Personligt ombud for psykiskt
funktionshindrade

En undersokning av tillfredsstillelse med
personligt ombud formedlat av PO-Skane

En utvérdering av Tommy Bjorkman, Lunds universitet pd uppdrag av

PO-Skéane



Forord

Man berdknar idag att ca 80% av landets kommuner kan erbjuda en verksamhet med
personligt ombud och dér ca 300 ombud varje ar erbjuder hjélp/stod till ca 6-7000 personer
med ett psykiskt funktionshinder.

I juni 2000 bildades pé initiativ av RSMH (Riksférbundet for Social och Mental hilsa) och
Schizofreniforeningarna (tidigare IFS) en organisation i Skane for fristdende personliga
ombud - PO-Skdne med syfte att tillvarata brukarnas och anhorigas erfarenheter och

implementera dessa i savél en verksamhetsidé som en verksamhetsutveckling.

Syfte med PO-Skane dr att ge personligt stod at allvarligt psykiskt sjuka/funktionshindrade
genom egna anstillda personliga ombud i1 en fran myndigheter och vard- och
serviceorganisationer fristdende form och 1 enlighet med erfarenheter hos brukare och

anhoriga vill PO-Skane verka for att:

* Bevara och utveckla de erfarenheter och kunskaper som upparbetats inom
forsoksverksamheterna 1995 och foljande 1 bl.a. Skéne samt

* Bidra till genomforande av riksdagens beslut om "permanent och riksomfattande"
nér det géller personligt stod till psykiskt funktionshindrade genom personligt
ombud.

* Skapa ett alternativ med ombud som ér fristaende fran myndigheter och
vardorganisationer.

* Paskynda utvecklingen med personligt stéd genom personliga ombud.

PO-Skénes arbete bedrivs pa uppdrag av kommuner. Idag far drygt 250 klienter i 10
kommuner i1 Skéne hjélp och stod av 17 ombud anstillda inom PO-Skane. Kontinuerligt gors
olika former av uppf6ljningar av PO-Skanes verksamheter ute i kommunerna. PO-Skane har
dven ett eget datoriserat kvalitetssystem for intern egenkontroll av verksamheten. Denna
rapport ddr klienternas tillfredsstdllelse med personligt ombud har undersokts har
sammanstéllts av docent Tommy Bjorkman vid Lunds universitet.

Lund i maj 2009
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Sammanfattning

Syftet med denna utvdrdering var att undersoka hur tillfredsstdllda klienterna &r med de

insatser som formedlas av personliga ombud anstédllda 1 PO-Skéne.

Med hjilp av enkédtformuldr gavs klienterna mdjlighet att besvara sammanlagt 32 frigor med
olika svarsalternativ. Formedlingen av enkiterna till klienterna skedde med hjilp av de
personliga ombuden. Efter att enkiten fyllts 1 skickades den per post i ett frankerat kuvert till
ansvarig for utvirderingen. Sammanlagt besvarades 112 enkéter vilket motsvarar knappt
hélften av samtliga klienter som erhdller hjdlp och stod fran PO-Skéne. Tjugoatta klienter fick
hjilp med att fylla i enkéten och till storsta delen av det personliga ombudet.

Resultatet visar att man tycker det &r létt att fa kontakt med sitt ombud, att man far hjélp, stod
inom ett antal olika omrdden och framforallt med kontakter med kommunen och varden och
dér kvinnliga klienter fir mer stod &n min kring sociala kontakter och familj. Klienterna
bedomer ocksé det personliga ombudet som den viktigaste personen nar man behover praktisk
hjalp och tala fortroligt med nagon. Relationen med det personliga ombudet bedoms som bade
professionell och vénskaplig med en tonvikt pd den professionella relationen. Vid en
sammanfattning av tillfredsstéllelsen med personligt ombud utifran sju variabler visar
samtliga variabler ett medelviarde over fyra ddr det maximala virdet for hog tillfredsstéllelse

ar fem.

