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Sammanfattning

Tradgérdar och natur har visat sig ha positiva hilsoeffekter bland annat pa stress. Forr var sjukhusets pla-
cering viktig med hénsyn till att det skulle finnas tillgang till vacker natur. Inom psykiatrin var tradgérdar
och triddgardsterapi en del av behandlingen och ansags kunna lindra angest. Intresset for tridgardar inom
vard och psykiatri minskade kraftigt under 1900-talets mitt, men idag finns éter ett intresse for hur vardens
fysiska miljo paverkar patienterna och deras tillfrisknande.

I den hér kandidatuppsatsen undersdks hur utemiljon vid en barn-och ungdomspsykiatrisk akutmottagning
kan utformas med stdd i evidensbaserad design om tradgérdar i vardsammanhang. Syftet dr ocksé att redo-
visa eventuella forslag till atgdrder i en plan.

Som metod har utomhusmiljon undersokts utifran sammanlagt nitton designkriterier som visat sig viktiga i
utemiljon vid vardinrittningar. En semistrukturerad fokusintervju med personal pa den aktuella barn - och
ungdomspsykiatriska akutmottagningen har genomforts i syfte att undersoka betydelsen av utomhusmiljon
och designkriterierna for patienterna. En tidigare uppgift genomford inom ramen f6r kursen hilsotradgar-
dar (kallad pilotstudien) vid samma barn- och ungdomspsykiatriska akutmottagning har gett viktig bak-
grundskunskap om malgruppen och deras behov i kontakten med utemiljon.

Atriumgérdarna anses viktiga for patienterna, sarskilt for de som vardas under tvdng. Utemiljon ses ocksa
som en tillgang i varden av patienterna da de bland annat kan hjéilpa till och ddmpa &ngest med till ex-
empel fysisk aktivitet. Atriumgardarna foreslas bland annat fi olika utformning med utgdngspunkt fran
utmaningsgradienten i teorin om stodjande miljder. Atriumgard A far sta for avskildhet, vildhet/natur och
rofylldhet medan atriumgard B inriktas mot sociala mojligheter samt lustfyllda och meningsfulla aktivite-
ter. I omgivande gronomrade foreslas andringar som bland annat mer sammanhéngande promenadstrak, fler
sittplatser och aktivitetsomrade inriktat pa dldre barn.

Avslutningsvis redovisas resultatet i en illustrationsplan for atriumgardarna och en illustrationsplan for det
omgivande gronomradet dir 6vervdganden har gjorts fran bade inventering och intervju.

Abstract

Gardens and nature have shown to have positive health effects, including stress. In the past, the location of
the hospital was important considering that there was access to beautiful scenery. In psychiatry, gardens
and garden therapy were part of the treatment and were considered to be able to relieve anxiety. Interest in
gardens in health care facility and psychiatry declined in the middle of the 20th century, but today there is
an interest in how the physical environment of the health care facility affects patients and their recovery.

This dissertation examines how the outdoor environment of a child and adolescent psychiatric emergency
room can be designed with support in evidence-based design of gardens in care settings. The purpose is
also to report any proposals for measures in a plan.

As a method, the outdoor environment has been examined on the basis of a total of nineteen design criteria
that have proved important in the outdoor environment at health care institutions. A semi-structured focus
interview with staff at the current pediatric and adolescent psychiatric emergency room has been conducted
to investigate the importance of the outdoor environment and the design criteria for the patients. An earlier
assignment carried out within the a health gardens course (called the pilot study) at the same child and ado-
lescent psychiatric emergency room has provided important background knowledge about the target group
and their needs in contact with the outdoor environment.

The Atriums are considered important for patients, especially for those under forced care. The outdoor en-
vironment is also seen as an asset in the care of patients as they can, among other things, help and cushion
anxiety with, for example, physical activity. Among other things, the atriums are proposed to have a few
different designs based on the challenge gradient in the theory of supportive environments. Atrium A can
stand for privacy, wildness / nature and tranquility, while Atrium B focuses on social opportunities as well
as fun and meaningful activities. In the surrounding green area, changes are proposed such as more con-
nected walking paths, more seating and activity area aimed at older children.

Finally, the results are presented in an illustration plan for the atrium A and B and an illustration plan for
the surrounding green area where considerations have been made from both inventory and interview.
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Inledning

Uppfattningen att utemiljon i vardsammanhang kan bidra till positiva hilsoeffekter dr ingenting nytt. Enligt
Grahn (2005) har tradgardar ansetts viktiga i virdsammanhang redan under romariket. Pa 1800-talet ansag
exempelvis sjukskoterskan Florence Nightingale det viktigt med solljus, god hygien och utsikt mot vacker
natur (Nightingale 1969 se Wijk och Nordin, 2017) och det var fortfarande vanligt att sjukhus byggdes i
naturskona omgivningar (Grahn 2005). Tradgardsarbete var ocksa en del av behandlingen inom psykia-
trin. Det ansédgs att tradgardsarbete kunde lindra dngest och att daglig aktivitet hade en langsiktigt positiv
inverkan pa patienterna (Chalmers PTS 2017). Intresset for tradgardsterapi minskade da psykiatrin forand-
rades mot mer 6ppenvard och med psykofarmakans genomslag. Tradgérdsterapi och natur som en del av
behandlingen férsvann i princip helt pa i mitten pa 1900-talet (Chalmers PTS 2018). I dag ar betydelsen av
vardmiljon ater ett aktuellt &mne, bade inom psykiatri och annan sjukvérd. Enligt Wijk och Nordin (2012)
kan man se en tydlig trend i att riktlinjer, vardprogram och standarder inom varden i storre utstrackning be-
tonar den fysiska vardmiljon, men det méarks ocksa pa antalet vetenskapliga artiklar p4 &mnet varddesign. I
rapporten Den goda vardavdelningen (Chalmers PTS 2011) beskrivs evidensbaserad design (EDB) som ett
numera etablerat forskningsfilt som bygger pé forskning om att en bra véardarkitektur genom bland annat
tillgéng till enkelrum, utemiljé och dagsljus kan bidra till kortare vardtider, minskad smittspridning och ett
okat vilbefinnande hos patienter, anhoriga och anstéllda.

Psykisk ohélsa dkar hos barn och unga och det géller framforallt diagnoser som depression och olika
former av angestsyndrom (Socialstyrelsen 2017). Cirka tio procent av flickor, pojkar och unga mén samt
15 procent av unga kvinnor lider av nagon form av psykisk ohilsa (Socialstyrelsen, 2017). Psykisk ohélsa
hos barn och unga leder inte bara till lidande vid sjdlva sjukdomstillfallet utan kan ocksé fa stora livslanga
konsekvenser som till exempel ldgre utbildningsniva (Socialstyrelsen 2017). Det finns ingen given forklar-
ing till varfor den psykiska ohédlsan hos unga dkar, men handlar sannolikt om barn och ungdomars levnads-
villkor i skolan, i intrddet i vuxenlivet och pa arbetsmarknaden (Socialstyrelsen 2017).

De som soker vard gor det oftast via primérvarden och de svarast sjuka soker vard i specialistpsykiatrin.
Vérd inom specialistpsykiatrin sker oftast i 6ppenvard, men i vissa fall i det som kallas for "heldygnsvard’
och ibland under tvang (Chalmers PTS 2018). Den psykiatriska specialistvirden delas in i barn- och ung-
domspsykiatri (BUP) for personer upp till 17 ar och vuxenpsykiatri (Chalmers PTS 2018). Forskning visar
att bara att vistas i sjukhusmiljo kan framkalla stress och inom miljopsykologi anses natur och tradgardar

1 vardsammanhang ha stressreducerande effekter (Ulrich, 1999). Den grona utemiljon i vidrdsammanhang
blir 4n mer viktig om man beténker att stress ocksa kan forvarra sjukdomar som redan uppstatt (Karlsson
2004).

Att vardmiljon anses viktig bekréiftas ocksa av programmet for Teknisk Standard (PTS) som éar ett plane-
ringsunderlag och ett webbaserat verktyg som landsting och regioner i Sverige kan anvédnda sig av nir de
bygger nya vardinrittningar (Bengtsson et al. 2018; Chalmers PTS 2011). Konceptprogrammet Den goda
vardavdelningen dr ett resultat av ett projekt mellan Chalmers Arkitektur Centrum for vardens arkitektur
och PTS. Lokaler for psykiatrin: kunskapsunderlag vid planering ér ett annat konceptprogram framtaget av
PTS. Vardmiljon inom psykiatrin anses sérskilt viktig da man faktiskt kan varda patienter mot deras egen
vilja (Chalmers PTS 2018). Medan tidigare konceptprogram framforallt fokuserat pa faktorer i inomhus-
miljon finns numera ocksd PTS Utemiljo som tagits fram i samarbete med Region Jonkoping och Sveriges
Lantbruksuniversitet, SLU (Bengtsson et al.2018). Konceptet for utemiljo innehaller bland annat Qualitati-
ve Evaluation Tool (QET) som enligt Bengtsson et al. (2018) ar “ett verktyg for att frimja evidensbaserade
design- och planeringsprocesser for utemiljéer i vardsammanhang”.

