Sédra enheten for socialt- och nérarbete, Svensksprakiga teamet for hela Helsingfors,
ledande socialarbetare Ylva Krokfors

Social rapportering om svensksprakigt gerontologiskt socialt arbete i
Helsingfors

Stereotypiska uppfattningar om finlandssvenskar som en relativt heterogen grupp som mar
battre &n andra paverkar tyvarr uppfattningar om den svensksprakiga aldre befolkningen.
Na&r man talar om fattigdom, kan aven en finsksprakig socialarbetarkollega kasta ur sig:
"men ni har ju inte sadana problem”.

Trots att Helsingfors har forbundit sig till tvasprakighet, gloms de svensksprakiga aldre i
bland da man planerar och utfér férandringar.

Denna sociala rapportering ar den forsta som géller den aldre svensksprakiga
befolkningen och som sadan annu soker sin plats. Den stravar efter ett belysa den sociala
verklighet, dar en del svensksprakiga aldre klienter inom socialt arbete levde i mars 2016.

Svenskt socialt- och nararbete

Svenskt socialt- och nararbete har sedan ar 2013 varit integrerad i sédra enheten for
socialt- och nararbete som ett eget svensksprakigt team som ansvarar for hela
Helsingfors. Inom enheten jobbar 4 socialarbetare, 4 socialhandledare, 2 hemhjalpare,
avdelningssekreterare och ledande socialarbetare. Enheten ar belagen vid Kampen,
Malmgatan 3. D4 vi har hela Helsingfors som vart verksamhetsomrade, kan hembesoken
och deltagande i mangprofessionella méten med resor emellanat ta en lang tid.

Materialet

Rapporten grundar sig pa de anteckningar som socialarbetare som ansvarar for det
gerontologiska sociala arbetet pa svenska i Helsingfors har skrivit pA ATJ under mars
2016.

Antalet klienter som skrifterna handlar om ar sammanlagt 124 personer. Av dem var 76
kvinnor och 48 man. Antalet klienter var lite lagre pa grund av att en av socialarbetarna
inledde sitt jobb i bérjan i borjan av mars och hade under den férsta veckan inga egna
klienter.



Tabell 1. Skriven material

Material stycken
anteckningar 92
kontakttaganden och notiser 126
servicebehovsbedémningar 15

Socialarbetarna har férst granskat sina skrifter och lyft fram fenomen. Materialet gick vi
igenom diskuterande och undertecknad formade texten med st6d av socialarbetarnas
kommentarer.

Boende

Alla utom en klient bodde i en ago-eller hyreslagenhet. De flesta hade en liten
hoghuslagenhet. Att rora pa sig i en lagenhet blir med 6kat alder och olika sjukdomar allt
svarare. Pa hembesdken ser man ofta olika hinder for att kunna réra sig tryggt. Namnvart
ar att hyrorna i Helsingfors ar sa hoga att manga har problem att f& pengarna att racka till
efter att hyran betalats.

Minnesjuka, personer med rérelsehinder, och psykiska problem har ofta svart att halla rent
i sin bostad. Som varst kan det finnas ohyra, luktproblem, vattenskador och pa grund av
for mycket saker ocksa brandfara. De ovannamnda vill ofta inte lata nagon komma pa
hembesdk pa grund av att de saknar sjukdomskansla, ar radda eller misstanksamma. Nar
hembesotket antligen lyckas, kan det orsaka behov férsocialarbetaren att ordna krisplats,
storstadning av lagenheten, fora bort extra saker och mojligen ocksa bekampning av
ohyra.

Det finns manga hoghus i Helsingfors som ar i behov av stora ror-, balkong- och
yttrevaggsrenoveringar. | dessa forutsatter man att invanarna sjéalva ordnar en tillfallig
bostad. De ar dock svara att fa tag pa, dyra och manga aldre maste be om hjalp av
socialarbetaren. Det finns valdigt fa tillfalliga bostader for rimligt pris.

Socialarbetarna hade inom mars manad tva klienter som blev vrakta ur sina lagenheter. |
bada fallen handlade det om ensamma manniskor utan sociala natverk samt de hade
psykiska problem och de kunde inte skéta sin ekonomi. En klient som missbrukade
alkohol, hotade bli vrakt fran sin lagenhet. Det &r svart att hitta en erséattande lagenhet at
en vrakt aldre méanniska.



Ekonomisk intressebevakning

For mars manad raknade vi 15 kontakttaganden som hade att géra med ekonomisk
intressebevakning. | samtliga handlade det om personer med minnessjukdom, som inte
kunde skota sin ekonomi. De hade obetalda réakningar, levde 6ver sina inkomster och i tre
fall blev de ekonomiskt utnyttjade. Intressebevakningens ansdkningsprocesser har varit
ohyggligt ldnga, som varst anda upp till 4 manader. Denna var har en stor forbattring skett
da de svensksprakiga ansokningarna borjat behandlas i Raseborg och Borga magistrats
enheter.