Sammanfattningsvis visar resultaten pd en hdog tillfredsstillelse med de insatser som
formedlas av det personliga ombudet och séttet som det personliga ombudet arbetar pa.
Klienterna anser att kontakten med det personliga ombudet medverkat till bade béttre vard

och stdd och att man fungerar béttre 1 det dagliga livet.

Da det inte finns ndgon information kring de klienter som valt att inte delta i utvirderingen ar
det svért att generalisera resultaten. Tidigare nationella undersokningar av klienters
tillfredsstéllelse med personligt ombud stirker dock resultaten d& det visat sig att klienter

overlag dr mycket ndjda med funktionen personligt ombud.



Inledning

I samband med psykiatriutredningen konstaterades att en grupp av psykiskt sjuka personer
sedermera kallade for personer med psykiskt funktionshinder ar en utsatt grupp i samhéllet.
En rad internationella studier pekade pa brister i organisationen och innehallet i vird och
sociala stodinsatser. Rapporter kom ocksa om O0kad kriminalitet, ett 6kat missbruk, ett dkat
antal sjdlvmord och en 6kad hemldshet inom denna grupp. Det uppmiarksammade behovet av
Okat stod och en béttre koordinering av vard och stdd medverkade till utvecklingen av en rad
olika case management modeller i minga lédnder. I Sverige genomfordes forsoksverksamheter
med case management som forebild och funktionen personligt ombud som den kom att kallas

kom sedan att utvecklas och implementeras 1 stort sett i1 alla svenska kommuner.

Malgruppen for personligt ombud &r personer over 18 ar och som pa grund av sin allvarliga
psykiska funktionsnedsittning har en omfattande och ldngvarig social funktionsnedsittning
som medfor stora hinder i1 vardagslivet. Forutom detta ska det ocksd finnas komplexa
virdbehov som ror flera vérdgivare 1 samhillet, sdsom priméirvard, psykiatri olika
myndigheter och kommunens vard- och stddservice. Antingen bedriver kommunen i egen regi
verksamheten med personligt ombud eller sa har man valt att ligga ut verksamheten pa
entreprenad. Socialstyrelsen tillsammans med lansstyrelserna i landet ansvarar for tillsyn och

kontinuerlig uppfoljning av verksamheterna.

Kontinuerligt har det producerats savél lokala rapporter som rapporter initierade av
socialstyrelsen som rort dels utvecklingen av funktionen personligt ombud som profession,
dels samhillsekonomiska aspekter och dels uppfoljningar dir man studerat vilka
konsekvenser verksamheterna med personligt ombud fétt for klienterna med avseende pé
deras livssituation. I de tva storre uppfoljningarna av  de wursprungliga 10
forsoksverksamheterna med personligt ombud fann man med avseende pa fordndringar i
klienternas livssituation bland annat en minskning av vardbehov, béttre psykosocial funktion
hos klienterna, ett béttre social ndtverk, och battre livskvalitet. Man fann ocksa en stor
minskning av psykiatrisk sjukhusvérd och ett okat antal LSS-insatser bland klienterna. I en
senare sex-ars uppfoljning pa samma klienter visade det sig att minskningen av psykiatrisk

sjukhusvérd fortsatt att minska. Antalet vardbehov hade minskat ytterligare samt forbéttringar



1 psykosocial funktion betriffande daglig sysselséttning och social relationer. Sammantaget
visar dessa tvd utvérderingar att personligt ombud varit en viktig faktor for att fordndra

klienternas hélsa och sociala situation.

I de ovan ndmnda uppfoljningarna hade ocksad klienterna en mojlighet att virdera sin
tillfredsstillelse med verksamheten och ombudens insatser med hjélp av ett frageformular
som bade inneholl fragor med fasta svarsalternativ och tva 6ppna om vad man tyckt varit bra
respektive daligt i kontakten med ombudsverksamheten. Over 80% av de tillfragade visade
sig vara uppenbart tillfredsstdllda med de olika aspekterna av ombudens insatser som
skattades. Klienterna var tillfredsstéllda med sévédl bemotande, ombudens kompetens och
omfattningen av det stod de fatt. De kinde ocksa ett fortroende for ombuden och upplevde att
de haft ett inflytande Over de insatser som planerats och genomforts tillsammans med
ombudet. De angav vidare att de i stor utstrickning fatt ratt sorts hjéalp och stod av ombuden.