I det hir kandidatarbetet undersoks hur utomhusmiljon vid barn- och ungdomspsykiatriska akutmottagning-
en i Malmo kan utformas med stod av miljopsykologiska teorier och designkriterier som visat sig viktiga
for utemiljoer 1 virdsammanhang. Innan det har kandidatarbetet genomforde jag en uppgift pé barn - och
ungdomspsykiatriska mottagningen inom ramen for kursen Halsotrddgardar i syfte att undersoka patien-
ternas behov av utemiljon samt analysera utemiljon pa mottagningens atriumgardar. Resultatet fran den
uppgiften beskrivs ndrmare i bakgrund och refereras da till som pilotstudien. Till skillnad fran pilotstudien
undersdks och analyseras i den hir uppsatsen fler kriterier i utomhusmiljon samt hela utemiljon inklusive
det omgivande gronomradet.

Bakgrund

Till barn- och ungdomspsykiatriska akutmottagning i Malmé kan barn och ungdomar upp till 18 ar fran
hela Skane och som ar i akut behov av vard védnda sig da deras ordinarie barn- och ungdomspsykiatriska
mottagning har stingt (vard.skane.se 2019). Akutmottagningen bestar av bade 6ppenvard for akuta problem
och heldygnsvéard. Det finns ocksé en vardavdelning dit patienter som behover fortsatt heldygnsvard efter
besoket pa akutmottagningen kan vénda sig. De flesta patienter som sdker vard pa akutmottagningen far
riaknas om unga vuxna dven om det ibland forekommer si unga patienter som 10 till 12 ar (Ahnesjo, S ¢j
publicerat). Fran intervjuerna i pilotstudien med personal pd akutmottagningen och vardavdelningen fram-
kom det att de barn och ungdomar som soéker vard gor det med olika diagnoser och symptom som f6ljd,
exempelvis depression, dtstorningar som anorexi, psykos olika autismspektrum, barn i kris eller neuropsy-
kiatrisk funktionsnedséttning.

De intervjuade i pilotstudien upplevde att patienterna har flera olika typer av behov som utemiljon behover
stodja. Det kan handla om att komma igdng med vardaglig rutiner (som att stiga upp, éta frukost etc) och
att utsatta sig for yttre stimuli eller normalisera tillvaron. Utemiljon behover ocksé frimja sociala kontak-
ter, mojlighet att sitta bade tillsammans och avskilt samt ge mdjligheter for bade vila och aktivitet. Vidare
ansags behov som kénsla av kontroll och frihet, att komma bort samt avledning/distraktion vara viktiga.
Andra behov som ndmndes var dialog, lek, att fa ha kul, sdkerhet och 6verblickbart. Forslag pa egenskaper
1 utemiljon var exempelvis mojligheter till lattare trddgardsarbete, sittplatser, olika typer av markmaterial,
naturelement som sten, vatten, jord och djur, bra belysning och hog lummighet.

Teorier om restorativa samt stodjande miljéer

Det finns flera teorier och forklaringsmodeller till naturens positiva hilsoeffekter, i synnerhet paret Stephan
och Rachel Kaplan och deras Attention Restoration Theory samt Roger Ulrich och hans Psycho Evolutio-
nary theory. Attention Restoration Theory gor géllande att manniskan har tva olika sorters uppmérksambhet.
Dels den riktade uppmérksamheten som vi behover for att klara uppgifter som kriaver koncentration, till
exempel 16sa komplicerade problem, dels fascination som handlar om att vi helt enkelt blir fascinerade av
saker i var omgivning och som diarmed gora det mojligt for oss att vila upp den riktade uppméarksamheten
(Kaplan och Kaplan 1989; Kaplan 1995).

Brist pa aterhdmtning leder till utmattning

Den riktade uppmérksamheten handlar inte bara om koncentration och fokus pé sjélva uppgiften i sig utan
1 dven hog grad om att utestdnga sddant som kan stéra koncentrationen (Kaplan och Kaplan, 1989, Kaplan
1995). Den riktade uppmarksamheten &r krdvande och det finns risk att bli mentalt utmattad om det inte
ges mdjlighet till terhimtning (Kaplan och Kaplan 1989, Kaplan 1995). Aterhimtning sker bist i vaket
tillstdnd och genom uppgifter och miljoer som inte kréver att vi anvénder den riktade uppmarksamheten.
So6mn dr viktigt, men problem med somnen &r ofta ett tidigt tecken pa mental utmattning och darfor inte
tillrackligt for aterhdmtning (Kaplan och Kaplan 1989; Kaplan 1995).

Enligt paret Kaplan (1989) ha naturen sirskilda restorativa effekter. Attention Restoration Theory gor skill-
nad pa ’hard fascination’, exempelvis att titta pa en racerbilstdvling och ’soft fascination’ som att titta pa
en solnedgéng eller lyssna till vindens sus i triden (Kaplan och Kaplan 1989; Kaplan 1995). ’Soft fascina-
tion’erbjuds ofta i naturen. En promenad i skogen ger storre mojlighet till reflektion och ddrmed tillfdlle att
ytterligare forbattra chanserna till aterhamtning (Kaplan och Kaplan 1989; Kaplan 1995). ’Soft fascination’
ar dock inte ndgon garanti for att den direkta uppmarksamheten kan ’koppla av’, men ér tillsammans med
tre andra viktiga faktorer nddvéndig for att en miljo ska vara restorativ. Dessa tre faktorer dr: 1) Komma
bort - inte nodvandigtvis fysiskt utan framforallt mentalt, 2) En annan vérld - platsen/miljon maste vara
tillrackligt stor for att uppleva att man befinner sig i en annan virld, 3) Kompatibilitet - miljon maste stddja
det jag vill gora (Kaplan och Kaplan 1989; Kaplan 1995).



Starka band till naturen genom manniskans evolution

Ulrichs (1983) Psycho Evolutionary Theory gor géllande att naturens positiva hilsoeffekter dr evolutionart
betingade. Till skillnad fran Kaplans Attention Restoration Theory menar Ulrich (1983) att manniskan
reagerar omedelbart och omedvetet pa naturen snarare dn intellektuellt. Manniskans reaktioner pa naturen
ar starkt forknippade med 6verlevnad, det vill siga minniskan har under en ldng tid utvecklats utomhus och
reagerar darfor positivt pa element i naturen som exempelvis vixtlighet, vatten och andra faktorer som gett
minniskan fordelar under ménniskans evolution. Oppna landskap med 1ag vegetation och enstaka trid som
kan ge skydd men god uppsikt samt tillgéang till vatten upplevs som avstressande. Detta savannliknande
landskap som pdminner om hur ménniskan levde for lange sedan skickar fortfarande signaler till vara hjarnor
att den hér platsen ar trygg, det vill sdga pa den hér platsen gar det att slappna av i en annars farlig vardag
(Ulrich, 1983; Ulrich et al. 1991).

Enligt Ulrich (1983) har médnniskan ocksa neddrvda reaktioner pa vissa element eller situationer i naturen
och att denna reaktion som kan beskrivas som skrick har gynnat minniskans 6verlevnad. Som exempel
namner Ulrich (1983) den skrick med vilken ménga omedelbart reagerar med om de fér syn pa en spindel
eller orm. Formégan att tidigt upptdcka och undvika den typen av faror innebar en storre chans att 6verleva
och och reproducera sig. Dagens samhélle dr annorlunda jamfort med nidr ménniskan levde pé savannen,
men ménniskan reagerar pa samma sétt idag som da fast det ar helt andra situationer som framkallar stress
(Ulrich 1983).

Naturen mer restorativ dn stadsmiljo

Ulrich har genomfort flera studier bade sjélv och tillsammans med forskarkollegor. Bland annat en studie
dér 120 personer forst fick titta pa en stressframkallande film for att sedan se film eller hora ljud fran bade
urban- och naturmiljo (Ulrich et al. 1991) Resultat fran studien visade att naturen har en stressreducerande
och restorativ forméga i motsats till manga miljoer i staden som i stillet kan hindra aterhdmtning (Ulrich et
al. 1991). En annan studie visade att patienter som hade utsikt mot sjukhusets park hade farre sjukhusdagar
(Ulrich 1984). Inte bara ren natur uppfattas som restorativ utan ocksa tradgardar skapade av méinniskan (Ten-
ngart och Ivarsson 2008). De flesta undersokningar och studier pa vilka flertalet miljopsykologiska teorier
vilar dr gjorda pa vuxna. Men det finns dven studier gjorda pa barn och ungdomar. Tillgéng till en gron ute-
miljo har bland annat positiva effekter pa barns koncentrationsférmaga, minne och mattlig stress (Grahn m
fl 1997; McCormick 2018). En annan studie gjord pé tonaringar i USA visar exempelvis pa samband mellan
omgivande gronska och en lagre risk for depressiva symptom (Bezold et al. 2018).

Trdadgardar i vardsammanhang kan reducera stress

Inom evidensbaserad design i vardsammanhang ar The Supportive Garden Theory samt teorin om stodjande
miljéer sirskilt viktiga. Roger Ulrich har formulerat inte bara The Psycho Evolutionary Theory utan ocksé
The Supportive Garden Theory dir han menar att tradgardar i vardsammanhang kan reducera stress for bade
patienter och personal genom att frimja en kidnsla av kontroll, mojliggora avskildhet, socialt stod, fysisk ak-
tivitet samt tillgéng till natur och andra positiva distraktioner (Ulrich 1999). Inte bara sjukhusvistelsen i sig
kan framkalla stress, dven stressad personal kan paverka patienternas vérd och tillfrisknande Ulrich (1999).
Just kénslan av kontroll &r viktig for formagan att hantera stressiga situationer (Ulrich, 1999). Tradgéarden
kan dock motverka sitt syfte om man som besokare upplever storande ljud fran omgivningen, brist pa sol-
skydd, stors av att andra roker eller om den innehaller abstrakta element (Ulrich, 1999).

