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Sammendrag: Visjonen brukerstyrt senter ble lansert av Mental Helse Hed-
mark i 1997 med en malsetting om realisering innen 10 r. | 2004 ble Mental
Helse Hedmarks prosjekt Brukerstyrt Senter Hedmark fersteprioritert av R&-
det for psykisk helse i tildelingen av hjerteromsmidler etter TV-aksjonen. Mal-
gruppen var personer med psykiske lidelser og/eller rusproblematikk. Hgsten
2005 ble prosjektet satt i gang som tiltak. Da senteret 07.10.2009 ble offisi-
elt dpnet av HKH Mette-Marit etter 120 000 dugnadstimer, var filosofien klar:
Et senter som arbeider for psykisk helse for folk flest. Der er alle pa like vilkar
og betegnes som ansette. P& fem ar har senteret utviklet seg fra & veere
et lokalt vaerested til ogsa & ivareta regionale og nasjonale oppgaver innen
brukermedvirkning og -styring i samarbeid med flere brukerorganisasjoner,
hgyskoler, kommuner og helsedirektorat. 40 personer bruker senteret dag-
lig, et titalls organisasjoner har Sagatun som mgteplass og mer enn 30 000
har besgkt senteret siden dugnaden startet i januar 2006.

| dagens norske samfunn er mange bedrifter og organisasjoner opptatt av &
vise omverdenen det man ofte omtaler som grunnleggende verdier og mal-
settinger. Gjennom et tidligere samarbeidsprosjekt mellom Hagskolen i Hed-
mark og Sagatun Brukerstyrt Senter kom det frem at brukergruppa mente
storsamfunnet hadde noe & laere av hvordan de arbeidet med stadig & gjen-
skape og opprettholde de grunnleggende verdiene ved senteret.

Studien bruker aksjonsforskning (handlingsorientert forskningssamarbeid)
som tilnzermingsmate for & ivareta behovet for empowerment og brukersty-
ring av prosjektet. Som datainnsamlingsmetode og aksjonsmoment ble det
brukt flerstegs fokusgruppeintervjuer med 14 medforskere. De transkriberte
intervjuene ble analysert med kvalitativ innholdsanalyse.




Som rettesnor for psykisk helsearbeid i dag, fokuseres det ofte pa betydnin-
gen av empowerment og brukerstyring. Studien viser hvordan dette er ivare-
tatt ved Sagatun Brukerstyrt Senter og hvordan dette virker som grunnlag for
all aktivitet ved senteret.

Resultatene viser at Sagatun Brukerstyrt Senter seerlig fokuserer pa fire grunn-
leggende verdier: Respekt, apenhet, likeverd og medmenneskelighet, hvorav
den farste skapes og opprettholdes gjennom de tre sistnevnte. Konsekvenser
av verdiene viser seg a veere: Tillit, tilhgrighet og trygghet.

Studien har formulert noen fremtidsrettede malsettinger for senteret. Den
overordnede visjonen lyder: «Vi bygger oss selv i samspill med andre!»

&

Hedmark University College

Title: Sagatun Brukerstyrt Senter — usercontrol for real. Description of
goals and values

Authors: Arild Granerud and Linda Granlien

Number: 5 Year: 2010 | Pages: 52 ISBN: 978-82-7671-806-5
ISSN: 1501-8563

Financed by: Hedmark University College and Sagatun Brukerstyrt senter

Keywords: User-involvement, mental health, co-operativ inquiry, Goals and
values

Summary: The vision of a user-controlled center was introduced by Mental
Helse Hedmark in 1997, with the aim of realization within 10 years. In 2004,
the project «Brukerstyrt Senter Hedmark» was set on first priority by the
Radet for psykisk helse to be financed by the tv-based found raising «Hjerte-
romsaksjonen». The target group were people experiencing mental problems
or drug problems. By the fall of 2005, the project was initialized. When the
center was officially opened by HRH Mette Marit at the 7t of October 2009,
after 120 000 hours of labour, the philosophy was clear: A center that would
work for mental health for all kinds of people. Where all are on equal terms
and be characterized as considerde. In five years the center has developed
from being a local place to also perform regional and national tasks within
user involvement and control, co-working with several userorganisations, col-
leges, municipalities and the Norwegian Health Department. 40 people use
the center every day, several tenths of organizations meet at Sagatun, and
more than 30 000 have visited the center since the work started in January
2006.

In todays Norwegian society, many companies and organizations are preoc-
cupied with displaying their values and goals. Through a previous co-project
between Hedmark University College and Sagatun Brukerstyrt Senter emer-
ged from the user group that the rest of the society could learn about conti-
nuously recreating and maintaining the basic values and goals from Sagatun.

Action research is used in the study (co-operative inquiry) to ensure the need
for empowerment and user-control of the study. For data collecting and
action-moment, there were implied multistage focus-groupinterviews along
with 14 co-researchers. The transcribed interviews were analyzed with quali-
tative content analyzes.




As a guideline for mental health care today, empowerment and user-control
is often emphasized. The study shows how this is implemented at Sagatun
Brukerstyrt Senter and how this functions as the basis for all other activity
at the center. The results displays that Sagatun Brukerstyrt Senter especially
focuses on four basic values: Respect, Openness, Equality and Compassion,
whereof the first is created and maintained through the three latter. Consequ-
ences of the values were: Trust, Affiliation and Safety.

The study has formulated some goals for the future for the center. The main
vision is: «We build ourselves in interaction with others!»




FORORD

Sagatun Brukerstyrt Senter og forskere/lerere fra Hogskolen i Hedmark,
Master i psykisk helsearbeid har hatt et langt samarbeidsforhold. Det
har veert diskutert ulike studier for & evaluere og videreutvikle senteret.
I forbindelse med Hegskolen i Hedmarks arbeid med en studie knyttet
til perspektivet «risikosamfunnet» og dokumentasjonen av dette, kom
det igjen frem et sterkt enske fra brukergruppa ved Sagatun Brukerstyrt
Senter om & fa vise frem det arbeidet som senterets brukere daglig ned-
legger for at senteret skal vere et godt sted & vaere for alle som ensker &
benytte seg av tilbudet.

Hogskolen i Hedmark, avdeling for Helse- og idrettsfag tok utfordringen
om & dokumentere dette arbeidet, og prove & utvikle kulturen ved sente-
ret videre gjennom et prosjekt som bruker handlingsorientert forsknings-
samarbeid som metode. Forste resultatet har blitt denne rapporten som
handler om verdigrunnlaget ved senteret og som formulerer noen malset-
tinger for det videre arbeidet ved Sagatun Brukerstyrt Senter.

En av mélsettingene vére var & gjore studien sd brukerstyrt som mulig. Vi
mener at vi langt pd vei har klart a f4 det til ved & benytte en tilneerming
som gjor brukergruppa som deltok i studien og oss selv til medforskere
som er likeverdige i prosjektet. Hogskolens brukerrepresentant — Linda
Granlien, har ledet fokusgruppene og ufert analysen av datamaterialet.

Som medforskere foler vi oss heldige som har fétt innblikk i hva Sagatun
har & by pé og for at vi har fitt gjere denne studien. Vi vil med dette takke
hele brukergruppa ved Sagatun Brukerstyrt Senter for samarbeidet. Vi
vil ogsa takke daglig leder Stig Rune Kleiven og andre medarbeidere for
kapittelet som beskriver senteret, og for synspunkter pa rapporten.



Vi tror at studien vil vaere interessant for alle som ensker & vaere bevisste
pa hva som skal til for & ha et aktivt verdigrunnlag pé arbeidsplassen,
eller i organisasjoner og hva det har & bety for menneskers psykiske helse

og trivsel.