Vid sex-ars uppfoljningen av forsoksverksamheterna kvarstod samma positiva bild.

Att undersoka hur tillfredsstéllda klienter 4r med de insatser och utbud som erbjuds dr en
viktig parameter inte bara for att det ger en mdjlighet att omforma verksamheten utan ocksa
att det ger ett viktigt processmatt Gver den enskilde klientens upplevelse av meningsfullhet i

de insatser formedlas.

Syfte

Syftet med denna utvirdering som dr gjord av Tommy Bjorkman vid Lunds universitet pé
uppdrag av PO-Skéne ér att undersoka hur tillfredsstillda klienterna &r med den hjélp och stod

man erhaller fran personliga ombud anstillda inom PO-Skane.

Metod

Samtliga presumtiva klienter kontaktades och informerades muntligt och skriftligt om
utvirderingens syfte och genomforande genom de personliga ombuden i PO-Skane (se bilaga
1). Med hjélp av en enkét gavs klienterna mojlighet att besvara sammanlagt 32 frdgor med
olika svarsalternativ. Enkéten som arbetats fram i samband med utvérderingen baseras till viss
del pa tidigare gjorda undersdkningar av tillfredsstillelse med personligt ombud. Efter

inledande fragor kring sociodemografi foljer nagra fragor som rér hur man kom 1 kontakt med



sitt personliga ombud, hur l&nge man haft personligt ombud, hur ofta man tréffas och var man
traffas. Efter dessa fragor foljer fragor kring vilken typ av hjilp och stod man far, om man
saknar ndgon form av hjélp och stdd. Darefter ges klienten mojlighet att ranka pa en skala 1 -
5 dér 1 motsvarar 1ag tillfredsstdllelse och 5 hog tillfredsstéllelse kring sju olika omrdden som
ber6r hur man blivit bemoétt av ombudet, vilket fortroende man har for ombudet, om man ar
tillfredsstdlld med ombudets kompetens, om det ar ritt omfattning av stod man erhallit, om
det ar ratt sorts hjdlp och stdd man fatt, om man haft inflytande 6ver planering som gjorts
tillsammans med ombudet samt hur kontakten med det personliga ombudet fungerat som
helhet. Slutligen stélls tvd fragor kring i vilken grad ombudets insatser medverkat till béattre
vard och stod och att den hjilp, stod man fatt medverkat till att man fungerar béttre 1 det
dagliga livet (se bilaga 2). Tjugoatta klienter fick hjalp med att fylla i enkéten och till storsta
delen av det personliga ombudet. Efter att enkdten fyllts 1 skickades den per post i ett

frankerat kuvert till ansvarig for utvérderingen.

Deltagare

Det totala antalet presumtiva deltagare berdknades till 250 klienter. Sammanlagt besvarades

112 enkdéter vilket motsvarar ca 45% av de presumtiva deltagarna.

Statistiska metoder

Resultatet bestdr till storsta delen av deskriptiv data. I de fall analyser har genomforts dir
jamforelser har gjorts mellan grupper och individer har skillnader betraktas som statistiskt
sdkerhetsstillda om sannolikheten for en slumpmaéssig skillnad varit mindre dn 5% (p<0.05).
Vid jamforelser med avseende pa kategoriska variabler har chi®test anvénts och i andra fall

Student’s t-test.

Etiska overvdaganden

Da utvirderingen inte kan anses vara en vetenskaplig studie har inte provning gjorts vid
forskningsetisk kommitté. Men da deltagarna kan befinna sig i en beroendesituation och
speciellt i de fall de fatt hjdlp av det personliga ombudet att besvara enkéten har stor vikt lagts
vid att informera om att deltagande i utvdrderingen &r frivilligt och att insamlat material

kommer att behandlas konfidentiellt.