Sociala ytor i trddgadrden viktiga

Tradgardar och parker ar ofta viktigt miljoer for socialt umgénge och det maste finnas platser for stérre och
mindre grupper (Ulrich 1999). I en studie om utemiljo pa ett storre psykiatriskt sjukhus i Kanada foredrog
bade patienter och personal naturligt rumsligt slutna miljéer for sociala aktiviteter som att ”prata med andra”
medan bada grupperna foredrog naturliga rumsligt ppna miljoer for mer passiva och privata aktiviteter som
att “’sitta och titta pa utsikten” eller att “sitta och titta pa andra” (Barnhart et al. 1998 se Ulrich 1999).

Fysisk aktivitet har hdlsofordelar

Fysisk aktivitet har manga hilsofoérdelar rent fysiskt, men ocksa psykiskt da fysisk aktivitet precis som den
upplevda kénslan av kontroll och socialt stod kan reducera stress och dven depression (Ulrich 1998). Enligt
The supportive Garden Theory bor tradgarden framja bade lattare fysisk aktivitet genom naturliga gangstrak,
men kan ocksa inrymma platser for mer anstrangande fysisk aktivitet. Sarskilt nér det géller utemiljo for
barn i vardsammanhang bor det finnas utrymme for stressreducerande fysisk aktivitet och lek (Ulrich 1999).
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Vatten och vdixter ger naturlig distraktion

Naturliga element i trdidgérden som exempelvis vatten, vixter och djur frémjar stressreducering hos béde pa-
tienter, anhdriga och personal och bygger pa tidigare presenterade Psycho Evolutionary Theory, det vill sdga
att ménniskan rent evolutionért reagerar positivt pd miljoer som innehéller element som vatten och véxter da
de i var utveckling varit viktiga for var overlevnad i form av skydd och mat (Ulrich (1999)

Olika typer utemiljoer beroende pa hur man mar

Patrik Grahn och flera andra forskare har bidragit till teorin om stodjande miljder (se exempelvis Grahn et
al. 2010). Teorin om stddjande miljoer utgér framforallt fran forskning om stressrelaterad psykisk ohélsa i
Alnarps rehabiliteringstradgard och utgér frén att trddgarden och naturens restorativa forméga bygger pa
kommunikation med bade sinnen, kinslor och intellekt (Grahn et al. 2010). Nar man mér bra kan man klara
av och fungera i de flesta miljoer, men nér man kénner sig svag kan samma miljo upplevas svér och till och
med hotfull. Sérskilt ménniskor i kris verkar ha svart att relatera till sin omgivning (Grahn et al., 2010) och
lattast dr det da att relatera till enklare saker frén naturen som stenar, trdd och vatten samt trygga, ljusa natur-
miljoer (Bengtsson et al. 2018).

Pyramiden for stodjande miljoer (figur 1) visar hur relation med den fysiska miljon och den sociala omgiv-
ningen paverkas av personens vélbefinnande. Pa botten av pyramiden befinner sig den som mar daligt, drar
sig undan, har 1&g handlingsforméga och har ett stort behov av en stodjande miljo. I toppen av pyramiden
déremot &r personens vélbefinnande hogt, han eller hon dr mer aktivt utatriktad, har hogre handlingsformaga
och ett mindre behov av stodjande miljoer (Bengtsson et al. 2018). En utemiljo, lat oss séga en tradgard, i
en vardmiljo behover dérfor stodja alla fyra nivderna i pyramiden eftersom att i takt med att vélbefinnandet
forbattras behdvs olika typer av stdd 1 utemiljon.

TRIANGLE OF SUPPORTING
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Figur 1. Pyramiden for stédjande miljoer (Bengtsson et al. 2018).



Teorin om stddjande miljoer innehaller ocksa atta sa kallade miljoerbjudanden som grundar sig i en stor
undersokning om vilka kvaliteter i parker och naturomradden som har storst betydelse for besokaren. De atta
miljoerbjudanden ar (Bengtsson et al. 2018):

Social gemenskap -
Kultur och historia -

Oppet och utsikt -
Kénsla av rymd -
Artrikedom och
variation -

Rofylldhet -

Vildhet och natur -

Avskilt och skyddat -

Ytor for umgénge och moéten som exempelvis torg eller samlingsplats.
Miljoer eller inslag i miljoer som vittnar om ménniskors arbetsinsatser, tro
och vérderingar.

Platser som kan inbjuda till utsikt, men dven till tillfélliga aktiviteter som
lek och idrott.

Att fa en kinsla av att komma in i en annan varld, att omradet ar sé pass
stort och rymligt, att man inte behover fundera pa var grinserna &r.

Att omradet inbjuder till upptiackter av manga olika arter, av trdd, blommor,
faglar med mera

En trygg miljo, dér rofylldheten skapas av savil ljudmiljon som franvaron
av skrip och vandalism.

Att omradet ger ett intryck av att trdd och vegetation dr naturligt uppvuxet
och sjdlvsatt: att ingen manniska har skapat det - ett naturligt samman
hang.

Platser dér man kan fa vara for sig sjélv, gidrna omgérdade med trdd och
buskar, som bersaer.

De atta miljoerbjudandena kan ocksa relateras till pyramiden for stodjande miljoer dér de olika miljoerb-
judanden kan knytas till rehabiliteringsprocessen for patienter med stressrelaterade sjukdomar. Studier 1
Alnarps rehabiliteringstradgard visade att deltagarna i ett tidigt skede i rehabiliteringsprocessen foredrog
avskildhet, natur och rofylldhet. I slutet av rehabiliteringen blev social gemenskap, kultur och historia samt
Oppet och utsikt viktigare for deltagarna (Grahn & Bengtsson, 2014).

HEALTH GARDEN

HIGH WELL-BEING
SOCIAL

CULTURE
PROSPECT
SPACE
RICH IN SPECIES
SERENE
WILD NATURE
LOW WEL REFUGE

GRADIENT OF CHALLENGE

Figur 2. Pyramiden for stédjande miljoer relaterat till de dtta miljoerbjudandena (Grahn och Bengtsson 2014).

QET och evidensbaserad design i virdsammanhang

Det tidigare nimnda planeringsunderlaget Programmet for Teknisk Standard (PTS) som landsting och re-
gioner kan anvénda sig av nir de bygger nya vardinréttningar har tidigare framforallt fokuserat pa faktorer
1 inomhusmiljon (Bengtsson et al. 2018; Chalmers PTS, 2011). Som ett resultat av samarbete mellan SLU
och region Jonkdping finns numera finns ocksé PTS Utemiljé som bland annat &r ett kvalitativt verktyg for
design av tradgardar i vardsammanhang. I Outdoor environment in healthcare settings (Bengtsson & Grahn
2014) presenteras ett forsta utkast av Qualitative Evaluation Tool (QET). QET har sedan utvecklats ytter-
ligare i forskningssammanstéillningen Evidensbaserad design av utemiljé i vardsammanhang (Bengtsson
et al. 2018). Sammanlagt nitton miljokvaliteter som har betydelse for utemiljon i vardsammanhang listas i
QET (se tabell 1) och bygger pé forutom pa de redan beskrivna teorier och forklaringsmodeller till utemil-
jons positiva effekter dven pa bland annat Copper och Barnes (1999) designprinciper for hdlsotradgardar
(Bengtsson och Grahn 2014). Modellen har ocksa kompletterats med designkoncepten bekvam design

och stimulerande design (Bengtsson och Grahn, 2014). Som ett hjdlpmedel for att forsta utemiljon i ett
storre sammanhang, fran insidan av byggnaden och ut mot omgivningen foresprakar QET att modellen for
fyra zoner av kontakt anvinds nir utemiljon inventeras och nir de nitton miljokvaliteternas betydelse for
brukarna undersoks (Bengtsson et al. 2018; Bengtsson 2015). De fyra zonerna dr (Bengtsson, 2015):

Zon 1 kontakt med utemiljon inifran vardbyggnaden, exempelvis genom ett fonster

Zon 2 kontakt med utemiljon i en dvergdngszon mellan ute och inne, exempelvis balkonger, uteplatser
och terasser

Zon 3 parker och trddgéardar i omgivningen i direkt anslutning till vardbyggnaden
Zon 4 kontakt med den yttre omgivningen, dv s utanfor vardbyggnaden och dess tillhdrande miljo.
QET-verkyget innehaller 19 miljokvaliteter (Bengtsson et al. 2018):

Bekvim design:

Omgdrdning och entréer
Trygghet och sdkerhet
Familjart/1tt att ta sig till
Orienterbart

Olika mojligheter i olika vader

Stimulerande design:

Kontakt med omgivande liv

Sociala mdjligheter

Lustfylld och meningsfulla aktiviteter
Kultur och anknytning till gdngna tider
Symbolism/Spegling

Oppet och utsikt

Kénsla av rymd

Artrikedom och variation

Sinnlig njutning av natur
Arstidsvixlingar i naturen

Rofylldhet

Vildhet och natur

Awvskilt och skyddat

Enligt QET- verktyget ska (Bengtsson och Grahn, 2014):

1) en inventering av utemiljon utifran de 19 miljokvaliteterna och utifrén modellen Fyra zoner av kontakt
med omgivningen genomforas

2) de nitton miljokvaliteternas betydelse for brukarna i de fyra zonerna undersokas

3) resultera i konkreta atgiarder med hénsyn till bekvdm och stimulerande design samt utmaningsgradienten
4) atgirderna utvérderas.