Narstdendevard

Da det galler narstdendevard, hade socialarbetarna under mars manad sammanlagt 16
kontakttaganden. Vi har inte skilt &t om narstdendevardaren var inofficiell, sokande eller en
som redan beviljats narstaendevardsunderstdd. Dessa kontakttaganden kom t.ex. av
vuxna barn som var oroade dver sin narstdendevardande foralders orkande samt de
fragade om serviceformer som stod till narstadendevard.

Vara narstaendevardare ar till storsta delen aldre makar och i mindre skala vuxna barn.
Det ar typiskt att ett aldre par haller ut lange hemma utan myndigheters hjalp eller med
stod av anhoriga. Att reda ut en ny narstaendefamiljs situation kan ta mycket tid. Tva av
vara socialarbetare hade nya narstaendevarsklienter dar kontakttaganden under en
manad per klient var 6ver 6st/klient.

Korttidsvard stoder narstaendevardare i att orka med sitt kravande arbete. Kontakter
gallande korttidsvard var sammanlagt 26. Narstadendevardarna reserverade
kortvardperioder, annullerade kortvardperioder, fragade efter mera vard.

Varen 2016 koncentrerades den svensksprakiga korttidsvarden samt bedomnings- och
rehabiliteringsverksamheten till Stengards avdelning 4, da det tidigare erbjudits pa
Gustafsgard pa skilda avdelningar for personer med minnes- eller somatiska sjukdomar.
Samtidigt forlorades ocksa en korttidsvardplats, vilket férsvarar ordnandet av redan
dverenskomna korttidsvardsperioder. Personer med minnessjukdom borde absolut vistas
pa en egen enhet och inte pa en blandad enhet med somatiskt sjukal!

| skrivande stund har tva narstdendevardare beréttat att de aldrig mera kommer att fora
sina narstaende till en avdelning dar det som varst ar 4 personer i samma rum och pa
natten svart att sova da de minnessjuka ar sa rastlésa. En somatiskt sjuk person
meddelade sjalv att hen véagrar i fortsattningen att komma till avdelningen.

Det positiva med Stengards avdelning 4 ar att manga har latt att komma dit med allméanna
fordon samt manga ar ndjda med avdelningens fysioterapeut.

Hembhjalpar-verksamheten ar ndgot som erbjuds gratis for de officiella narstdendevardarna
(max 8h/man) som far narstdendevardsunderstod fran staden. Helsingfors har tva
svensksprakiga hemhjélpare. De har bade egna och gemensamma klienter. Ett besok kan
variera mellan 2-8h, beroende pa narstdendevardarens behov. De aldsta
narstaendevardarna orkar eller vill inte vara lange borta fran sin make/maka, utan kan



bara vilja ga ensamma till butiken. Nar hemvarden pa svenska inte fungerar sa bra som
den borde, 6kar hemhjalparnas betydelse som viktiga stod inom néarstaendevard: de pratar
svenska, kommer hem just den tiden som avtalat, och narstaendevardare samt
vardhavande vet alltid vem av hembhjalparna ar pa kommande. For manga vardbehdvande
ar de ocksa en av de fa svensksprakiga manniskokontakter som finns dar bara for dem,
utan myndighets- eller vardaruppgifter.

Ensamhet och otrygghet

kommer fram i kontakttaganden fran klienter, anhériga, hemvarden. Detta framhavs i
sadan klienters fall dar det sociala natverket ar valdigt tunt. De var i detta material 46
personer, 37%. De aktivaste klienterna ringer till hemvarden, socialarbetarna, Palmias
larmtjanst bara for att de kédnner sig ensamma.

Vi stravar efter att bjuda dagverksamhet for ensamma klienter. Kontakttaganden géllande

dagverksamhet var 10 st. De handlade om inlamnandet av dagverksamhetsanstkan och i
vilket skede ansokan ar. Dagverksamhet pa svenska produceras av en stadens enhet och
tva koptjanst-enheter. Det har blivit ett problem att fA méanniskor till dagverksamheten med
stod av hemvarden. Klienterna vagrar att ga eller ar sa langsamma att hemvardens tid inte
racker till att folja dem till den anordnade skjutsen.