Resultat

Vilka dr klienterna som har personligt ombud?

Tabell 1. Sociodemografi (N=112)

Antal (%) Psykiskt funktionshindrade
i Sverige (%)

Alder (N=109) (md, range) 48 (21 - 79)
18-34 21 18
35-50 30 41
51-64 37 25
65 - 12 16
Kon (N=111)
Kvinna 64 57 49
Man 47 43 51
Gift/sambo
Ja 10 9 17
Nej 102 91 83
Boende (N=111)
Egen ldgenhet, villa 90 81 80
Stodboende 7 6
Annat boende 15 13

- Sjukhus 1

- Behandlingshem 1

- Vérdhem 1

- Rehab. 2

- Inneboende 7

- Hotell 1

- Bostadslos 1

- Hemlds 1
Forsorjning
Lonearbete 4 4 9
Aktivitetsbidrag 10 9
Sjukpension 72 63 70
Alderspension 9 8
Annan forsorjning 18 16

- Sjukersittning 7

- Bidrag 5

- A-kassa 2

- CSN 1

- Forsorjning 2

- Tiggare 1

(Frdgorna 1-5)

I tabell 1, anges sociodemografiska data Over klienterna som har ett personligt ombud.
Medianéldern dr 48 ér, med ett stort aldersspann. Majoriteten &r kvinnor och drygt 80% lever
sjdlva 1 egen ldgenhet eller villa. Majoriteten forsorjer sig med hjdlp av aktivitetsbidrag. |
jamforelse med en nationell undersdkning av verksamheter med personligt ombud finner man
att klienterna 1 PO-Skéne ar fler 1 aldersgruppen 51-64 ar, det finns fler kvinnor bland

klienterna, farre dr gifta/sambo och férre har ett 16nearbete.



Hur ser kontakterna ut med det personliga ombudet?

Tabell 2. Hur ofta tréffar man sitt personliga ombud och var nédgonstans? (N=112)

Antal %

Hur fick man kontakt med sitt ombud? (N=109)
Psykiatrin 26 24
Kommunen 19 17
Vianner/bekanta 15 15
Anhoriga 7 6
Tog sjélv kontakt 20 18
Annat sitt 22 20

- RSMH 5

- Kyrkan 3

- Rehab, RIA 5

- Distriktssjukskdoterska 1

- AF 1

- Kronofogden 1

- Grona huset/hemldsas hus 2

- Broschyr 1

- Ombud kontaktade 3
Hur ofta trdffar man sitt ombud?
Mindre 4n en géng per vecka 63 58
Mer én en gang per vecka 29 27
Mindre 4n en géng per manad 16 15
Oftast kontakt (N=108)
Telefon 37 34
Internet 1 |
Tréffas 70 65
Var triffas

- Hemmet 66

- Pastan 4
Annan plats 6vrigt (Fonténhus, cafe, restaurang, boendet,
knutpunkten, rehabcenter, traffpunkt)

(Frdgorna 9+13)

De flesta har fatt sitt personliga ombud via psykiatrin, men en ansenlig del har sjilva tagit
kontakt med PO-Skéne. De flesta triffar sitt personliga ombud mindre 4n en ging per vecka
och man tréffas oftast i klientens hem. Tabell 2



Tabell 3. Hur linge har man haft personligt ombud? (N=112)

Antal %

Hur ldnge samma ombud (N=110) 2 &r (1mén-104r)
(md, range)
Samma ombud hela tiden (N=111)
Ja 86 78
Nej 25 22

- Ombudet slutade 21

- For néra relation 1

- Flyttade 1

- Ombudet fick barn 1

- Vetg 1
Kén ombud (N=111)
Kvinna 91 82
Man 20 18

(Fragorna 6-8)

Drygt 80% av klienterna har ett kvinnligt ombud och i de fall man fatt ett nytt ombud beror
det i1 de flesta fallen pd att det personliga ombudet slutat. Tiden man haft personligt ombud

visar en stor spridning frén en manad till tio &r. Se tabell 3.