Fragestallning
Hur kan utomhusmiljon for barn och ungdomar med psykisk ohélsa i sjukhusmilj6é utformas med stod av
evidensbaserad design i vardsammanhang?

Syfte/Mal

Att utifran QET (Quality evaluation tool) analysera utomhusmiljon vid en akutmottagning for barn- och
ungdomspsykiatri i Malmo samt att ge forslag pa atgérder i form av en illustrationsplan.

Genomforande och avgransning

Verktyget QET har anvints for att genomfora inventering, analys och atgirdsforslag. Atgirderna redovisas
1 en illustrationsplan. Den ska dock inte ses som en bygghandling. Steg 4 i QET, dvs en uppfdljning efter
vidtagna atgérder har av uppenbara skél inte genomforts.

Material och metod

I steg 1 har det omgivande gronomradet vid barn-och ungdomspsykiatriska mottagningen inventerats och
dokumenterats genom att jag har forsokt identifiera exempel pa de 19 designkriterier i utemiljon med hjélp
av bland annat foto. Atriumgérdarna har inventerats med hjilp av fotografier och anteckningar fran tidig-
are pilotstudie (Ahnes;jo S. ej publicerat). Till min hjalp har jag ocksa haft underlag i form av en plan 6ver
gronomradet samt en plan for atriumgérdarna fran stadsforvaltningen i Malmo stad.

I Steg 2 genomfordes en semistrukturerad fokusintervju med personal fran akutmottagningen, se bilaga.
Intervjuer med personal som har god insikt i hur patienterna anvander och upplever miljon kan riacka for att
undersoka designkriterierna for den aktuella mélgruppen (Bengtsson et al. 2018). En forfragan skickades
till verksamheten om deltagare till intervjuer. Pa grund av hog arbetsbelastning vid akutmottagningen fick
verksamheten sjdlva gora urvalet av intervjupersoner och vilja den form av intervju som passade dem bést.
I det hér fallet blev det en fokusintervju, det vill sdga en gruppintervju med fyra personer. Ett brev skick-
ades ut till verksamheten innan intervjutillfallet och delades ocksa ut pa plats, se bilaga 1. Som underlag
vid intervjuerna anvandes en kartbild med zonerna utmaérkta, se bilaga.

Med validitet menas att en undersokning faktiskt méter det som avses matas. Lag validitet kan till exempel
bero pa att frdgorna i en enkét dr utformade sa att de inte méter det som studien ska undersdka. Det insam-
lade materialet i det hér fallet indikerar dock att svaren med god marginal uppfyller behoven for att kunna
genomfora analysen vilket bor ge studien en rimligt hog validitet. Intervjun har transkriberats och analyser-
ats genom att svaren har tematiserats.

I Steg 3 exemplifieras 6verviganden fran resultat i steg 1 och steg 2 i konkreta designforslag for atri-
umgérdarna och for omgivande gronomréade.



Resultat

Steg 1. Inventering av miljokvaliteterna i utemiljons olika zoner enligt modellen
Fyra zoner av kontakt vid barn-och ungdomspsykiatriska akutmottagningen

Kartbild som visar aktuell byggnad (1), gronomrddet (2, 4, 6) och exempel pd andra verksamheter i omrddet (7, 3, 5).
Ortofoto © Lantmiiteriet.

1 - Barn- och ungdomspsykiatrisk akutmottagning & vardavdelning, Cronquistgata i Malmo.

2,4, 6 (aven 7) — Tidigare sammanhéngande gronomréde/park. Idag har MKB studentlagenheter vid nr 6.
3 - Kommunteknik

5 - Bland annat barnhabilitering och barn- och ungdomspsykiatrin (BUP) Malm®.

7 - Forskola.

Zon 1- kontakt med utemiljon inifran vardbyggnaden, exempelvis genom ett fon-
ster

Utemiljon dr inifrén akutmottagningen och vardavdelningen &r i teorin léttillgénglig. Byggnaden &r i ett
plan och det finns gott om fonster ut mot omgivande miljé och in mot de tvé atriumgardarna. Mot atri-
umgardarna finns ocksa flera fonsterdorrar. Byggnaden ar beldgen i ett storre parkomrade som delas med
flera olika verksamheter. Det finns barnhabilitering, barn- och ungdomspsykiatrisk mottagning samt stu-
dentboende.

Bekvim design

Ndra och ldttillginglig. Manga fonster pa patientrum och samtalsrum har ddremot en platsfilm pé i princip
hela fonstret som ska hindra in- och utsyn. Det gor utemiljon pa atriumgérdarna och omgivande utemiljo
mindre léttillgénglig. Atriumgardarna ses genom fonster fran bland annat allrum, TV-rum, personalrum
och véantrum. En del patienter vardas under tvang och har restriktioner vad giller utevistelse pa egen hand.
Dessa patienter ar hénvisade till atriumgardarna. Inga patienter har fritt tilltrade till utemiljon pa atri-
umgérdarna. Patienternas kontakt med utemiljon inifrdn byggnaden far anses begrinsad. Detsamma géller
tillgéngligheten.

Stimulerande design

Kontakt med omgivande [iv. De fa utblickar som vetter ut gor det i huvudsak mot 1) gronomradets baksida
mot den fd. dammen och lekstugorna, 2) mot den buskbeklddda kullen som utgdr grains mot Pildammsvé-
gen, mot kommuntekniks byggnad/uppfart for fordon till entréerna samt mot sjélva entréomradet (endast
personal?). Fran ett fatal fonster ser man ut mot atriumgardarna och erbjuds dér utblick 6ver de upphdjda
rabatter av impregnerat virke som ocksa utgor sittplatser. Triakonstruktionen dr relativt hog och med véaxt-
ligheten gor det att det inte dr mojligt att skapa sig full dverblick Gver omradet och se om det vistas ndgon
pa garden eller hur méanga.



Zon 2. Kontakt med utemiljon i 6vergangzon mellan inne och ute, exempelvis Bekvam design

balkonger, vintertradgardar, altaner. Ndra och littillgingligt. Fran entréerna kommer man direkt ut i den omgivande miljon. Trygghet och
sikerhet. Entréerna &r inga idealiska platser att uppehalla sig vid egentligen. Man kan tinka sig ett visst

Det saknas i princip zon 2. Det som méjligtvis kan utgdra évergangszon mellan inne- och utemiljé r de obehag av att i den situationen man befinner sig i behdva sta dir andra patienter och patienters anhdriga

takforsedda entréerna. Det finns sammanlagt fyra entréer. Tva pé ena langsidan, en pé kortsidan mot Pil- samt personal passerar. Det finns dessutom en uppfart for transporter fram till akutmottagningens entre.

dammsvégen och en som forbinder huset med byggnaden bredvid. Entréerna gar till akutmottagning och

till vrdavdelningen. Entrén pa kortsidan vetter mot kulle med plantering som gar som en skiljelinje mellan Olika mdjligheter i olika vider. Samtliga entréer har tak, vilket ger goda méjligheter for bade skydd mot

gronomradet och Pildammsvégen. Fran entrén som forbinder de bada huskropparna har man dels utsikt mot sol och regn.

gronytan med den gamla dammen och mot sjédlva entréomradet. Utsikten fran de tva entréer pa langsidan
vetter mot en fastighet som anvinds av Malmo stad.

Utblick fran entrén som forbinder akutmottagningen Utblick fidn entrén som forbinder akutmottagningen

med annan byggnad mot baksidan. I bakgrunden ett med annan byggnad mot framsidan och lekplatsen.
bostadsomrdde pa andra sidan Pildammsvdgen (zon 4).

Entréerna pd ldngsidan av akutmottagningen. Olika markmaterial markerar korbana och gdangbana och leder tydligt till
entréerna som dock saknar tydlig skyltning.

Stimulerande design
Kontakt med omgivande liv. Entréerna erbjuder mojligheter att ta del av livet som pagar utanfor byggnaden.

Lustfyllda och meningsfulla aktiviteter. Entréerna &r inga platser som man direkt uppehaller sig vid mer dn
att kanske std for att ta en nypa friska luft eller for att roka.

Oppet och utsikt. Entréerna erbjuder till viss del utsikt mot gronskande ytor. Framforallt entrén som
forbinder huskropparna fran vilken man kan se bade mot gronytan med den gamla dammen och lekstugor-
na och mot entréomradet med lekplats. Fran entré nummer 130 som har spaljé pa bada sidor jamfort med
entré nummer 128 som bara har pé ena sidan upplevs utsikten som samre.

Entrén vid kortsidan med utblick mot kulle som utgor
grdns mot Pildammsvigen.
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Zon 3- Parker och tradgardar i omgivningen i direkt anslutning till vardbyggnaden Stimulerande design
Kontakt med omgivande liv. Atriumgérdarna erbjuder naturligt begrédnsad kontakt med omgivande liv. Men

Atriumgdrdarna vél mojligheter att uppleva djur som faglar och insekter.