Elverum, oktober 2010

Arild Granerud

Linda Granlien
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INNLEDNING

Pa relativt kort tid har Sagatun Brukerstyrt Senter i Hamar fatt en inn-
arbeidet og viktig plass i det totale tilbudet til mennesker med psykiske
problemer og andre livsutfordringer i Hamar regionen. Dette er et senter
for folk flest, understreker senterets ansette. Det har blitt et aktivt sen-
ter der virksomheten har vert i utvikling fra starten av. Det store antall
mennesker som har vart pd besok og brukt senteret aktivt siden starten
understreker senterets betydning. Senterets kultur og aktiviteter har blitt
utviklet av brukerne gjennom aktiv deltagelse i beslutningsprosesser og
gjennom den daglige virksomheten. Det startet med en ansatt leder, og
antall medarbeidere uten brukererfaring er svart lav. Kafeen er sente-
rets naturlige knutepunkt, hvor den avslappede atmosfaren legger opp til
trivsel og samtale. Med betegnelsen lavterskeltilbud menes det at det er
ingen formelle eller uformelle krav til & bruke senteret som aktivitets og
vaerested bortsett fra god folkeskikk og rusfrihet. En sentral del av sen-
teret er lavterskelarbeid. En viktig suksessfaktor for & lykkes med et slikt
sted er tydelige verdier, mal og forventninger. Ved Sagatun Brukerstyrt
Senter er verdiene og mél blitt utviklet som et forste trinn i videreutvik-
lingen av senterets kultur og virke. Dette prosjektet har provd & vaere med
pa a gi ansette medvikning til handling, til & skape apenhet i kommuni-
kasjonen, & frembringe eierskap til evt. endringsprosesser, stimulere en
samarbeidskultur (samarbeidsklima) og stimulere kontinuerlig lering.

Pa senterets hjemmesider (http:/www.brukerstyrtsenter.no/) formidles
malsettinger for virksomheten som vitner om at man tar brukerne pé alvor
og ensker & forbedre brukernes mestringsevne, livskvalitet og folelse av
tilherighet til et milje. Det vil derfor vere av interesse & forseke & finne
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fram til den felles opplevelsen av hva det er som gjor at dette er mulig
akkurat pd dette senteret, slik at denne kunnskapen kan dokumenteres
og pavirke i forlengelsen av den enkelte brukerrepresentants innflytelse.

Hogskolen i Hedmark har hatt et langt samarbeid med bdde Mental helse
og senteret. Det ble ogsa i 2009 gjennomfort et samarbeidsprosjekt med
Mental Helse og Sagatun Brukerstyrt Senter hvor man s& naermere pa risi-
kosamfunnet som aktuelt perspektiv for & forstd prosesser og sammen-
henger som pévirker hverdagen for mennesker som opplever psykiske
problemer og funksjonshindringer. Dette arbeidet munnet ut i en rapport
— «Mennesker med psykiske funksjonshindringer i risikosamfunnet — en
hverdagsner tilnerming» av Hummelvoll, Eriksson og Beston (Rapport
nr. 13-2009 1 Hegskolens serie).

Handlingsorientert forskningssamarbeid er valgt som intervensjon der
hensikten er & beskrive og videreutvikle brukerstyring av senteret.
Handlingsorientert forskningssamarbeid baserer seg pd en grunntanke
om at alle involverte er medforskere i kraft av sin selvbestemmelse og
likeverd. Akkurat dette er viktig fordi man ikke vet pa forhind i hvilken
grad brukerne av Sagatun Brukerstyrt Senter erkjenner sin iboende viten
om vére forskningsspersmél. En mye brukt datasamlingsmetode, som
egner seg godt for forskningsspersmalet, er flersteg fokusgruppeintervju.
Dette er en form for dialogbaserte fokusgrupper som gjentas over noe tid
slik at alle involverte far tid til & reflektere over temaene for samlingene.

Hensikten med denne rapporten og studien er & f4 mer kunnskap om
hva som gjer Sagatun Brukerstyrt Senter til et sted hvor mennesker tri-
ves. Det vil ogsa vere naturlig &8 komme fram til hva som karakteriserer
fellesskapet, hvor omfattende brukerbegrepet er og hva dette begrepet
egentlig innebarer.
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SAGATUN BRUKERSTYRT SENTER
— FRA VISJON TIL VIRKELIGHET

Dette kapittelet vil fortelle noe om historien til senteret og situasjonen i
dag. Det har veart stor aktivitet gjennom de drene senteret har bestatt, og
dette fortsetter i samme stil.

1 1997 var situasjonen for Mental Helse Hedmark og lokallaget i Hamar
svaert vanskelig. Lagene hadde liten oppslutning mens pagangen fra per-
soner i krise var stor. Lagene hadde ingen adresse eller telefon som folk
kunne henvende seg til, sé de tillitsvalgte stilte sine telefoner og hjem til
disposisjon for organisasjonsarbeidet.

En lordagskveld pa vérparten -97 fikk ledelsen i Mental Helse Hamar
tre telefoner fra folk som ville ta livet av seg og denne hendelsen var
kanskje det som direkte foranlediget de store endringene som skulle
komme i lopet av kort tid. Styret i Mental Helse tok eyeblikkelig kontakt
med Hamar kommune og Hedmark Fylkeskommune med et sterkt enske
om bistand til & endre forholdene og utvikle en sterkere organisasjon.
Allerede i de forste motene med samarbeidspartnerne lanserte Mental
Helse ideen om et brukerkontor og visjonen om et brukerstyrt senter eta-
blert innen 10 ar.

Drivkraften i dette arbeidet var et lite men samlet styre og dokumenta-

sjon fra styremeter viser en bevisst sosialpolitisk dreining fra & tenke
pasienter og lidelse til & favne folk flest i et helseperspektiv.
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Hamar kommune og Hedmark fylkeskommune bidro med midler og vei-
ledning og det forste brukerkontoret s& dagens lys 1 1998 med Gro Beston
som leder. Det ble oppnevnt et styre for kontoret med flertall av brukere.
Kontoret leide lokaler i Folkets Hus, Hamar.

Allerede i slutten av 1998 sd man resultatene: Lokallagene okte fra 3 til
17, medlemsmassen fra 49 til over 250, ungdomslag i Soler og etter hvert
Hamar ble opprettet og en fikk bedrifter som medlemmer. Det ble i tilegg
apnet kontorer pa Sykehus Innlandet, divisjon Psykisk helse, pad Sanderud
og noe senere pad Tynset. Sa fulgte noen ar med utvikling av lokallagene
og styrking av tillitsvalgte. Flere fikk egne treffsteder og organisasjonen
vokste til over 400 medlemmer. Kontoret ble flyttet fra Folkets Hus til
storre lokaler i Grennegata 144 i Hamar.

Visjonen om det brukerstyrte senteret var ikke glemt og med lederen i
Mental Helse Hedmark, Liv Christophersen, i spissen sgkte man hjerte-
romsmidler etter TV-aksjonen i 2004. Malsettingen var a skape et lokalt
vaerested for personer og organisasjoner innen rus og/eller psykisk helse
feltet. Over 360 prosjekter meldte sin interesse til Radet for psykisk
helse og blant de 16 som i ferste omgang ble valgt ut var Mental Helse
Hedmarks prosjekt «Brukerstyrt Senter Hedmark».

Deter viktig & pdpeke at badde regionlaget i Landsforeningen for Pérerende
(LPP) samt ADHD-foreningen var med i prosjektarbeidet og gruppen
fikk bistand fra Stange kommune.

Da tildelingen av midlene var kjent forsekte Kirkens Sosialtjeneste i
Hamar & ta kontroll over prosjektet men Mental Helse Hedmark ble etter
stotte fra Hamar kommune tilkjent midlene fra Radet for psykisk helse.

Med en ramme pd om lag 12 % av beregnede prosjektkostnader valgte
Prosjektstyret & sette det hele i gang. Sammen med Hamar kommune ble
en enige om 4 satse pa & utvikle den fredede eiendommen Sagatun, belig-
gende i et gammelt villastrek sentralt i Hamar. Adressen er Sagatunveien
47B, Hamar. Eiendommen har kort avstand til kommunene Ringsaker og
Stange og er ner all infrastruktur i Hedmarksregionen.
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Eiendommen var i sin tid (1867) en del av landets forste frie folkehoy-
skole. Bygningen var s darlig vedlikeholdt at riksantikvaren si en bety-
delig nasjonal interesse i & konservere eiendommen for fremtiden som et
nasjonalt signalbygg. Dette innebar svart strenge regler og prosedyrer
for rehabilitering og riksantikvaren var innledningsvis svert kritiske til
at brukere skulle sta for det meste av arbeidet.