Tabell 4. Hur tillgidngligt dr ens personliga ombud? (N=112)

Antal %
Att fa kontakt med sitt ombud dr (N=110)
Latt 91 82
Béde och 15 14
Svért 5 4
Vill trdfffa sitt ombud oftare (N=105)
Ja 43 41
Nej 62 59
Har kontakt utover vanlig arbetstid med sitt ombud (N=110)
Ja 43 39
Nej 67 61
Vill kunna kontakta sitt ombud utover vanlig arbetstid (N=58)
Ja 20 35
Nej 38 65

(Frdgorna 15-16,12,17)

Av tabell 4 framgér att en overvigande majoritet anser att det &dr latt att f4 kontakt med sitt
personliga ombud. En majoritet anser ocksa att det rdcker med det antal kontakter man har nu.
Av de 67 klienter som svarat att man inte har kontakt med sitt personliga ombud utéver vanlig

arbetstid vill 20 ha denna mgjlighet.
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Vad innehéller hjilpen/stodet man far av sitt personliga ombud?

Tabell 5. Vilken hjalp/stod far man av det personliga ombudet? (N=112)

Antal %

Boende (N=105) 38 36
Sysselsdttning (N=106) 38 36
Ekonomi (N=106) 52 49
Kommun, vard kontakt (N=106) 75 71
Sociala kontakter, familj (N=105) 40 38
Annan hjdlp (N=30) 34 32

- Stdd (socialt, samtal, studier) 17

- Problemldsning 6

- FK, poliskontakt, personlig 7

utveckling, allt mojligt

Finns det nagot man vill ha hjdlp med
men inte far (N=108) 15 13
Ja (N=9)

- Traffas mer 3

- Mer ngjen 1

- Ekonomi, lan 2

- Inldggning pa sjukhus 1

- (Gé drende, praktik - plats 2

(Frdgorna 18, 21-22)

Samtliga klienter far olika typer av hjélp och stod, dér de flesta far hjdlp med kontakter med
kommunen och vérden. Av de 30 klienter som angett vad de fatt for annan hjilp, stod har de
flesta angett ndgon form av psykosocialt stod. Endast 9 klienter har angett att man vill ha
ndgon form av hjilp, stdd som man inte fir idag. Kvinnliga klienter far mer hjélp, stod dn
manliga klienter med sociala kontakter och familj (Chi-2=6.6; p=.035).
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Vilken roll spelar det personliga ombudet 1 forhallande till andra
personer 1 klientens nirhet?

Tabell 6. Vart vinder man sig i forsta hand nér man vill ha hjdlp med praktiska saker? (N=89)

Antal %
Det personliga ombudet 35 39
Familjen 31 35
Vinner, bekanta 12 14
Vérdpersonal 2 2
Annan person 9 10

- Klarade det sjilv, 5

ingen 1

- Hembhjilpen 1

- Boendestodjare 2

- Flickvin, sdrbon

Fraga 27

Tabell 7. Vart vinder man sig 1 forsta hand om man vill prata fortroligt med ndgon? (N=87)

Antal %
Personligt ombud 37 42
Familjen 27 31
Vinner, bekanta 9 10
Vérdpersonal 4 5
Annan 10 12
Ingen 4
Psykolog 2
Prést/diakonissa 2
Kurator 1
Mingodeman 1

Fraga 28

I tabell 6 och 7 redovisas hur klienterna besvarat fragor som ror det personliga ombudets roll i
forhéllande till andra personer kring klienterna. Familjen tillsammans med det personliga
ombudet viander sig klienterna till i forsta hand ifraga om praktisk hjdlp. Samma forhallande
géller ocksd nir man vill prata fortroligt med nagon.