Det gar att diskutera om atriumgardarna ska ses som zon 2 eller zon 3. Zon 2 beskrivs som kontakten med

utemiljon i dvergdngen mellan inne och ute. Det kan vara en balkong eller en altan. I det hir fallet bedoms Sociala mdjligheter. Trikonstruktionen med de upphéjda rabatterna innehéller dven sittplatser. Men det
atriumgardarna som zon 3, eftersom de inte har ndgon kontakt med omgivande gronomrade. Atriumgér- finns ocksé 16sa méblemang.

darna &r relativt smé (cirka 12x12 meter). Markmaterialet bestar av marktegel och betongmarksten. I bada

atriumgérdarna finns upphdjda rabatter av impregnerat virke. I dessa finns perenner, buskar och enstaka Lustfyllda och meningsfulla aktiviteter, kultur och koppling till gangna tider, sinnlig njutning av natur. Det

finns véxtlighet, en del dtbart, i de upphdjda rabatterna och pa ena atriumgérden ett traktorddck med fiskar.
Atriumgardarna erbjuder mojligheter for aktiviteter som att koppla av, umgas, gd omkring och enklare

mindre trad.

Bekvim design trddgardsaktiviteter.

Niira och ldttillgdngligt. Dorrarna till atriumgdrdarna &r lasta och patienterna och deras anhoériga har inte . ) . . . : )
fritt tilltride till dessa. Det ir en sikerhetsfriga men ocksé ett sitt att se till att det inte vistas for ménga at Rofylldhet. Atriumgérdarna upplevs som slitna, ostidade och inte sérskilt vélskotta, vilket snarare bidrar till
gdngen pa gardarna. motsatsen till rofylldhet. Upplevs inte som avskilt och skyddat.

Omgdrdning och entréer. Utemiljon pa atriumgardarna far en naturlig omgérdning eftersom varje géard
omges av fyra viggar men ocksa genom att trikonstruktionerna, som skiljer sig at mellan gardarna, ocksé
skapar tydlig rumslighet med tre rum pé varje gérd.

Trygghet och sdkerhet. Rumsindelningen bidrar ocksa till visst skydd fran insynnér det &r flera personer
som vistas pa garden. Trots att manga fonster har platsfilm for storre delen av fonstret upplevs risken stor
att bli sedd 6verallt pa garden. Det ir ocksa ganska lyhdrt. Aven om man inte hor exakt vad som sigs hor
man tydligt samtal.

Familjart/lditt att tag sig till. Da det endast dr patienter, anhoériga och personal som vistas pa atriumgardarna
bidrar det till en viss trygghet.

Det finns inget vaderskydd som ger olika mojligheter i olika vdider.

Atriumga"rarna med sin uh(’)'jda plantering- Stokigt.
ar ger ett ganska slitet intryck. Hdr ett fikontrdd.

Avstand mellan golvhojd inne och ute som eventuellt Plan éver atriumgdrdarna A och B samt planteringarna
kan behova dtgdrdas. i trdkonstruktionerna. Bearbetat underlag fran Stadsfas-
tigheter, Malmé Stad.

En planteringsbddd som for tankarna till en Pd atriumgdrden samsas perenner med dit-
brunn? Mossbevdivt marktegel med scittningar. bart i de upphdjda planteringsbdddarna.
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Omgivande gronomrade

Zon tre utgors dven av det omgivande gronomradet som delas mellan flera olika verksamheter. Av gamla
planer 6ver platsen framgér att gronomradet/parken haft en mer sammanhéngande utformning dn vad den
har idag. Det verkar som platsen redan pa 70-talet har varit inriktad pa barn- och ungdomar, bade psyki-
atri och habilitering (Malmd, stadsarkivet. Stadsbyggnadskontorets arkiv). Efterhand har nya byggnader
tillkommit och grona ytor och gdngvigar forsvunnit. Ritningar fran 1970-talet visar hur gdngviagar bland
annat forband omrédet med Pildammsvégen (referens).

Bekvim design

Omgdrdning. Utemiljon i zon tre kring barn- och ungdomspsykiatrins akutmottagning ar inte sarskilt vélde-
finierat och det finns ingen tydlig grans for vad som &r en del av verksamhetens utemiljo och omgivningen,
eller var sjukhusomrédet borjar eller slutar. Gronomradet i sig gransar i véster till Pildammsvégen med en
lang ganska hog kulle med frivixande buskage. I sjdlva gronomradet finns fa rumsindelningar. I eller i
gransen mellan kullen och Pildammsvigen finns ett staket. Liksom mot forskolans omrade.

Trygghet och sdkerhet. Till 6vriga byggnader gar bilvdg endast pa framsidan, men till akutmottagningen
gér bilvdg runt nistan hela byggnaden for transporter med bland annan ambulans. Det &r inte helt optimalt
dé stora delar av utemiljon och gangvégar i det omradet korsas av biltrafik.

Familjdrt/Ldtt att ta sig till. Utemiljon i zon 3 hidnger inte samman med verksamheten. Det ar svart att
definiera vad som egentligen &r en del av utemiljon som hor till verksamheten. Flera verksamheter delar pa
gronomradet och det verkar dessutom anvindas av forskolebarn. Kan kénnas otryggt nir man inte vet vem
som anvander gronomradet.

Fyra bilder i en bildserie frdn den ensamma lyktstolpen pd grismattan som leder till en gangvdg mot studentboendet. Det dir
osdkert om det dr tillatet att gad hdr.

Gangvdg som utgor grdns mot zon 4. Till hoger i bild Ryggdsar, eller kullar, som utgér grdns i vister mot
ligger gronomrddet. Till vinster skymtar Cronquist gata. Pildammsvdgen.

Orienterbarhet. 1 gronomradet pa baksidan av akutmottagningen har det funnits gangvégar som gjort det
mojligt att ta sig runt i parken. Dessa slutar idag i grindar till forskoleomradet eller med ett staket i kullen
mot Pildammsvégen. Staketet utgor séklart en trygghet mot den trafikerade Pildammsvégen men bryter
ocksa tidigare gangvagarna vilket gor att dessa endast &r atervandsgrander.

En gangvdg pa en av kullarna som slutar i ett staket. Vid entrén som vetter mot Pildammsvdgen.
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I gronomrédet pa framsidan finns bade entréomréde med tydliga infarter och géngstrdk som leder fram till
aktuell byggnad. Dér kommunteknik idag har sitt hus fanns pa ritningarna fran 70-talet endast en grony-
ta bendmnd samlingsplats (referens). Stéller man sig med ryggen mot barn- och ungdomspsykiatriska
akutmottagningen och blickar mot kommunteknik ser man en ensam lyktstolpe pé grasmattan. Tittar man
noggrant kan man se fler lyktstolpar pa rad ldngre upp i kullen. Foljer man dessa 6vergér grismattan strax
till en mindre stig som leder en upp pé kullen och runt kommunteknikhuset for att sedan komma ut pa ett
gronomrade som verkar tillhora MKB studentldgenheter. Det upplevs oklart om detta gronomrade tillhor

sjukhusomrédet. Liksom tidigare gér det inte att ta sig runt ndr man foljer gangvigen utan denna slutar med

ett staket mot Pildammsvégen.

Olika mdjligheter i olika vider. Fa sittplatser som erbjuder skydd. En del uppvéxta stora trdd ger sommartid

ett visst skydd. Pa baksidan utgdr uppvuxna trad och lekstugor véaderskydd.

Stimulerande design

Kontakt med omgivande liv. Zon tre erbjuder mdjligheter till kontakt med omgivande liv. Dér vistas andra
patienter, anhdriga och personal men gronomréadet dr ocksa dppet for andra. Det ligger bade ett studentbo-
ende och forskola 1 omrédet.

Sociala mdjligheter. Det finns négra sittplatser pa framsidan som mojliggér moten mellan ménniskor eller
att sitta och umgas. Det finns flera bankar och en del med bord, men férutom en parkbénk intill ett buskage
finns ingen direkt avskild plats och den enda egentliga sociala ytan ar den vid lekplatsen/sinnestradgarden.
Péa baksidan finns endast ndgon enstaka sittplats i lekstugorna.

Lustfyllda och meningsfulla aktiviteter. Pa framsidan finns ocksa en lekplats for de lite mindre barnen och
som &r anpassad for barn med funktionshinder. Bland annat en upphdjd sandlada som man kan komma in-
till med en rullstol. Hir finns ocksa sittplatser dir familjen till exempel kan sitta och ha en bra uppsikt dver
barnen pa lekplatsen. En upphdjd plantering gor att man inte heller kdnner sig exponerad for exempelvis
forbipasserande. Sittplatsen precis bredvid sinnestriddgarden dr ddremot vélexponerad. Har finns ocksé en
forvuxen bokbersa som det inte ldngre gér att ta sig in i samt en formation av hoga boktrdd som for tankar-
na till ndgon form av spelplan.

Sinnlig njutning av natur. Lekplatsen erbjuder ocksa en mindre sinnestradgérd med upphdjda bédddar med
bland annat barbuskar och doftande lavendel.

Arstidsvéixling och artrikedom och variation. Viss rstidsviixling med 16kvixter och viss artrikedom och
variation erbjuds 1 gronomradet. Det &r ett parkomrédde med variation av uppvuxna trad, buskar och en del
perenner.