Haosten 2005 ble daglig leder ansatt og 6. januar 2006 &pnet Brukerstyrt
Senter Hedmark derene for dugnadsarbeidet. Det ble nedlagt et formida-
belt antall dugnadstimer pa a fa huset tilbake i sin originale forfatning, og
i tillegg ha nétidens krav til utrusting. Fra oppstart og fram til huset var
ferdig er det utfort til sammen 130 000 dugnadstimer av i gjennomsnitt
40 personer pr uke.

Haosten 2007 ble Senteret avsluttet som prosjekt og etablert som stiftelse.
Brukerrepresentanter fra flere organisasjoner sitter i klart flertall i de to
styrende organene stiftelsesstyre og brukerstyre. Begge organer ledes av
personer med brukererfaring.

HKH Mette-Marit &pnet derene offisielt 07.10.2009 og riksantikvaren
uttrykte i den forbindelse at «uten det frivillige arbeidet som er lagt ned
hadde en aldri i verden fatt dette till»

Dokumentasjon er viktig i alt utviklingsarbeid. Alt arbeidet med & pusse
opp huset og den offisielle 4pningen av Sagatun Brukerstyrt Senter er
dokumentert i et filmprosjekt «Dremmenes Hus». Filmarbeidet har vaert
ledet av og blitt laget i samarbeid og med OB studio, Hamar.

Helt siden prosjektet startet har en hatt et meget godt forhold til Heyskolen
i Lillehammer og spesielt Hoyskolen i Hedmark, avdeling for Helse og
idrettsfag, Campus Elverum som har bidratt sterkt til & dokumentere
resultater og inspirere til utvikling bl. a gjennom Forum for praksisneer
forskning. Fylkesmannen i Hedmark og Norsk Psykologforening, Hamar
har ogsé vart verdifulle samarbeidspartnere i tiden som har gatt.
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Sagatun Brukerstyrt Senter i dag

I utgangspunktet skulle Sagatun vere et lokalt vaerested for mennesker
pa Hedmarken som har eller har hatt psykiske helseproblemer, men bru-
kerne og stiftelsesstyret har fortlepende reorganisert etter nye behov og
bestillinger slik at en i lepet av fem ar har utviklet regional, nasjonal og
internasjonal virksomhet og samarbeid innen praktisk brukermedvirk-
ning og heyere utdanning. Denne raske utviklingen forte til at pd hesten
2008 endret stiftelsens navn til «Sagatun Brukerstyrt Senter».

Sagatun Brukerstyrt Senter er for folk flest og driver en tredelt virksomhet:
Aktivitet, lavterskel arbeidstilbud, og ressurbase for brukermedvirkning-
og styring. Senteret driver na lokale varesteder / lavterskel arbeidstiltak
i Hamar og Ringsaker med kurs, friluftsliv, vedproduksjon, lydstudio og
kantine som hovedaktiviteter. Sagatun er av Helsedirektoratet utnevnt
til regionalt brukerstyrt senter og samme direktorat har lagt nasjonal
«Verktoykasse for brukermedvirkning» til senteret. Den gir opplaring
i brukermedvirkning ut fra et empowerment-perspektiv. Det vil si det
handler om & gé fra & vaere en passiv til & bli en aktiv deltaker i eget liv
og 1 samfunnet.

Sagatun driver hverken behandling eller terapi, men legger vekt pd mest-
ring og handling. Hovedmalet er a legge til rette for at folk kan styrke seg
selv gjennom ansvar, deltagelse, myndiggjering og ledelse i selvstendige
og felles gjoremal. Som fra starten av er det fortsatt bred aktivitet ved
senteret.

Det er ca. 40 faste brukere av senteret mellom 18 og 70 &r. Det er lite
skille mellom ansatte og brukere pa senteret, og ingen sper heller om
hvilken plager eller problemer den enkelte har. Derfor omtales alle som
er pa senteret eller har sitt virke der, som ansette. Det er ingen formelle
inntaksprosedyrer eller medlemskap. Den som vil komme, kommer og
deltar i de arbeidsoppgaver og aktiviteter som finnes. Som ny blir en vist
rundt pa senteret og far en orientering av en av de ansette. Alle ansette
er pd den méten ogsa verter pa senteret for nye. Hver dag nar en kom-
mer skriver en seg inn, og deltar i de daglige gjeremaélene og i avtalte
aktiviteter i den takt den enkelte ensker. Det er et sted hvor en blir sett og
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etterspurt, men med fa krav. Forventninger legges mest av den ansette.
Virksomheten er viktig for dem som er der. Ansette sier at det & delta i
den daglige virksomheten betyr mye for den enkeltes livskvalitet, sosiale
inkludering. Det er med pé & stette oppunder troen pd egen mestring. Et
synlig tegn pé dette er oversikten som viser at om lag 100 personer av
tidligere faste brukere/ansette har gatt ut i arbeid eller utdanning. Kafeen
pa Sagatun er bade en del av lavterskel arbeid og aktivitet. Arbeidsdelen
sorger for at det finnes praksisplasser som kan tas i bruk. Kaféen er i
utgangspunktet en aktivitet som brukerne selv driver. Her far man erfa-
ring i1 matlaging, renhold, salg av varer og ekonomistyring. Et viktig
samlingspunkt hver dag er felles varm luns;.

Det er jevnlig stiftelsesstyremeter der driften blir diskutert. Det er ogsé
fellesmoter og brukerstyremeter hver uke der en legger planer for de
neste dagene. I disse motene blir det ogsa bestemt hvem som har ansvar
for aktiviteten og hvem som ensker & delta. I et slikt verneverdig og gam-
melt hus blir en heller aldri ferdig med vedlikehold og forbedringer. Tillit
til den enkelte ansette blir i1 praksis vist gjennom & fa nekkel til sente-
ret for & bruke det nar en matte enske. Det blir forholdsvis brukt noksé
mye pa kveldstid til bl.a. filmkvelder, gvingskvelder i studio, kortspill,
pizzasteking.

Det har siden starten og hele tiden senteret har veaert i drift, blitt registret
antall besgkende, ved at alle som kommer til senteret skriver seg inn hver
dag de er der. Til sammen er det registrert over 30 000 besgk til né.

Frem til hesten 2008 var det knyttet 1,6 stilling til senteret mens det
na i skrivende stund er ansatt 14 personer i senteret. De aller fleste har
brukererfaring og arbeider med ulike prosjekter pa lokalt, regionalt eller
nasjonalt plan enten med senteret eller en av de mange organisasjoner
som bruker senteret som arbeidsplass.

Brukerne ved Sagatun har siden oppstart vaert opptatt av 4 gjere ting pa
en enkel og forstaelig mate for folk flest. Dette har resultert i en over-
ordnet kjoreregel : God folkeskikk. Brukerne er ogsa klare pé at en ikke
driver behandling, terapi eller psykiatri, men handling og mestring i rus-
fritt miljo.
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TEORETISK REFERANSERAMME

Helsefremmende prosesser er nadvendig i perspektiv med empowerment
og brukermedvirkning som tenkningsgrunnlag. Innen salutogenese flyt-
tes fokus fra & se pa helse som fravaer av sykdom, til et kontinuum mel-
lom velbefinnende og lidelse, hvor man bevisst fokuserer de faktorer som
soker bevegelse mot helse (Antonovsky, 2000). Dette er nart forbundet
med begreper som identitet, kontroll og optimisme, og innebarer hiap og
livsvilje. Til tross for ulike plager og sykdommer kan mennesker fortsatt
mestre deler av livet godt, og det er den enkeltes opplevelse av mening og
sammenheng som er av betydning (Hummelvoll, 2004).

Mennesker med psykiske plager har tendens til 4 vaere ensomme, og falle
utenfor ordinare sosiale meteplasser. Darlig helse og lave inntekter kan
oke folelsen av utenforskap (Granerud, 2008). Mennesker med psykiske
lidelser kan mete negative reaksjoner fra andre, noe som kan vanskelig-
gjore mulighetene til sosial integrering, og i stedet gi opplevelse av dis-
kriminering, isolasjon og ensomhet (Thesen, 2001). Det er hoy arbeidsle-
dighet blant mennesker med psykisk lidelse selv om flere onsket & delta i
arbeidslivet. En litteraturgjennomgang viser at det er sterke sammenhen-
ger mellom deltakelse i arbeid og bedre selvbilde. Det ser ut for at darlig
tilknyting til arbeidslivet blant mennesker med psykiske lidelser blant
annet kan skyldes frykten for diskriminering og stigmatisering. Stigma
kan fore til vanskeligheter i sosial omgang og derigjennom forsterke
folelsen av annerledeshet (Grini, 2009).