Tabell 8. Vad tycker man att relationen med det personliga ombudet kidnnetecknas av?
(N=110)

Antal %
Mycket vinskaplig 10 9
Vinskaplig 5 5
Bade/och 57 51
Professionell 14 13
Mycket professionell 24 22

Fraga 32
Majoriteten av klienterna anser att relationen till det personliga ombudet &r bade vénskapligt
och professionellt, med en viss tonvikt pa den professionella relationen. Se tabell 8
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En sammanfattning av hur tillfredsstillda klienterna ar med sitt
personliga ombud

Bemétande .
. Medelvarde

Fortroende

Kompetens

Omfattning st6d

Ratt sorts hjalp,stod

Inflytande

Helhet

1 2 3 4 5
Lag tillf. Hbg tillf.

(Fragorna 19,20,25,26,29,30,31)

I diagrammet ges en bild av tillfredsstillelse inom sju omradden som klienterna fétt besvara
och som ocksd anvénts vid nationella undersdkningar av tillfredsstillelse med personligt
ombud. Som framgar av diagrammet sa har samtliga omraden ett medelvirde som Overstiger

4 dér fem &r det hogsta man kan ranka tillfredsstéllelse.
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Hur har kontakterna med det personliga ombudet piverkat klienternas

livssituation?

Tabell 9. Anser klienterna att kontakten med det personliga ombudet medverkat till béttre

vard och stod? (N=110)

N %

Mycket sdmre 1 1

Varken bittre eller simre 31 27

Bittre 39 36

Mycket béttre 39 36
Fraga 23

Drygt 70% av klienterna anser att den hjilp, stod de fatt av det personliga ombudet har lett till
bittre eller mycket battre vard och stod. Se tabell 9. De kvinnliga klienterna anser i hogre grad
att kontakten med et personliga ombudet medverkat till béttre vard och stod (4.1 vs 3.7

p=0.04).

Tabell 10. Anser klienterna att den hjadlp/stod som man fétt lett till att man fungerar béttre i

det dagliga livet? (N=111)

N %

Mycket samre 1 1

Varken bittre eller simre 16 14

Bittre 58 53

Mycket béttre 36 32
Fraga 24

I tabell 10, framgar att en dvervigande majoritet av klienterna (85%) anser att den hjélp, stod
man fatt av det personliga ombudet har medverkat till att det dagliga livet fungerar béttre eller

mycket bittre.
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Diskussion

Metod

Denna undersdkning dr gjord som en tvérsnittsundersokning vilket innebdr att man fir en
ogonblicksbild av det som efterfrdgas. Man kan alltsa inte avgora om nagot dkat eller minskat
over tid. Med hjélp av ett strukturerat frageformuldr med 32 fragor har klienterna fatt besvara
olika fragor kring hur tillfredsstéllda man dr med sitt personliga ombud. Att anvédnda sig av ett
strukturerat frigeformuldr har sina begransningar da det inte ges mojlighet att komma med
egna synpunkter utover de svar som man ger pa fragorna. Det finns ocksé en risk att man med
ett konstruerat frdgeformuldr missar att ta med frdgor som kan vara av stor betydelse. Men
trots de begrinsningar som anvidndandet av ett konstruerat frageformuldr kan innebdra
overviger dock fordelarna genom att samtliga presumtiva deltagare ges mojlighet att besvara
formuléret. P4 detta sdtt erhaller man ockséd ett bredare underlag for att kunna dra olika
slutsatser av resultaten. Det anvinda frageformuldret i denna undersdkning é&r till stora delar
baserat pd tidigare studier ddr man undersokt tillfredsstéllelse med personligt ombud, detta

stirker frdgornas relevans och minskar risken for att viktiga frdgor inte finns med.

Den metodik som anvédndes for information om undersokningen och insamling av data var
kopplat till de personliga ombuden. Med denna metodik finns det risk for att det kan uppsta en
beroendesituation som kan paverka klientens medverkan. For att minimera detta informerades
klienterna om att deltagande var frivilligt och att alla uppgifter skulle behandlas konfidentiellt.
Efter att fragorna besvarats skickades formuldret i ett forfrankerat kuvert adresserat till den

utomstdende forskaren som ansvarade for utvarderingen.