Avskildhet och rofylldhet. Baksidan kan ténkas erbjuda en kénsla av avskildhet men fragan dr om rofylldhet

uppfylls med tanke pé den intilliggande forskolan. Omradet ger ett ganska slitet intryck med en gammal
trdbro, och igenvéxt/dvervixt betongrdanna for vatten som ser ut att ha varit torrlagd ganska lange.
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Den slitna tribron over det torrlagda vattendraget.

Ojdmn och sliten asfaltgang. Vartecken. Ett av mdnga frukttrdd. I bakgrunden forma-
tionen av boktrdd som for tankarna till en spelplan



Zon 4 — Kontakt med den yttre omgivningen, det vill sdga utanfér vardbyggnaden
och dess tillhérande miljo.

Omgivande miljo utanfor akutmottagningen och tillhérande gronomrade bestar av blandad bebyggelse i
form av bade hogre och ldagre bostadskomplex samt foretagsbyggnader och ett stérre omrade av ldgre bygg-
nader som inrymmer forskoleverksamhet.

Cronquist gata som leder bort mot sjukhusomradet vid Sédervirn pa bilden till vinster och pa bilden till héger studentboen-
det som dr en del av det parkomradde i vilket akutmottagningen ligger. Det aktuella gronomrddet till vinster i forsta bilden.

Utsikten mot omgivande omrdde fordndras med drstiden. Pa vintern ndr trdden star utan 16v framtrdder bostadsomrddet pd
andra sidan Pildammsvdgen tydligt.
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Steg 2. Undersdkning av miljokvaliteternas betydelse for de potentiella brukarna i
utemiljons olika zoner, enligt modellen Fyra zoner av kontakt

Zon 1 - Bekvim design

Ndra och tillgingligt samt trygghet och sdkerhet. Det anses viktigt att kunna se gronska inifran byggnaden.
Aven att det finns ndgot vintergront att se pa. Plastfilm pa fonster begrinsar utsikt mot utemiljon och paver-
kar ocksa patienternas mojligheter att kontrollera omgivningarna innan de gar ut.

Zon 2 — Stimulerande design
Sinnlig njutning av natur och drstidsvixlingar i naturen. Nar det fanns uppvuxna rosor utanfor plockade
personalen ibland in blommor.

Zon 2 — Bekvim design
Ndra och ldttillgdngligt, Entréerna anvands for att roka av dem som far ga ut. Trygghet och sékerhet.
Transporter med ambulans och polisbilar upplevs som stérande for dem som behdver lugn och ro.

Zon 2 — Stimulerande design
Kontakt med omgivande liv samt oppet och utsikt. Entréerna upplevs som trista. Den ena erbjuder dock
utsikt mot omradet med lekplats.

Zon 3 — Atriumgardarna - Bekvim design

Ndra och ldttillgdngligt Atriumgardarna anses bra for de som mar déligt och bara orkar vara ute en kort
stund och for patienter som inte far lov att ga ut pa egen hand. Utevistelse pa atriumgard erbjuder patienter
kénsla av frihet &ven om personal dr med. Trygghet och sikerhet . Atriumgéardarna upplevs som en trygg
plats som erbjuder skydd men dnda mojlighet till Gversikt. Sakerhet ar alltid en viktig aspekt vid utevis-
telse. Atriumgérd A anvinds inte lika sd mycket som B, bland annat for att vintrummet ligger i anslutning
och det finns en sekretesskonflikt. Olika mojligheter i olika viider. Avsaknad av vaderskydd upplevs som
en brist. Utan véaderskydd blir sittplatserna blota nér det regnar. Parasoller kan vara en 16sning. Utevistelse
anses ocksa viktigt for att det ger dagsljus. Sarskilt angeldget for vardavdelningens patienter som ibland
stannar ldnge pa avdelningen.

Zon 3 — Atriumgardarna - Stimulerande design

Sociala madjligheter. Atriumgardarna erbjuder moéjligheter for barn/ungdomar att sitta ute tillsammans

med anhériga. Daremot anses det finnas for fa bra sittplatser. Utemdblerna blaser omkull och bidrar till ett
stokigt intryck. De fasta sittplatserna i de upphdjda rabatterna anvénds inte. Lustfyllda och meningsfulla ak-
tiviteter P4 sommaren nyttjas garden for att ta en fika eller bara for att hdnga. De patienter som vardas utan
mojlighet att gé ut pa egen hand far lov att roka, vilket kanske inte dr sé trevligt for dem som inte roker.
Atriumgérden kan anvdndas som avledande milj6 for patienter med angest genom att de kan gé ut och rora
pa sig. Att fa ga runt anses sdrskilt viktigt. Inte bara géa fram och tillbaka. Kultur och anknytning till gangna
tider och artrikedom och variation. 1 de upphojda viaxtbaddarna finns dtbara vixter som smultron, fikon
och kryddor som kan plockas och dven skapa samtal kring. Det dr bra om utemiljon erbjuder mgjlighet att
f4 anviinda alla sina sinnen. Aven fiskarna gér det att samtala om. Eller ta hand om. Det kan finnas mer
tradgardsaktiviteter 1 form av en odlingshorna. Sinnlig njutning av natur. Pa véaren kan patienterna ga ut
och sitta sig ett soligt horn och kénna solen mot ansiktet. Garden i sig upplevs som trist och omodern, men
vaxtligheten uppfattas som fin och prunkande pa sommaren, om &n lite igenvéxt. Det finns nagot peda-
gogiskt med att det véxer sa det knakar. Rofylldhet. Vintertid och nér gardarna inte skots upplevs de som
sjangserade, vilket uppfattas som negativt. Det kan till exempel ligga méanga fimpar pa marken. En vélskott
utemiljo signalerar omtanke ocksa om barnen. Om det finns redskap tillgdngliga som sopkvastar kanske det
skulle uppsta spontanstddning. Viggar och markmaterial upplevs som trakiga. Avskilt och skyddat. Rumsi-
ndelningen uppfattas som en bra ansats att kunna rora sig runt pa garden, erbjuda mojlighet till avskildhet
och gor det mojligt for flera sdllskap att anvénda platsen samtidigt.
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Zon 3 Omgivande gronomriade — bekvim design

Trygghet och sdkerhet. Det omgivande gronomrédet upplevs ha en rimlig séikerhetsniva. Sékerheten ar
viktig men det far inte innebédra en helt avskalad miljo. Det motverkar personalens uppgift att till exempel
forsoka normalisera tillvaron for patienterna. Pa kvillstid upplevs omradet runt lekplatsen som otrygg.
Olika mdjligheter i olika viider och orienterbart. Viderskydd anses ha en viktig funktion. Onskvirt med
fler promenadvégar i omradet.

Zon 3 Omgivande gronomréade — Stimulerande design

Kontakt med omgivande [iv 1 omradet mot Pildammsvigen finns kaniner och figlar som erbjuder kon-
takt med omgivande liv. Sociala mojligheter. Sittmdblerna i plast placerade vid byggnaden anvénds inte.
Lustfyllda och meningsfulla aktiviteter. Vanlig aktivitet dr att ta en promenad runt sjukhusomradet med
patienterna. Anvénds inte sa mycket for att bara hinga. Fler sociala mdjligheter med t ex berséder efterlyses.
Artrikedom och variation och drstidsvixlingar i naturen. Gronomradet erbjuder stimulerande miljo delar
av aret dar man kan ga ut med patienten och visa pé saker i den omgivande miljon som exempelvis de lite
ovanliga rdda blommorna pa kastanjetraden, blommorna i grasmattan eller de vilda djuren. De nu borttag-
na bjornbarsbuskar som man kunde plocka bar pa uppskattades dé det kunde bli en aktivitet och dessutom
nagot att prata om. Lavendeln uppskattas ocksa da den &r kéinda av méanga och doftar vid berdring. En del
foréldrar gar med sina barn till lekplatsen dé det dr en for barnen kénd milj6. Utemiljon uppfattas som lite
torftig med till exempelvis for fa varblommor. Fler fantasifulla promenadslingor i omradet efterfragas.

Avskilt och skyddat. Lekstugorna anses vara en skyddad retréttplats for en del patienter som mar daligt och
just det omradet anses ha potential att anvéindas mer. Att dammen och vattenrdnnan inte &r i drift anses
synd. Kdnsla av rymd och rofylldhet. Patienterna upplevs tycka att det 4r mysigt och lite spannande att ga
pa stigarna dar. Platsen beskrivs som lugn.

I 6vrigt anses att det ocksa ar upp till personalen att vara aktiv och uppmérksamma miljén runtomkring.
Olika mdjligheter i olika vider. Eftersom det egentligen inte ar tillatet att roka pa sjukhusomradet borde ett
en tydlig, viderskyddad rokplats finns direkt utanfor sjukhusomradet.

Zon 4. — Bekvam design

Zon 4 — Stimulerande design

Lustfyllda och meningsfulla aktiviteter. Ibland anvénder sig personalen av lekplatsen pa forskolans omrade
ndr det ar stangt dar for dagen. De barn och ungdomar som har lite mer energi kan tycka om att anvianda
gungorna. En del av patienterna gér till intilliggande mobilia.