Det kan virke som at empowerment, sammen med brukerstyring, er en
del av det styrende synet pd Sagatun Brukerstyrt Senter. Derfor er det
pa sin plass at noen tanker om empowerment og brukerstyring som teori
presenteres.
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Empowerment som begrep og strategi

Empowerment er en strategi for a fa til reell brukermedvirkning. Det
inneberer deling av makt, sa klientifisering og lert hjelpesloshet forhin-
dres (Husom Lgken, 2007). Siden empowerment kan ses pad bade som
prosess og som et resultat vil det sentrale veere at mennesket far styrke,
kraft og makt til & velge. Mennesker skal i sterst mulig grad & fa opple-
velsen av «& vere sjef i eget livy, det vil si 4 kjenne seg selv relativt godt
og vite hva man vil (Wilhelmsen, 2004). Det er vesentlig at individet
far styrket sin handlekraft og fir avgjerende innflytelse over eget liv.
Noe som igjen bar inneberer aksept for de valg personen tar. Askheim,
Starrin, & Heyerdahl (2007) understreker at empowerment gar ut fra den
tanken at det er viktig at den enkelte gis muligheter til 4 styre og ta ansvar
for sitt eget liv. For at dette skal kunne vaere mulig, kreves bade kunnskap
og sosial statte og materielle ressurser. Mestring handler om 4 ha tilgang
til ressurser som kunnskaper, ferdigheter, sosiale ressurser, hjelpere og
evt. utstyr, og ha evne til & utnytte disse (Heggen, 2007). Gjennom opp-
levelse av at en er verdt noe 1 kraft av den vi er som menneske, kan vi
utvikle selvtillit og selvfalelse (Husom Leken, 2007).

I det helsefremmende arbeidet er empowerment et sentralt begrep. Ut
ifra et utvidet helsebegrep framstilles det helsefremmede arbeidet som
en sosial og politisk prosess der siktemélet er & fremme personlig vekst
og & endre sosiale, miljemessige og skonomiske forhold (Askheim et al.,
2007). Hovedbudskapet er at folk ikke kan oppna optimal helse hvis de
ikke har styring over de forhold som pavirker den. Ottawa-charteret er
regnet som den forste offisielle beskrivelsen av helsefremmende arbeid
(Mzland, 2005). Den ble utformet pa den forste internasjonale konferan-
sen om helsefremmende arbeid i 1986. Helsefremmende arbeid ble defi-
nert som «prosessen som setter folk i stand til & f4 ekt kontroll over og
forbedre sin helse» (Maland, 2005, s. 66) Det helsefremmende verdisyn
baserer seg pa prosesser som gjor folk i bedre stand til & bevare sin helse
og tar sikte pa & fremme livskvalitet, overskudd og trivsel.

Det er vanskelig & oversette empowerment til norsk. Ord som myndig-
gjoring, bemyndigelse, styrking, selvforsterking og mobilisering har
blitt brukt. Men reflekterer med disse ordene maktaspektet i det engelske
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ordet power som kan bety bade styrke, kraft og makt (Tveiten, 2007).
Det grunnleggende prinsipp blir at tjenestebrukerne selv har rett til &
bestemme hvordan deres behov skal ivaretas. De profesjonelle ma jobbe
sammen med brukeren og ikke for eller pa vegne av, pd den méten blir
brukerne involvert at de kan ta ansvar for sine handlinger og valg (Husom
Leken, 2007). Empowerment-begrepet springer ut i fra et humanistisk
menneskesyn som tar utgangspunkt i en grunnleggende antakelse om at
mennesket under rimelige betingelser utvikler evner og ferdigheter som
sikrer et best mulig liv for mennesket og fellesskapet.

Begrepet har bade en individuell og en samfunnsmessig dimensjon.
Empowerment foregar bade pa individuelt-, gruppe- og samfunnsniva.
Pa et samfunnsniva handler det om rammebetingelser, gkonomi og poli-
tikk. Dimensjonene pavirker hverandre og viser en samlet satsing mot
empowerment (Husom Lgken, 2007).

Empowerment betyr at enkeltpersoner eller grupper som er i avmaktspo-
sisjon skal f4 mulighet til & opparbeide seg styrke eller kraft til & komme
seg ut av avmakten. Empowerment kan ogsd vare en metode og brukes
som en prosess til 4 na dette malet (Askheim et al., 2007). I denne proses-
sen er det sentralt & fokusere pa en ressursorientert tilneerming som leg-
ger stor vekt pa likeverd og brukermedvirkning. Det handler om & styrke
og aktivere menneskets egenkraft gjennom ekt selvtillit, bedre selvbilde,
mer kunnskap og sterre ferdigheter. Det mé arbeides med & bevisstgjore
og frigjere en gruppe som har kjent pé folelsen av & vere undertrykket
og marginalisert. Mélet er a skape bevissthet om sammenhengen mel-
lom egen livssituasjon og ytre, samfunnsmessige forhold. P4 den maten
blir mennesker i stand til & definere problemer ut fra egen situasjon og
finne gode losninger pé disse problemene. Utvikling av gruppebevissthet
blir pa den méten et virkemiddel for & fremme empowerment som helhet
ved & styrke gruppen, derigjennom styrkes individet. Nir personen ser at
andre er i liknende situasjon far personen ekt bevisstgjoring som i neste
omgang skaper mulighet for refleksjon og handling.
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Brukermedvirkning som begrep og strategi

Brukermedvirkning er en betingelse for en helsefremmende og mestrings-
fremmende strategi. Nasjonale feringer papeker at brukermedvirkning er
en rettighet for alle mennesker, og i opptrappingsplanen for psykisk helse
legges det stor vekt pd bade brukerperspektivet og mestringsperspektivet
(Sosial- og helsedepartement, 1998). Men studier knyttet til brukermed-
virkning viser at dette kan vare et retorisk spersmal mer enn en realitet i
mange kliniske sammenhenger (Borg, 2007; Karlsson & Nilholm, 2006).
Det reises fundamentale spersmdl knyttet til brukermedvirkning, og
utfordringer knyttet til & finne ut av hva «problemet» handler om, hvem
som har makt til & definere den «virkelig sannhet», blir satt pa dagsor-
den. Samtidig er brukerstyring og brukermedvirkning et vikemiddel pa
flere nivéer. Begrunnelsen for medvirkning er at mennesker med funk-
sjonshemminger har en demokratisk rett til innflytelse p& forhold som
angar dem, og at funksjonshemmede har en kunnskap som beslutnings-
takere og tjenesteutovere trenger (Husom Loken, 2007). Demokratisk,
brukerstyrt struktur er en naturlig organisering ved Sagatun Brukerstyrt
Senter, sa naturlig, at det er umulig a tenke seg senteret uten brukersty-
ring. Hvordan man evner & sidestille brukerkunnskap og fagkunnskap
synes viktig & fokusere, ogsd hvordan man forvalter spersmélet om hva
som er riktig handling (Borg, Karlsson, & Hesook, 2009).

Brukermedvirkning er en lovfestet rettighet, nedfelt bl.a. i Lov om pasi-
entrettigheter§3—1. I plan for brukermedvirkning blir det vektlagt at bru-
kermedvirkning skal serge for at brukere far gkt makt og innflytelse i
eget liv generelt, og vaere med & sikre god kvalitet pa tjenestene og vere
med a pavirke tjenestetilbudet. Dette kan bidra til styrking av egne kref-
ter og ressurser, og motvirke avmaktsfelelse (Sosial- og helsedeparte-
mentet, 2006). Brukermedvirkning er en viktig strategi for at mennesker
med psykiske problemer og lidelser skal kunne fole seg som en integrert
del av samfunnet og vare aktiv pa felter og steder der de tar ansvar og
kan vaere aktive (Husom Leaken, 2007).

En viktig del av brukermedvirkning er mer enn det som er nedfelt i lover
og regler, det er anerkjennelse og respekt for brukerens egne erfaringer og
kunnskaper om seg selv, sine utfordringer og i mete med hjelpeapparatet
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(Storm, 2009). A serge for at brukere har reell innflytelse pa det som skjer
ved egen behandling eller i tiltak de deltar i, krever beviste holdninger og
handlinger fra ledelsen av disse tiltakene.