Minnessjukdomar

Storsta delen av vara klienter har nagon form av minnessjukdom. | detta material 69
personer, 55,6%. Helsingfors stads revisionsnamnd har under varen stallt sig kritiskt
gentemot hur personer med minnessjukdomar behandlas och att bland annat diagnoser
fas alltfor sent. Halsocentralerna har ett antal svensksprakiga lakare men inom hemvarden
ar de fa och byts ofta ut. Deras roll ar viktig bland annat genom att de férutom att skota
baslakarvarden, skriver remisser till speciallékare, minnesundersokningar och da man
dvervager ansokning av langvardsplats. En del svensksprakiga vander sig darfor till
privata svenska hemlakare och geriatriker. Behovet for en svensksprakig
minneskoordinator ar stort. | skrivande stund haller man pa att rekrytera en svensksprakig
minneskoordinator.

Staden producerar hemvard pa svenska endast i tva team inom det sédra omradet och
inom koptjansterna varier personalens kunskaper i svenska och aven finska. Detta &r ett
stort hot for speciellt de minnessjuka som har glémt finskan och som inte har anhériga
som stod. Det ar svart att rekrytera kunnig svensksprakig vardpersonal till hemvarden,
bade pa den privata och offentliga sektorn. Under hosten 2016 ska situationen utredas
bade lokalt och pa ett bredare plan inom Helsingfors stad.

Psykiska problem

Inom socialt arbete méter man klienter och allt oftare ocksa anhériga med
misstédnksamhet, hallucinationer, aggressivt beteende, starka radslor osv. | detta material
var de 17 personer, 14%.



Det ar svart att t.ex. pa ett hembesok fa vard for en klient som beteér sig raddigt utan att
en lakare &r pa plats och att fa en lakare pa plats utan tidsbokning &r praktiskt taget
omojligt. Att fa en aldre patient vidare fran jouren till fortsatt vard ar svart for de som beteér
sig storande. De verkar inte "hora till” nagonstans.

Anhorigas och narstaendes avvikande beteende pa grund av psykiska problem syntes
bland annat i ett fall da en vuxen son misshandlade sin 6ver 80-ariga mamma och tog
hennes pengar. Trots skam och radsla anmaélde hon sjalv handelsen och tog kontakt med
socialarbetaren for att fa hjalp.

Att fa en krisplats &r svart, da det finns mera sékande an platser. Att fa en svensksprakig
klient i kris/efter krisen pa en plats pa Stengards avdelning 4, som &r fylld av bedémnings-
och rehabiliterings- samt korttidsvardklienter ar valdigt svart.

Problematiska tolkningar om lagstiftning gallande social-och héalsovard

Bade socialvardslagen samt lagen om hélsovard forutsatter att myndigheter samarbetar.
Detta ar inte sjalvklart for alla. En del socialarbetare har varit tvungna att skriftligt ansoka
(hanvisande till lagparagrafer) om information om klientens hélsotillstand fran hemvarden
da det inte lyckats via telefon eller fax. Detta forlanger behandlingen av klientens arende.

Sjalvbestammanderatt tolkas olika bland professionella inom social- och halsovard. For en
del ar sjalvbestammanderatten orubblig och hen vill inte pa nagot satt bryta mot den. Till
exempel en situation da socialarbetaren och hemvardens halsovardare pa hembesok har
bedomt att klienten behdver medicinsk undersékning, vagrar ambulanspersonalen att fora
klienten da hen motsatter sig.

Dominerande anhdoriga kan diktera hur den aldres vard bor skotas. Vardare som jobbar
nara klienten kan félja for mycket de anhdrigas vilja och klientens egen vilja kan forbises.
Ur sociala arbetets synvinkel kan en person med langt framskriden minnessjukdoms
sjalvbestammanderatt av halsovardens personal respekteras till den grad att personen pa
grund av detta inte far tillrackligt med hjalp.

Forslag
-det borde vara lattare att fA hem mentalvardsservice for aldre, ocksa pa svenska

- hemhjalpar-verksamheten borde utokas och den manatliga tiden per klient fordubblas till
16h/man

- den forlorade svenska korttidsvardplatsen bor ersattas fast via koptjanst

- man bor ordna korttidsvard pa skilda avdelningar for minnessjuka och somatiskt sjuka
aldre svensksprakiga

- det bor forsakras att den svensksprakiga minneskoordinatorn far arbeta med
svensksprakiga klienter och att hens arbetsdag inte fylls av finsksprakiga klienter



-6vervakning och evaluering av den svensksprakiga koptjanst-hemvarden borde ske av
nagon annan an stadens hemvard. Detta stéds dven av de kommande "sote”-forslagen om
ordnande av 6vervakning av serviceproducenter

- Oiva akademin har ordnat bra utbildningar om bland annat lagférandringar. |
fortsattningen borde man ocksa inom utbildningsplanering beakta de arenden som
socialarbetare lyfter fram inom den sociala rapporteringen, som till exempel
samarbetsstigar mellan olika social- och halsovardsmyndigheter. Detta kunde behandlas
via t.ex. aktiverande case-utbildning.