Steg 3 Sammanvaégning av steg 1 och steg 2 for att ta fram konkreta designforslag
utiforn bekvam design, stimulerande design och utmaningsgradient

Atriumgdrdarna

Det ar positivt att det fran vissa rum erbjuds utblickar, &ven om dessa ar starkt begransade, mot atrium-
gardarna och gronomrade for bade patienter och personal. Sammantaget visar inventering och genomford
intervju att gardarna ar viktiga for bade patienter och anstéllda. For patienterna ar de viktiga da de ar en
plats att umgas pa eller bara vara pa. De ér ocksa en resurs i verksamheten da de kan hjélpa till att ddmpa
angest, bland annat genom fysiskt aktivitet men ocksa for att véaxtligheten erbjuder mdjligheter att inleda
samtal om det som finns pa gardarna. Atriumgérdarna upplevs daremot som slitna och omoderna, vilket pa-
verkar miljokvaliteten Rofylldhet negativt. Ur ett tillgdnglighetsperspektiv dr det problematiskt att det inte
ar fritt tilltrade till gardarna, men &r positivt rent sdkerhetsméssigt. Det dr ocksa synd att Atriumgard A inte
anvinds sa ofta da personalen upplever det problematiskt med insyn fran vantrum och samtalsrum. Det kan
saklart 16sas med ett sekretesskydd pa fonster, men det hindrar ytterligare kontakten med utemiljon inifrén.

Forslag till atgiarder

I forslaget till atgirder som redovisas i illustrationsplanen utformas de tva atriumgardarna med tva olika
huvudfokus. Genom att dela upp atriumgérdarna utifran utmaningsgradienten kan fler av miljokvaliteterna
inrymmas i de bada atriumgérdarna. Det ger ocksa verksamheten en mojlighet att ocksa anvinda atriumgar-
darna utifran utmaningsgradienten.

Atriumgard A. Foreslas kidnnetecknas av avskildhet, vildhet och natur samt rofylldhet. Insyn fran tradack-
ets motsatta sidor ska motverkas av vegetation. Da atriumgarden inte anvénds s ofta av inskrivna patienter
ger garden mojligheter for besokare i1 vantrummet samt personalen att nyttja atriumgarden. Planerade besok
for patienter borde dndé kunna genomforas.

Atriumgard B inriktas pa sociala mdjligheter, lustfyllda och meningsfulla aktiviteter for patienterna.
Planteringsbddden i mitten behaller sin form for att skapa tydlig rumsindelningen, men blir inte lika hog.

Markmaterialet pa bade gardarna &r slitet och har séttningar och behover erséttas. En ny hojdséttning
behover goras och eventuellt maste dagvattenbrunnar flyttas. For att atriumgardarna ska upplevas som
sammanhdngande bor samma markmaterial anvédndas. I det hér fallet foreslas trd och betongplattor. I de
bada atriumgardarna bor vaxtligheten ha ddimpade farger, da alltfor starka farger kan ha en negativ effekt
pa vissa patienter (Bengtsson et al. 2018). Viaxtligheten bor erbjuda vérden aret runt. Fasadvegetation bor
anvindas dér det dr mojligt. I atriumgard B foreslas en variation av varlokar, tidiga och sena perenner samt
vintergrona perenner och perenner med fin vintersiluett. Atbara vixter som smultron kan vixa tillsammans
med perennerna. I omraden med mer halvskugga kan exempelvis vinbér placeras. Fikontrddet bor bevaras.
Vixtligheten i atriumgard A foreslas ha karaktir av natur och vildhet. Till exempel en torrdngsmatta alter-
nativt sedummatta, men ocksa planteringsytor med prydnadsgras, buskar och varlokar och ett trid. Om det
ar mojligt kan storre stenar och stubbar placeras ut.

De runda borden bor forses med parasoller for solskydd och skydd mot ldttare regn. Eventuellt kan ett
skdrmtak placeras over huvudutgangar. Markiserna som finns idag ar solblekta och slitna och bor plockas
bort. Annat solskydd bor undersokas vidare. Detsamma géller ljussittning av garden. Stilla vatten bor finns
pa bada atriumgardarna. Askkoppar bor placeras ut. Losa moblemang &r att foredra s att en stol kan flyttas
for att hitta bésta platsen for sol eller skugga. Finns dock en risk att det kan upplevas som stokigt om dessa
inte sedan stélls tillbaka pa sin plats.

Gréonomrddet
Det saknas i dag en naturlig 6vergédngszon mellan inne och ute. I intervjun framkom att det bland annat att
patienterna upplever det som otryggt att inte inifran kunna orienteras sig och skapa sig en uppfattning om
och vem som ror sig utanfor byggnaden. Fortdtning av omradet har medfort att gronomradet har fordand-
rats och att en del tidigare, naturliga promendslingor slutar i atervandsgriand med ett staket eller leder till
omréaden dér det rader osékerhet om det dr privat eller inte. Det finns inte sittplatser i anslutning till pro-
menadstraken. Det finns fa avskilda sittplatser eller tillrackligt med sittytor for umgénge. Gronomradet har
manga fina kvaliteter i form av stora uppvéxta trdd och relativt stor variation med arstidsvéxlingar, men
helhetsintrycket ér att det dr igenvuxet och att det inte hdnger ihop med verksamheten. Aktivitetsomradet
ar framforallt inriktat pd mindre barn. Det gar att hitta en naturlig utmaningsgradient dir den framre delen i
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storre utstrackning erbjuder miljokvaliteter som framjar socialt engagemang och dir omradet kring lekstu-
gorna dr inriktade pé avskildhet, vilket kan byggas vidare pa.

Forslag till atgirder

Biénkar vid entréerna som gor det mdjligt att ga ut och orientera sig i lugn och ro. En uteplats pa baksidan
som underlittar 6vergangen mellan zon 1 och zon 2. Promenadslingor med sittmdjligheter som gor det
mojligt att ta sig runt i omradet utan atervindsgrand. Tydligare avgrinsning mot studentboendet. Forstiarka
omradet med lekstugor som en plats for avskildhet och rofylldhet genom att aterskapa dammen med till-
horande “’back”, fler avskilda sittplatser och en ny bro. Ytterligare plats for aktiviteter for dldre barn som
exempelvis utepingisbord och kanske en kompisgunga.
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Diskussion

Syftet med den hér uppsatsen var att med hjilp av Qualitative Evaluation Tool (QET) analysera utomhus-
miljon vid akutmottagningen for barn- och ungdomspsykiatri i Malmo samt att ge forslag pa atgarder i
form av en dvergripande illustrationsplan. Kandidatarbetet har framforallt fokuserat pa utformningen av
utemiljon vid barn- och ungdomspsykiatriska akutmottagningen i Malmé och inte pa hur utemiljon kan
vara en aktiv del i patienternas behandling.

Metoddiskussion

QET bestar av 19 miljokvaliteter som visat sig vara viktiga i tradgardar i vardsammanhang och grundar
sig pa miljopsykologiska teorier och modeller som bland annat Attention Restoration Theory, Psycho
Evolutionary Theory, The Supportive Garden Theory och teorin om stddjande miljéer (Bengtsson et al.
2018). Dessa 19 miljokvaliteter dr indelade i tvad huvudkategorier som handlar hur bekvim utemiljon &r
respektive hur pass stimulerande och inspirerande den dr. Miljokvaliteterna for bekvdm design ar: Néra
och lattillgéngligt, omgardning, trygghet och sékerhet, familjart/Iétt att ta sig till, orienterbarhet samt olika
mojligheter i olika vader. For stimulerande design dr miljokvaliteterna: kontakt med omgivande liv, sociala
mojligheter, lustfyllda och meningsfulla aktiviteter, kultur och koppling till ganga tider, symbolism/speg-
ling, 6ppet och utsikt, kdnsla av rymd, artrikedom och variation, sinnlig njutning av natur, arstidsvéxlingar
i naturen, vildhet och natur samt avskilt och skyddat.

Vidare foresprakar QET att miljokvaliteterna undersoks med hjélp av modellen Fyra zoner av kontakt med
utemiljon i syfte att fa en battre helhetsforstaelse for méalgruppen eller patientgruppens kontakt med utemil-
jon inifran byggnaden och ut mot omgivningen (Bengtsson et al. 2018). QET ar uppbyggt i fyra steg dir
utemiljon forst inventeras utifran den 19 miljokvaliteterna och enligt modellen Fyra zoner av kontakt med
utemiljon. Darefter undersoks betydelsen av samma miljokvaliteter for aktuell brukargrupp. Alltjamt med
indelningen av utemiljon i fyra zoner. I steg tre ska inventering och brukarundersdkning sammanvagas med
hinsyn till utmaningsgradienten enligt teorin om stddjande miljoer. Slutligen ska utemiljon efter vidtagna
atgédrder utvirderas.

I den hér uppsatsen har utemiljon inventeras genom att forekomsten av de olika miljokvaliteterna doku-
menterats med foto. For atriumgardarna har material i form av foto och anteckningar fran en uppgift i en
tidigare kurs i Halsotrddgéardar vid SLU, Alnarp i huvudsak anvints. Darefter genomfordes en semistruk-
turerad fokusintervju med personal vid den aktuella akutmottagningen for att undersoka miljokvaliteternas
betydelse i utomhusmiljon for patienterna.