For at brukermedvirkning skal fungere bdde gjennom planlegning,
utvikling og evaluering av virksomheter, og fa i stand en meningsfull
dialog er det i folge Beston et al. (2005) flere vilkar som ma oppfylles: 1)
alle berorte parter ma vere inkludert pa en slik mate at ulike interesser,
behov og synspunkter blir kjent og diskutert. 2) en mé serge for etablering
av meteplasser sa fagledelse og brukere treffes og fir i dybden diskutert
hverandres synspunkter. 3) at det er en god maktbalanse, der deltagerne
far reell mulighet & komme med sine synspunkter, og der all informa-
sjon og kunnskapsunderlag er apent tilgjengelig, samt at muligheter og
begrensninger blir tydelige. 4) alle diskusjoner er dpne og offentlige, og
at beslutninger offentliggjeres. Men det mé selvsagt ta nedvendige skritt
for & beskytte den enkeltes integritet.

Verdier om mal

Verdier er en standard som legges til grunn for handling som er akseptert
av hele gruppen. Dette danner et rammeverk for evaluering av tanker
og holdninger som pavirker atferd. Verdier ligger ner kjernen for mang-
foldet i den menneskelige atferd, og de er uttrykt gjennom vére valg og
handlinger. P4 mange méter representerer verdier en basal overbevisning
om hva som er riktig, godt og enskelig. Verdier er ogsa en motivator for
profesjonell og sosial atferd (Jeranli, 2009). Alle mennesker barer med
seg sine egne verdier, som en del av sin identitet, og som ogsa holder
seg relativt stabile over tid. De kan dog ikke vare sé stabile at det er til
hinder for sosial og personlig forandring. P4 den annen side kan de hel-
ler ikke vaere sé ustabile at personlig og sosial kontinuitet er en umulig-
het (Weis, 2002). Det ikke er hensiktsmessig a etterstrebe verdikonsens
i enhver forstand, da drivet mot konsensus fort kan tendere mot a fjerne
viktige forskjeller mellom mennesker og grupper. Det kan ogsa veere med
a skape skinnenighet omkring et tema hvor kritisk debatt er nedvendig
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og enskelig. For & fa et rikt milje som er levende, er det nedvendig &
diskutere verdier, og ikke nedvendigvis bli helt enig i disse. Det vil alltid
veere en diskusjon om idealer og realiteter.

Kulturen inneholder verdier, tro, vaner, normer, som gjennom sosialise-
ring er tillert. Dette former den enkelte og er med pa & bestemme hvor-
dan mennesket oppfatter verden omkring seg. Hvert enkelt menneske
barer med seg sin kulturarv, og sine kulturelle verdier som sin livsver-
den i sitt «samliv» med de som en tilbringer sin tid med, og som er med
a pavirke egen interaksjonen med andre mennesker (Wros, Doutrich,
& Izumi, 2004). Organisasjonskultur er felles normer, verdier og vir-
kelighetsoppfatninger som utvikles i en organisasjon nir medlemmene
samhandler med hverandre og med omgivelsene. Det er visse verdier og
normer (regler) som gjelder, og som det forventes at medlemmene i orga-
nisasjonen folger. Disse verdiene og normene er mer eller mindre arti-
kulert i skriftlige kilder eller gjennom de forventningene som ledelse og
deltagerne i virksomheten lever ut. Nye som kommer til tar ofte opp i seg
den rddende kulturen om den er tydelig utformet og synlig i dagliglivet.

Verdier diskuteres i hele samfunnet og pd nasjonalt niva er det lagt opp til
at verdier i helsetjenesten skal diskuteres. Stortingsmelding nr. 26 (1999)
legger opp til en bred diskusjon omkring verdier, og trekker opp de store
linjene for verdigrunnlaget i den framtidige helsetjenesten.

Verdier i denne sammenheng er kvaliteter som alle brukere av Sagtun
(bade ansatte og ansette) onsker skal virke som standarder i for Sagatun
Brukerstyrt senter — og som er uttrykk for hvordan samveret og sam-
handlingen mellom mennesker ber preges av. Men verdier er ogsé noe
som den enkelte person holder som verdt & etterstrebe for sin egen del i
omgang med alle mennesker som er bruker Sagatun uansett tilknytning.

En gruppe trenger & fa klargjort regler og forventninger for at deltagerne
i gruppa skal fole seg trygge. Med trygghet som grunnlag, kan mennes-
ker utvikle seg personlig. En avgjerende betydning for at en har mulig-
heter til & lykkes i arbeid med & gjore Sagatun til et sted & vokse som
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menneske, er at de som er tilknyttet stede har en felles forstaelse av hva
som er mélsetting og verdigrunnlag og hva man ensker at stede kan vere
preget av.

Mal eller mélsetting er en klart formulert tanke, ide eller intensjon om
en onsket framtidig tilstand eller sluttpunkt et individ eller organisasjon
planlegger & oppna. Mal kan gi retning til videre arbeid og styre utvik-
lingen mot malet. Mal er det enskede sluttresultatet, mens plan, oppga-
velosning og strategi er framgangsméten som brukes for & oppnd malet.
Strategi er malrealisering, det man tenker & gjore for & oppnd malene
(Wikipedia, 2010). (Strategi er egentlig hvordan man skal komme fra
ndsituasjonen til den enskede situasjonen i fremtiden. Altsd hvordan man
kommer seg fra A til B og kan derfor kalles metode for méloppnéelse.)
Mal kan vere konkrete arbeidsmal, som lett lar seg male eller bestemme
om malet er nddd. Det kan ogsa vare formet som en visjon som viser er
retning for virksomheten.

For Sagatun Brukerstyrt Senter er de nedfelte mal bade visjon og over-
ordnet mal. Konkrete mél som ferdigstillelese av bygning, spesielle pro-
sjekter som skal gjennomferes og lignende blir arbeidsmél som ikke blir
nedfelt i dette dokumentet.
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METODE

Forskningstilnermingen for prosjektet er handlingsorientert forsknings-
samarbeid, som er en del av aksjonsforskningstradisjonen (Hummelvoll,
2003; Hummelvoll, 2006; Reason & Heron, 1986). Handlingsorientert
forskningssamarbeid skal fremme den faglige refleksjon og kompetan-
sen hos deltagerne gjennom systematisk refleksjon over erfaringer og
medskapning av relevant kunnskap. Dette kan bidra til sentral kunn-
skap for andre som vil arbeide med eller forstd brukerstyrt virksomhet.
Tilnermingen har et beskrivende, utforskende og kvalitativt design for
nettopp & kunne belyse sentrale problemstillinger i feltet. Hensikten er
forskning for praksis, i praksis og sammen med praksis. Det er gnske-
lig at det er kort avstand i tid mellom kunnskapsdannelse og anvendelse
ved at kunnskapen samskapes. En slik tiln@rming har sitt teoretiske fun-
dament i en humanistisk orientering. Deltagerne er involvert bade som
medforskere og som medsubjekter. Dette innebarer at refleksjoner som
medforer forandringer, skjer parallelt med forskningen. Forskere og med-
forskere starter der problemet oppleves, og sgker primeert & forsta disse i
den lokale sammenheng. Kjennetegn ved forskningen er at den er reflek-
siv, fleksibel og prosessuell isteden for en mer linezr forskning som er
den tradisjonelle formen (Beston et al., 2007).

Handlingsorientert forskningssamarbeid innebaerer at en utvikler kunn-
skap gjennom fire faser. Den forste fasen har som maél 4 bli enige om hva
som skal utforskes. Forskeren og medforskerne bestemmer dette sammen
pa bakgrunn av en kartlegging av feltets konkrete behov (fase 1). Etter en
slik overordnet beslutning mé en utvikle en mer detaljert plan for hvor-
dan selve forskningsaksjonen skal gjennomferes og hvordan holdninger
og prosedyrer skal registreres (fase 2). S& folger en naturlig fordypning
i praksis. Her apner en for nye erfaringer. En slik fordypning i praksis
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er avgjorende for den nye kunnskapsdannelsen (fase 3). Avslutningsvis
vender en tilbake til de opprinnelige spersmalene og ser disse i lys av
nye erfaringer. Her foregdr en kritisk refleksjon som gjer at man kan
avvise, revidere og videreutvikle ideer og modeller (fase 4). Gjennom
alle fasene foregar en kontinuerlig kunnskapsdialog som har som mal &
fremme en reflektert og bevisst praksis (Hummelvoll, 2003). Denne rap-
porten er planlagt som ferste del av 4 videreutvikle kulturen ved Sagatun
Brukerstyrt Senter.