Av de 250 presumtiva deltagarna besvarades frageformuldret av 112 personer vilket
motsvarar 45% och som maste anses som relativt 14gt deltagande med tanke pa den metodik
som anvénts. Beror bortfallet pa att informationen brustit, bristande motivation eller att
frdgorna var for svéra att besvara? D4 det inte finns ndgon information varfor majoriteten inte
valt att delta dr det svart att avgdra om bortfallet &r systematiskt. Det gor det darfor svart att
uttala sig om de svar som erhallits &r representativa dven for de 138 klienterna som inte

deltagit 1 utvdrderingen. Vad som styrker resultatet emellertid dr att de som deltagit i
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utvirderingen i flera avseenden ar jamforbara med de klienter som deltagit i nationella

utvérderingar.

Resultat

De flesta klienter 4r ensamboende har sjukpension och en medelalder omkring 50 vilket
motsvarar mycket vil den tinkta malgruppen for personligt ombud. De flesta har fatt kontakt
med sitt personliga ombud via psykiatrin men det dr pafallande hur ménga andra kontaktvégar
som anvints for att f& kontakt med ett personligt ombud vilket tyder pé att informationen om

ombudsverksamheten gar genom manga kanaler.

Man tréffas relativt ofta och for det mesta triffas man i klientens hem vilket féormodligen
speglar klienternas livssituation, majoriteten av klienterna ar sjukpensiondrer. Det personliga
ombudet dr 14tt att nd ndr man sa vill och de flesta é&r tillfreds med att ombudet bara finns
tillgdngligt under vanliga arbetstider. For de tjugo klienter som Onskar ytterligare kontakt
utover vanlig arbetstid framgar det inte vad orsaken till detta dr. Detta bér undersokas

ytterliggare d& det kan finnas fullt legitima skal till denna 6nskan.

Endast nio klienter har angett att man vill ha ndgon form av hjilp, stod som man inte far idag.
Vid nidrmare granskning av detta finner man att dnskemalen inte &r annorlunda @n vad man
tidigare erhéller utan snarare tycks det vara att man 6nska en storre kvantitet av den hjélp/stod
man redan far. Att kvinnliga klienter far mer hjdlp och stod &n manliga klienter med sociala
kontakter och familj speglar med storsta sannolikhet en social situation dér kvinnorna far ta

ett stort ansvar for familjen.

De personliga ombuden dr viktiga personer for klienterna, det framgér tydligt ndr man anger
vem eller vilka man vénder sig till i forsta hand ndr man vill tala fortroligt med nagon. Att
ombudet fatt denna centrala roll 1 klientens liv stéller stora krav och visar ocksé pa hur torftigt

det sociala nétverket édr for dessa personer.
P& de sju overgripande fragorna som stéllts om hur tillfredsstillda klienterna dr med sitt

personliga ombud ligger medelviardet pa samtliga fragor over fyra vilket motsvarar hog

tillfredsstéllelse. Detta resultat kan tyckas som véldigt hogt men styrks av att man 1 tidigare
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nationella undersokningar funnit samma nivéer vad giller tillfredsstéllelse. Resultat som

sammantaget maste tas som intdkt for att de personliga ombuden &r en uppskattad funktion.

Konklusion

Sammanfattningsvis visar resultaten pad en hog tillfredsstillelse med de insatser som
formedlas av de personliga ombuden inom PO-Skéne och séttet som de personliga ombuden
arbetar pd. Sju av tio anser att den hjilp, stod de fatt av det personliga ombudet har lett till
battre eller mycket béttre vard och stdd och 85% anser att det personliga ombudet medverkat
till att man fungerar battre 1 det dagliga livet. Fortsatta kontinuerliga utvdrderingar &r viktiga
for att kunna virdera fordndringar over tid. Dessa utvirderingar bor ocksd kompletteras med
enskilda intervjuer. Att en betydande del av deltagarna rapporterade att de hade tillgang till

Internet kan Oppnar upp nya mojligheter for framtida utvirderingar.
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