Resultatet fran inventeringen och fran intervjun stimmer dverens till stora delar. Intervjun hade en mer
undersokande ansats dér specifika fragor om miljokvaliteter medvetet undveks. Tva fragor i frageguiden
inriktade samtalet pa bekvim design och stimulerande design utan att nirmare ga in pa miljokvaliteter: Ar
utemiljon i de olika zonerna tillrickligt trygg, bekvim och siker for patienterna? Ar utemiljon i de olika
zonerna tillrackligt inspirerande och stimulerande for patienterna? Nastan alla miljokvaliteter gar att hitta i
svaren fran intervjun. Kvaliteterna forekommer i intervjun bade som en beskrivning av sddant som stddjer
patienterna pa olika sétt och sddant som anses vara en brist eller i form av forslag pa sddant som kan bli
battre. Det talar for en god validitet av studien och kan ocksa tala for QET som ett relevant verktyg for att
analysera utemiljder i sjukhusmilj6 inriktade pa psykisk ohédlsa hos barn och unga.

Det som QET inte tar hansyn till och som framkom vid intervjun &r hur viktig personalen ar for att upp-
mirksamma mojligheterna med utemiljon for barnen och ungdomarna. Det kan dock ocksa tala for att det
finns en forbattringspotential i utemiljon.

I intervjun diskuteras inte zon 4 sdrskilt mycket. Det kan bero pa att zon 4 inte var tillrickligt definierad i
intervjumaterialet. Indelningen av utemiljon i enlighet med modellen Fyra zoner av kontakt med utemiljon
bidrog dédremot med information om hur viktig 6vergangszonen mellan inne och ute dr nir den visuella
kontakten med utemiljon ar begriansad. I intervjun framkom det att patienterna upplevde det otryggt att inte
kunna bekanta sig med miljon precis utanfor entréerna innan de gick ut.
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Resultatdiskussion

Tidigare gjorde intervjuer i pilotstudien pekar pé vikten av kéinsla av kontroll for patientgruppen. Att den
aktuella patientgruppen kéinner till att det finns en tradgard, var den finns, att den ar léttillganglig och att
det finns gott om avskilda platser dr sddant som anses frimja kénslan av kontroll och ddrmed bidra till att
forstdrka forméga att hantera stressiga situationer (Ulrich 1999). Resultatet fran inventeringen och intervjun
i den hdr uppsatsen pekar dock pé att atriumgardarna inte ar sé lattillgidngliga vare sig rent visuellt eller
rent praktiskt da dessa dr l4sta. Tillgdngligheten till det omgivande gronomradet dr ocksa begréinsat visuellt
genom insynsskydd pé fonster och lasta entréer. Det upplevs ocksa som att det finns fa avskilda platser i
gronomradet i ndrheten till akutmottagningen. Att det finns skyddade platser for avskildhet ddar man kan
vara for sig sjélv ar ocksa en av de atta miljoerbjudandena som visat sig har stor betydelse i en park el-

ler naturomrade (Bengtsson et al. 2018). Resultatet visar ocksé orienterbarhet &r viktigt och kan behdva
utvecklas i omradet. Enligt QET ska granser mellan privata och allménna platser vara tydliga (Bengtsson et
al. 2018). I intervjun framgar att grainsen mellan akutmottagningens utemilj6 och studentboendets utemiljo
upplevs otydlig. Vid inventeringen visade sig ocksa flera promenadstrak slutade i atervindsgrander samti-
digt som det vid intervjun dnskades fler fantasifulla promenadslingor i omradet.

I intervjumaterialet gar det att ana en koppling mellan patienternas méende och hur de anvinder utemiljon
som kan kopplas till bland annat teorin om stodjande miljoer (Grahn et al. 2010). Till exempel att lekstu-
gorna med sitt avskilda ldge anvdnds som retréttplats for de som maér daligt eller att de som har lite mer
energi kan anvinda gungorna pa forskolans omrade. Det talar for utmaningsgradienten som en viktig faktor
att ha med i utformandet av utemiljon for akutmottagningen. Och som kan bli &nnu viktigare att ha med sig
i fortsatta diskussioner om utemiljon for vardavdelningens patienter som stannar langre dn akutavdelning-
ens patienter.

Eftersom endast en intervju genomfordes, om dn en gruppintervju, gar det inte att dra nagra generella
slutsatser av resultatet. Men det gar att anvinda som underlag for ett forsta utkast till en 6vergripande
illustrationsplan. Forslaget till utformning av atriumgardarna behover arbetas vidare med for att stimma

av att de foreslagna dtgdrderna 6verensstimmer med patienternas behov i kontakten med utemiljon. Det
géller sdrskilt personalen pé virdavdelningen. Barn- och ungdomsmottagningens akutavdelning delar dven
det omgivande gronomradet med flera andra verksamheter med inriktning pa barn och ungdomar. Forslaget
behover dven arbetas vidare med hur dessa verksamheters behov ser ut.
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Bilaga
Intervjuguide - utomhusmilj6é i vardsammanhang for barn och unga med psykisk
ohélsa

Ramar for deltagande, etik och samtycke

Mitt namn &r Sofia Ahnes;jo och jag léser till tradgardsingenjor med inriktning design pa Sveriges lantbruk-
suniversitet vid Alnarp. Jag skriver mitt examensarbete om hur utomhusmiljon foér barn och ungdomar med
psykisk ohilsa i sjukhusmiljo kan utformas med stdd av evidensbaserad design i virdsammanhang.
Malsattningen med uppsatsen ar att inventera, analysera och komma med konkreta atgardsforslag for utom-
husmiljon har.

Jag har inventerat utemiljon i direkt anslutning till verksamheten. Den hér intervjun syftar till att jag vill
veta mer om vilken betydelse olika egenskaper eller kvaliteter i utemiljon har for den aktuella patientgrup-
pen. Hur upplever patienterna sin utemiljon och hur pass vl méter utemiljon patienternas behov?
Intervjun &r frivillig och kan avbrytas niar som helst utan att du behdver tala om varfor.

Intervjun kommer att spelas in. Nar uppsatsen dr godkdnd kommer ljudfilen att raderas.
Intervjun beréknas ta cirka 20 minuter.

Intervjun &r konfidentiell och inga namn kommer att anvéndas i uppsatsen.

Niér uppsatsen ér klar presenteras den skriftligt och muntligt och blir publicerad via Sveriges lantbruksuni-
versitet.

Fragor

I mitt examensarbete utgér jag fran ett verktyg inom evidensbaserad design i virdsammanhang som heter
Qualitative Evaluation Tool (QET). I stora drag innebér det att man inventerar och analyser utemiljon uti-
frén fyra olika zoner.

Zon 1 — kontakt med utemiljon inifrdn vardbyggnaden, exempelvis genom ett fonster

Zon 2 — kontakt med utemiljon i en 6vergédngszon mellan ute och inne, exempelvis balkonger, uteplatser
och terasser

Zon 3 — Parker och tradgardar i omgivningen i direkt anslutning till vardbyggnaden
Zon 4 — Kontakt med den yttre omgivningen, dv s utanfor vardbyggnaden och dess tillhérande miljo.

Exempel pa fragor:

Kan du ge nagra konkreta exempel pa hur patienterna anviander utemiljon i de olika zonerna?
Vilka mojligheter har patienterna att anvénda sig av utemiljon i zonerna?

Hur ser du pa patienternas kontakt med utemiljon ar inifran byggnaden?

Ar utemiljon i de olika zonerna tillrickligt trygg, bekvim och siker for patienterna?

Ar utemiljon i de olika zonerna tillrickligt inspirerande och stimulerande for patienterna?

Ser du att utemiljon kan anvéndas pé ndgot annat sétt &n i dag?

Finns det nagot sarskilt i utemiljon i zon x som du anser att patienterna sérskilt dras till / undviker?
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Inbjudan till att delta i intervjustudie for examensarbete om utomhusmiljo i vard-
sammanhang for barn och unga med psykisk ohalsa

Examensarbetet handlar om hur utomhusmiljon f6r barn och ungdomar med psykisk ohélsa i sjukhusmiljo
kan utformas med stod av evidensbaserad design i vidrdsammanhang.

Malséttningen med uppsatsen r att inventera, analysera och komma med konkreta atgérdsforslag for er
specifika utomhusmiljo.

Intervjuerna syftar till att jag vill veta mer om vilken betydelse olika egenskaper eller kvaliteter i utemiljon
har for den aktuella patientgruppen. Hur upplever patienterna sin utemiljo och hur pass vil méter utemiljon
patienternas behov?

Intervjun sker i era lokaler pa akutmottagningen/vardavdelningen. Intervjun kommer att spelas in. Nar
uppsatsen dr godkind raderas det inspelade materialet. Det &r frivilligt att delta i intervjustudien och du kan
ndr som helst avbryta intervjun eller meddela att du inte langre vill delta i studien.

Intervjun ar konfidentiell och inga namn kommer att anvéndas i uppsatsen.

Niér uppsatsen ér klar presenteras den skriftligt och muntligt och blir publicerad via Sveriges lantbruksuni-
versitet.

Jag som genomfor intervjun heter Sofia Ahnesjo och jag léser till tridgérdsingenjor med inriktning design
péa Sveriges lantbruksuniversitet vid Alnarp.

Om du har négra fradgor kan du na mig pa telefon 0701-411 412 eller pa mejl: sofia.ahnesjo@hotmail.se.
Med vinlig hilsning

Sofia Ahnesjo

Kontaktuppgifter

Sofia Ahnesjo, student programmet for trddgardsingenjor med inriktning design Sveriges lantbruksuniversi-

tet, Alnarp telefon 0701-411 412

Handledare Anna Bengtsson, universitetsadjunkt Sveriges lantbruksuniversitet, Alnarp telefon 040-415170
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