Datainnsamlingsmetode og analyse

Flerstegs fokusgruppeintervju ble brukt som datainnsamlingsmetode.
Ideen bak metoden fokusgruppeintervju er at gruppeprosessen kan hjelpe
mennesker til & fa uttrykke og klargjere deres synspunkter pa en méte
som hadde vert vanskeligere & fa til ved et ordinart en-til-en intervju.
Gruppemedlemmene blir oppmuntret til & utforske deres egne menin-
ger og diskutere synspunkter. Spontane og felelsesladede uttalelser om
temaet som blir diskutert kan ofte komme fram (Kvale & Brinkmann,
2009). Pa denne méten kan fokuserte gruppeintervjuer f& frem dimen-
sjoner og forstdelse som ville vert utilgjengelig med andre metoder
(Kizinger, 1995). Ved at samme gruppe meottes flere ganger ble det en
lengre prosess i gruppen. Det som karakteriserer en flersteg-fokusgruppe
er at tiln@ermet samme gruppe underseker et fokusert tema gjennom flere
moter. Metoden er & forstd som undersekende kunnskapsdialoger som
fokuserer erfaringsnaert materiale. I dialogene skapes muligheter for &
lofte medforskernes erfaringer opp pa et hoyere abstraksjonsniva. Nye
synspunkter vil kunne vokse frem over tid, og gruppens indre liv blir
rikere. Her er det mulig & utforske felles forstdelse av temaer og g& mer
i dybden (Beston et al., 2007, Hummelvoll, 2007). Et vesentlig kjenne-
tegn ved flersteg fokusgrupper er, etter var erfaring, at den opprinnelige
gruppesammensetningen kan endres ved de pafelgende samtaler. I og
med at gruppesamlingene strekker seg over tid, vil det vere slik at ikke
alle som mette forste gang har mulighet til & stille ved neste samtale.
Folgelig kan nye medlemmer komme til ved de pafelgende samtalene.
Dette viste seg & vaere en fordel fordi gruppeeffekten med mer eller min-
dre press i retning av konsensus ble utfordret av nye medlemmer som
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har alternative synspunkter eller perspektiver. Slik sett ble dynamikken
i gruppen stimulert og bidro til at granskningen av det fokuserte tema
utdypes eller utvides med aspekter som den opprinnelige gruppen ikke
sé eller var klar over. I disse fokusgruppeintervjuene var gruppesterrel-
sen sdvidt stor og stabil (se under) at kjerneprosessen i kunnskapsdan-
nelsen ikke ble hemmet og at kontinuiteten i gruppen ikke ble svekket
(Hummelvoll, 2007). Samtalene ble styrt av en moderator, som var en
av forskerne. Det var ogsd en co-moderator med som spesielt konsen-
trerte seg om gruppedynamikken og bisto moderator under fokusgrup-
peintervjuet (jf. Maunsbach & Dehlholm-Lambertsen, 1997). Det ble
gjort digitalt opptak fra samtalene, og etter hvert fokusgruppeintervju
ble samtalen transkribert. Det ble skrevet et kort referat fra samtalen, der
ogsa nye problemstillinger og spersmaél ble notert. Referatet ble utdelt og
gjennomgétt pd neste fokusgruppemeote. Denne valideringen var viktig
for kontinuiteten i gruppa.

Gjennom varen 2010 ble det gjennomfoert 3 fokusgruppemeter. Alle tre
ble holdt p&4 Sagatun Brukerstyrt Senter. Deltagere var i hovedsak bru-
kere av senteret, men ogsa enkelte som var blitt deltidsansatt pd senteret
og som hadde senteret som arbeidsplass deltok. En student ved senteret
var med som observater pa et av fokusgruppemetene. P& forste fokus-
gruppemete deltok 9 personer/medforskere. P4 det neste deltok det 11
medforskere, og pé siste fokusgruppe var det 9 medforskere. Til sammen
var det 14 medforskere med pa samtalene. Av disse var 7 menn og 7 kvin-
ner mellom 40 og 66 ar. De hadde vart brukere av senteret i varierende
tid, flere fra starten av senteret, og noen hadde kortere tid ned til noen
mnd. De fleste hadde vaert brukere av senteret i 2 r eller mer.

Fokusgruppene ble holdt i en lett form der de fleste bidro pé lik linje med
synspunkter. Det ble servert kaffe og kake som var laget av deltagerne.
Hver samtale varte i ca. 1 time og 40 minutter med en pause ca. halvveis.
Det var ingen som trakk seg underveis eller métte avbryte.

Analysen av materialet som helhet ble gjort med en tilpasset kvalitativ inn-

holdsanalyse (Denizin & Lincoln, 1998). Moderator og assisterende mode-
rator utforte analysearbeidet. Alt materiale fra fokusgruppeintervjuene
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og feltnotater ble lagt til grunn. Etter at alle fokusgruppeintervjuene var
gjennomfert og transkriberingen fullfert, startet den samlede analysen
etter folgende trinn inspirert av Graneheim og Lundman (2004):

1. Alle fokusgruppeintervjuer ble gjennomlest flere ganger pa nytt.

2. Koder og analytiske spor ble identifisert. Utsagn fra fokusgrup-
peintervjuene ble systematisert ved & samle utsagn som herte under
kodene sammen.

3. Kategorier og undrekategorier ble identifisert og gitt egne navn.
Innholdet i kategoriene ble klargjort.

4. Kategoriene ble validert mot transkriberte intervju, og eksempler pé
utsagn var med & validere kategoriene.

Dette ble validert mot det utskrevne intervjuet, og eksempler pd utsagn
var med pa 4 validere begrepene som fremkom (Hummelvoll, 2007,
Hummelvoll & Severinsson, 2005). Et viktig trinn i analysen var & f4 for-
stielse for pa hvilke omrider det er konsensus eller uenighet. Analysen
fokuserte pa to tolkningsnivéaer, bade tolkning pd apenbart innhold og pé
det usagte, underliggende niva. En tilstrebet at de framkommende tema-
ene skulle ha en intern og ekstern heterogenitet (Graneheim & Lundman,
2004). Analysen ble ogsa diskutert i forskergruppen gjennom arbeidets
gang, for & sikre validiteten.

Studiens kommunikative validitet ble ivaretatt ved presentasjonen av
resultatene ved rundbordkonferansen med 18 av ndvarende brukerne av
Sagatun tilstede Det var en stor grad av gjenkjennelse i verdier, konse-
kvenser av verdiene og mal. Den pragmatiske validitet har veert tydelig i
etterkant da ansette har ytret enske om 4 fortsette fokusering av temaet
(Hummelvoll, 2001).

Etiske overveielser

Sagatun Brukerstyrt Senter hadde oppfordret til et forskningssamarbeide
med Hogskolen i Hedmark. Studien hadde blitt diskutert pa allmeter og
den var ensket av senteret. Gjennom introduksjonsbrev og i meter ble det
understreket at det var frivillig & delta, og at en kunne trekke seg pé et
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hvilke som helst tidspunkt. Det er viktig at deltagere med en kjent sar-
barhet (som mennesker med psykisk problemer kan ha) som deltar i fors-
kningssamarbeid, mé fa forholdene lagt til rette slik at det tas hensyn til
deres sarlige behov. Det er tatt hensyn til i denne studien. Vi to forskere
fra hegskolen har begge kunnskaper om grunnlaget for sarbarhet og har
tatt hensyn til dette i gjennomfering av intervjuene, og videre i analysen
av intervjuene.

De mest fremtredende etiske prinsipper innen aksjonsforskning er: 1.
informert samtykke, 2. retten til privatliv, 3. respekt for personlig inte-
gritet, 4. hindre skade og 5. hindre utnytting (Hummelvoll, 2007). Disse
prinsippene er provd reflektert over for studien startet, underveis i hele
prosessen. Autonomi er et viktig prinsipp i all brukerstyring & fa fram
brukernes stemmer. Det er forsekt lagt opp til stor grad av autonomi i
utformingen av studien.

