiv interaktion
från de boendes sida. Andra strategier var att använda ett anpassat språk samt AKK,
vilket även Beukelman & Light (2020b) nämnde. Deltagare beskrev även betydelsen av
deras egen utstrålning vid arbete med personer som visade utmanande beteende. De
lyfte bland annat vikten av att vara glad, men även rädsla. Deltagare beskrev även att
det behövde finnas tydliga rutiner i arbetet med utmanande beteende. Att deltagarna
själva presenterade flera olika strategier går i enlighet med det som Hallett (2018) och
Beukelman och Light (2020b) konstaterade angående att omvårdnadspersonal bör ha
flera tekniker för att bemöta utmanande beteende. Teknikerna bör då innefatta säkerhet,
effektiv kommunikation, miljömodifierande strategier samt bedömning/åtgärder, vilket
vi upplever i stort att deltagarna kollektivt har. Vi upplever att deltagarna i stort har
kopplat en bristande kommunikation till förekomsten av utmanande beteende.
Deltagarna skattade även generellt att de ofta använde sig av AKK vid utmanande
beteende och att de i hög grad såg ett syfte med detta, vilket är gynnande i det fortsatta
arbete för att minska förekomsten av utmanande beteende. Eftersom deltagarna också
skattade uppkomsten av utmanande beteende till att det förekom någon gång i veckan,
verkar dock möjligheter till förbättring finnas.

Metoddiskussion

En styrka i föreliggande studie var dess väl genomarbetade material. Formulären
genomgick flera revideringar och granskades av olika parter med kunskap inom
området vilket stärker trovärdigheten. Båda formulären genomgick även varsin
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förstudie för att förbättra dess validitet och trovärdighet. Dessutom har båda författarna
arbetat inom olika LSS-verksamheter under studietiden vilket innebär att vi har en
förförståelse kring hur användningen av kommunikationsstöd och bemötandet av
utmanande beteende kan se ut. Studien hade även ett förhållandevis stort antal deltagare
med geografisk spridning inom Sverige, vilket stärker den externa och ekologiska
validiteten. Vi utförde den tematiska analysen i stor utsträckning tillsammans, där vi
bland annat granskade varandras kodning och diskuterade fram konsensus gällande
koder och tematisering. Detta stärker trovärdigheten i den kvalitativa analysen.

En svaghet i denna studie var att deltagarna endast loggade en dag som de själva valt.
Dagen som de valde behövde därmed inte nödvändigtvis vara representativ. Personalen
kunde också ha påverkats av social önskvärdhetsbias (Persson & Rosén-Lidholm,
2008), vilket i praktiken innebär att deltagarna skulle kunna ha loggat mer än vad som
är representativt. För att optimalisera resultaten kan det vara aktuellt att be deltagarna
logga en längre tid och sedan beräkna resultatet deskriptivt. I och med att de
obligatoriska frågor som lämnades obesvarade på de utskrivna pappersformulären rörde
olika frågor så drar vi slutsatsen att det inte bör ha påverkat resultatet signifikant. Vi
noterade dock att ett flertal andra mätfel kan ha uppstått i denna studie. En deltagare
svarade exempelvis att hen aldrig använde sig av kommunikationsstöd och att hen inte
såg något syfte med detta. Dock beskrev deltagaren senare att hen till stor del använde
sig av AKK i sitt arbete och ansåg att AKK var viktigt. Detta skulle kunna vara ett
exempel på mätfel till följd av att deltagare inte läste de definitioner av begrepp som
presenterades i frågeformuläret, exempelvis för termerna “kommunikationsstöd” och
“AKK”. Detta gällde även alla begrepp som nämndes i självloggningsformuläret. Vi
noterade även att en deltagare som fyllt i frågeformuläret för hand hade svarat nej på
slussfrågan om hen använde AKK, men som trots det hade fortsatt att fylla i hela
AKK-delen. Detta tyder på att åtminstone en person uppfattat att hen inte använt AKK
initialt, men sedan faktiskt svarat att hen gjorde det på olika sätt. På så vis bedömer vi
att det även finns en risk för mätfel från de sex andra deltagarna som svarade att de inte
använde AKK på sin nuvarande arbetsplats. I eventuell uppföljning efter KomBo-
utbildningen kan det därmed vara aktuellt att inkludera en fråga om personalen efter
avslutad kurs insett att de använt AKK i sitt tidigare arbete utan att tidigare ha benämnt
det som sådant samt att slussfrågan i AKK-delen eventuellt bör tas bort. Det framkom
även kritik från projektgruppen avseende att frågeformuläret var långt, vilket enligt
Persson m.fl. (2016) kan påverka reliabiliteten. Detta kan ha bidragit till att vissa
personer endast fyllde i ett av formulär.

Kliniska implikationer

Baserat på studiens resultat framkom ett behov av att utbilda personalen inom fler
AKK-sätt och hur kommunikationen kan stöttas av kommunikativa beteenden. I nuläget
används främst bildinformation (bildschema) och tecken som AKK. I och med att
deltagarna beskriver en brist på tillgänglighet av AKK som ett problem på
verksamheterna är det inte förvånande att tecken används mest. Bildinformation är ett
vanligt förekommande hjälpmedel inom LSS enligt både skattning och självloggning
och bör därmed ofta vara tillgängligt på arbetsplatserna. Verksamheterna kan därför
gynnas av att ha fler AKK-sätt tillgängliga samt att de har rutiner kring hur AKK-sätten
bör hanteras. Detta blir särskilt relevant med tanke på att resultatet visade att personalen
inom LSS sällan använder AKK vid vardagliga samtal och vid vardagssituationer.
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Deltagarna beskrev även en önskan om att stötta de personer som de arbetar med för att
öka personernas delaktighet och självbestämmande. Det är därför av vikt att instruera
personalen i hur kommunikationsstöd kan användas i samtal utöver information/
instruktion, exempelvis i samtal om personens intressen eller känslor.

Framtida forskning

Vi upplever det som viktigt att vidare undersöka effekten av att ge LSS-personal
effektiv träning och implementering med feedback för att se vad som faktiskt leder till
en ökad AKK-användning. Detta kan med fördel göras efter avslutad KomBo-
utbildning för att även utvärdera effekten av utbildningen. Det kan även vara av intresse
att vidare undersöka den faktiska och upplevda användningen av kommunikationsstöd
på LSS-verksamheter via observationer eller mer detaljerade intervjuer för att få en
ännu djupare bild av hur användningen av kommunikationsstöd ser ut, samt vad som
påverkar användandet av kommunikationsstöd utifrån vad van der Meer (2017) uttalar
sig om. Det kan även vara intressant att vidare undersöka om personalens åsikter kring
vad som orsakar utmanande beteende kan relatera till deltagarnas utbildningsbakgrund
då det i vissa uttalanden förekom “affektsmitta”, diagnoser och att personen med
utmanande beteende var uppmärksamhetssökande.

Forskning som fokuserar på LSS-personal är sparsam, särskilt när det gäller personalens
egna uppfattningar och personal som arbetar med vuxna. Denna studie lägger därmed en
grund till vidare forskning inom området för att kunna förbättra livssituationen för
vuxna med kommunikationssvårigheter inom LSS-verksamhet.
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