Full konfidensialitet for alle respondenter er en selvfolge. I presentasjon
av materialet kan ingen enkeltpersoner gjenkjennes. Utskriftene er ano-
nymisert. NSD personvern har godkjent studien. Retningslinjene i Lov
om medisinsk og helsefaglig forskning og (Helse- og omsorgsdeparte-
mentet, 2008) og Helsinkideklarasjonen (World Medical Association,
2002) ble fulgt.
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RESULTATER

Deltakerne i fokusgruppene reflekterte bredt. Det var stor aktivitet. Selv
om det tidligere ikke hadde veart direkte diskutert hvilke verdier og
mal som styrte Sagatun Brukerstyrt senters virksomhet, var det mange
meninger om virksomheten, og hva som holdt senteret levende over tid.
De som brukte senteret hadde ulike erfaringer. Men de ulike erfaringene
var noksd samstemte nir en analyserte fokusgruppeintervjuene. Fokus
gruppene hadde innledningsvis to &pne spersméal: — Hvorfor skal Sagatun
Brukerstyrt senter bestd? — Hva er tanken med Sagatun Brukerstyrt
senter?

Gjennom analysen etter at fokusgruppeintervjuene var ferdig steg
det fram et verdihierarki og noen konsekvenser av verdiene i form av
hva man oppnar ved & legge de aktuelle verdiene til grunn. Disse ver-
diene var: Respekt (som overordnet verdi), Apenhet, Likeverd og
Medmenneskelighet. Figuren 1 viser verdihierarkiet. Basert pa fokus-
gruppeintervjuene ble det ogsa mulig & utsondre noen mélsettinger for
Sagatun Brukerstyrt senter. I teksten stir utsagn fra fokusgruppedelta-
gerne i kursiv.

Figur 1: Verdihierarkiet
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Respekt

Respekt betyr a se seg tilbake. For brukerne pa Sagatun betyr det at man
alltid skal tenke over hvordan man gér andre folk i mete pé en slik méte
at man kan se seg tilbake og vite at man har opptradt pd en mate som gjor
at den andre foler seg sett og anerkjent som menneske.

Respekt og opplevelsen av a bli respektert er den grunnleggende verdien
som fokusgruppene setter hayest av alle. Dette var et stadig tilbakeven-
dende tema i fokusgruppene.

Alle som utdanner seg til helsepersonell i Norge, lerer at man skal vise
respekt for pasienter og péarerende. Men i kraft av & vaere fagpersoner,
vil mange behandlere og hjelpere ufrivillig kunne komme i situasjoner
hvor man ikke strekker til. Slik er det ogsd for oss vanlige mennesker.
Pa Sagatun anstrenger man seg daglig for & g& hverandre i mete med
respekt. Det er innpodet som en selvfolge at man gjor det.

Det ble ogsé fremhevet at det var viktig & respektere seg selv, for & kunne
gé den andre i mote pa en respektfull méte:

Du behover ikke gjora deg noe bedre enn det du er, eller
noe sterkere enn det du er. Du md respektere deg sjol om du
ikke er slik du pleier d veere en dag.

Respekt er en viktig forutsetning for & kunne vare stolt av seg selv og
for & kunne ha selvtillit. Samtidig er det en erkjennelse av det ansvaret
man har overfor seg selv og andre mennesker. Det kommer ikke av seg
selv. Man ma anstrenge seg for & oppna selvrespekt og a vise respektfull
adferd overfor andre.

Vi viser respekt mot hverandre, dpenhet, cerlighet. Det er

den mdten du er pd mot andre mennesker. Og dem er det
mot deg igjen. Hele veien fra toppen og ned.
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Det er umulig & oppna respekt ved & tro at man gir respekt til mennesker
man meter. Hvordan kan man da forsikre seg om at man faktisk viser og
gir respekt til den andre? Fokusgruppene reflekterte rundt viktige forut-
setninger, slik som & kjenne egne og andres grenser, godta og akseptere
nar grenser blir satt og tre andre grunnleggende verdier som spiller inn.
Dette var likeverd, apenhet og medmenneskelighet.

Det [respekt] er et begrep som ligger veldig langt oppe. Det
er veldig viktig, det er ikke bare noe man tror at man viser.
Jeg mener at det er viktig at man VET at man viser det. Det
gdr automatisk i forhold til det andre vi har sagt. Men hvis
man tenker i forhold til det profesjonelle apparatet. Det er
noe jeg fdr her som jeg ikke far av de profesjonelle hjelp-
erne. Som burde veere faglig mye viktigere ogsd der ute. Og
det er et begrep som det er viktig at du viser.

Fokusgruppen fremhevet at profesjonelle ma vise respekt for brukerne,
men det har ikke kommet klart inn i systemet. Det ma vare et system for
a fa tilbakemeldinger pad om en foler seg respektert. Det viktige er ikke
om de viser respekt. Det viktige er om jeg, som bruker opplever respekt,
blir understreket.

A fi gi uttrykk for at man opplever respekt i stedet for d ha
sd fokus pd det er d vise respekt. I hvert fall hvis man tenker
i forhold til det der med profesjonalitet, da. For der tror
jeg det er veldig oppe det der med d vise respekt for bruk-
eren. Ogsd er det ingen som har lagt inn i systemet sitt d fd
tilbakemeldinger pd om de blir respektert, som opplevelse.

Hvis man tenker seg at respekt er en subjektiv opplevelse hos den som
mottar respekt, vil det veere nedvendig med et system for tilbakemeldin-
ger om hvorvidt man feler at man har blitt respektert i behandlingsap-
paratet. Dette er noe som ikke eksisterer i dag.
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Brukerstyring blir fremhevet som en viktig forutsetning for & fole at man
blir respektert, gjennom at man da oppnaér reell likeverd mellom mennes-
ker som samhandler i relasjoner pa Sagatun. Hummelvoll (2004) papeker
nettopp respekt for hverandres integritet, som forutsetning for & oppné
likeverd.

Likeverd

De fleste mennesker i den vestlige verden vil si seg enig i at alle men-
nesker er like mye verdt. Til tross for dette opplever mange mennesker
seg som mindreverdige i mete med andre, fordi selvbildet ofte endres
nar man lever med psykiske helseplager. Som oftest skyldes dette at man
tenker negative tanker om seg selv og deretter tillegger andre mennesker
a veere de som mener de negative tingene. Andre ganger opplever man &
komme til kort i forhold til behandlingsapparat og velferdssystemer fordi
man ikke blir sett eller hort som menneske. Det er her likeverd henger
sammen med respekt.

Det er noe helt spesielt @ komme hit. Du kjem hit og skriv
deg inn i boka og far en klem her og en hei der. Det skjer ett
eller annet liksom. Det blir positivt.

Det er ikke noe forskjell pa hvem som er sjefen. Jeg gdr ikke
og tenker over det til daglig. Dette er vi 100 % enig i.

For & unngd makthierarkier og felelsen av mindreverd, har man ved
Sagatun tatt i bruk begrepet Ansett i stedet for bade ansatt og bruker.
Pa den maten far man fokuset vekk fra eventuelle stigma og over pa det
at hvert enkelt menneske er et unikt individ som er en del av helheten.
En ansett person er svert verdifull. Mer enn en ansatt, mer enn en sjef
— hvert enkelt individ er viktig, verdifull og skal blir sett og hert av de
andre.
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Den ene er ikke bedre enn den andre. Vi betyr like mye pd
godt og vondt. Vi ser ikke ned pd andre, det kan veere livs-
syn, det kan veere sd mangt. Handicap for eksempel — det
kan veere sa mangt.

Likeverdighet en forutsetning for & erfare gjensidighet. P4 samme mate er
brukerstyring er en forutsetning for likeverd ved Sagatun. Brukerstyring
er medbestemmelse i hverdagen og medbestemmelse i et mer overord-
net perspektiv, som i styrene organer og lignende. Brukerne opplever
ofte ikke likeverd i mete med hjelpeapparatet fordi den de mater er en
ansatt fagperson. Dette oppleves som en skjevhet i forholdet mellom
bruker og hjelper, fordi hjelperen kommer i et maktforhold overfor bru-
keren. Brukeren foler seg mindreverdig i mete med den andre i slike
forhold. Derfor blir det ogsé viktig at dette ikke forekommer pa Sagatun.
Betydningen av de likeverdige relasjonene som en forutsetning for a opp-
leve respekt blir fremhevet.

Ved Sagatun Brukerstyrt Senter er det ingen som skiller mellom alder,
kjonn, generasjoner eller andre typiske barrierer som kan fordrsake stig-
matisering eller opplevelse av mindreverd hos den enkelte. Ellers i sam-
funnet finner man mange slike barrierer og skillegrenser og i enkelte
sammenhenger blir de papekt som viktige. Ved Sagatun er de pafallende
uviktige og det ser ikke ut til & ha noen negativ effekt. Tvert i mot ser det
ut til 4 gjore at alle far beriket sine egne liv pd en positiv méte ved at man
far tilgang til andres synspunkter og meninger pa tvers av barrierene.

Rpenhet

Apenhet blir ofte fremhevet som en ensket verdi i det norske samfunnet.
Likevel innretter vi mennesker oss ofte slik at det blir vanskelig for oss
a vaere dpne. Dette gjor livet vanskelig for mennesker som har en opple-
velse av seg selv om annerledes i forhold til de forestillinger man har om
hva som er normalen. Ved Sagatun brukerstyrte senter har man effektivt
torpedert mekanismene som gjor miljeer lukkede og negative. Man er
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bevisst pa at alle kan vare seg selv og fritt velge hva man vil dele med
andre mennesker. Grunnlaget for & kunne gjennomfoere dette er tanken
om at alle er like mye verdt og at alle er «ansette» som mennesker.

Her tar vi av oss maskene.
Det er den mdten du er pa mot andre mennesker. Og dem er
det mot deg igjen. Hele veien fra toppen og ned.

Mennesker som sliter med psykiske lidelser opplever ofte at man mé
baere en maske i mate med andre. Dette er det psykologiske stresset man
pafores av bevisstheten om at man ikke nér opp til de standarder norma-
len ute i storsamfunnet setter. For noen kan det handle om forventninger
fra familie eller andre i omgivelsene. For de aller fleste handler det om at
man anstrenger seg for a skjule sin sarbarhet i frykt for ikke & bli forstatt
og godtatt. Det er viktig & gi tid og rom for seg selv og andre:

Og har du behov for a prate med nan sa fdr du det.
Folk horer pa deg. Du tor d si hva du mener.

Nér man er uenige gér det fint an & debattere, diskutere og kanskje noen
ganger krangle sa busta fyker. P4 Sagatun anser man dette for a vere
apenhet og demokrati i praksis. Det er ikke farlig & vaere uenige. Det som
skader et miljo er at man ikke kan ha dpenhet om uenighetene. Da vil det
heller ikke vaere mulig & enes om ting, eller bli enige — komme til enighet
som en prosess i en demokratisk, brukerstyrt organisasjon.

Prosessene for diskusjoner og tilretteleggingen i miljeet og hos den
enkelte bruker for at dette skal kunne skje, gjenspeiler det idealet resten
av samfunnet strever med & na. Det kan vare at dette er en slags «kjerne-
virksomhet» som fikk brukerne ved Sagatun til a etterlyse denne doku-
mentasjonsprosessen vi na er inne i, i forbindelse med et annet samar-
beidsprosjekt mellom Sagtun og Hegskolen i Hedmark. Man ensker at
samfunnet skal kunne leere hvordan dette gjores i prakis slik at mennes-
ker ikke faller utenfor (Hummelvoll, Eriksson, & Beston, 2009).

Her tor vi d veere cerlig.
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Pa Sagatun Brukerstyrt Senter er man bevisst pd at man ikke skal behove
a pafore seg selv dette psykologiske stresset. Her kan man senke skul-
drene i visshet om at ingen demmer, alle forstar og alle godtar. Samtidig
kan alle si sin mening og uenigheter droftes til man nér enighet. Pa denne
mdten ndr man fram til et felles stdsted som alle er komfortable med
og som alle kan stille seg samlet bak. Den samlede styrken dette gir,
setter brukerne i stand til & mete omverdenen gjennom frivillig arbeid,
ved at man mottar gjester og utferer representasjonsoppgaver i ulike
sammenhenger.

Medmenneskelighet

Medmenneskelighet framkom som en sentral verdi i ulike sammenhen-
ger. Forst og fremst handler det om hvordan man selv blir mett pa Sagatun
og hvordan det danner grunnlaget for méaten man selv gar andre i mete:

Det er dette med d bli mott med en varm atmosfere og bli
godtatt som den du er. Jeg merker det veldig fort. Om du
blir godtatt eller ikke. Du gir pa samme mdten tilbake som
du far.

Du merker det at mennesker du maoter er hyggelige mot deg,
dem er blide mot deg, dem prater med deg, dem stiller deg
ikke noe sporsmdl om hvem du er. Du blir godtatt med en
gang som den du er med en gang.

A vise medmenneskelighet ma ikke forveksles med & synes synd pa andre
mennesker. Det var bred enighet om at det ikke har noen hensikt & synes
synd pd andre mennesker. Samtidig er medmenneskelighet at man er en
person andre kan stole pa og betro seg til nar ting er vanskelige:

Du far et puff altsa. Og det er litt ta d vise medmenneskeli-

ghet. Hvis du trenger en skulder d grine pd sd far du det. Og
du kan vara den stottespilleren sjol hvis andre trenger det.
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Det gis rom for & vaere menneske pa godt og vondt i langt sterre utstrek-
ning enn hvordan man kan oppleve dette pd en arbeidsplass, eller ved
vanlige fritidsaktiviteter ellers i samfunnet. Forutsetningen for dette er
synet pd medmenneskelighet som den naturlige responsen pa andres pro-
blemer og behov. Derfor blir Sagatun et slags «hjem» for brukerne som
fyller den funksjonen som ellers ivaretas av venner og familie.

Konsekvensene av verdiene

Konsekvensene av & legge verdiene til grunn for virksomheten oppsum-
meres i figur 2:

Figur 2: Konsekvenser av verdigrunnlaget

Ved & legge de overstdende verdiene til grunn for samver, samhand-
ling og relasjonsbygging oppndr man minst tre viktige effekter hos den
enkelte bruker. Det forste er folelsen av at man er verdt & {4 tillit. Rent
konkret skjer dette ved at man kan tildeles ansvar for dernekkelen, man
kan benytte senteret nar man vil, eller man kan f& ansvar for andre ting
eller oppgaver ved senteret. Fokuset er 4 hele tiden strekke seg lengre slik
at den enkelte kan oppleve stadig sterre grad av mestring og folelse av
egenverd. Tilliten bekrefter opplevelsen av & vare en «ansett» person.
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Det andre er den folelsen man far av a hare til et sted, sammen med noen.
I dagens samfunn er det mange mennesker som ikke klarer & etablere en
folelse av tilherighet, enten det nd er til et hjemsted, en vennegjeng, fami-
lie eller arbeidsplass. Verdigrunnlaget muliggjor etableringen av denne
folelsen i hver enkelt bruker ved Sagatun, vel & merke fordi verdiene bru-
kes i praksis og ikke bare er flotte ord. Brukerne forteller om liten grad av
tilherighet for de kom til Sagatun. Etter noe tid pd senteret blir det til at
man tar seg en tur selv om man egentlig har fri. Tilherigheten blir styrket
gjennom felleskap som & spise sammen, arbeide og utfere nedvendige
arbeidsoppgaver i felleskap med andre. Hver enkelt blir sett og er viktig
for at fellesskapet skal fungere.

Det tredje er den trygghetsfolelsen dette fyller hverdagen med for bru-
kerne. Den grunnleggende tryggheten alle trenger for & fungere som
mennesker. Opplevelsen av & mestre, tillit, penhet og tilherighet spiller
sammen for & oppnd trygghetsfolelse i hverdagen. Tryggheten bygges
ogsd opp av at man feler seg sikker pa & bli mett med respekt som et
likeverdig individ og at man kan snakke &pent om ting dersom man har
behov for det. Miljeet er ikke storre enn at den enkelte ogsé kan fole
trygghet ved at det er lett & ha oversikt over hvem de andre er og hva de
stér for. Samtidig gjer det at man selv kan ha en god opplevelse av & vere
en del av en storre meningsfylt helhet. Prosessene knyttet til &penhet,
diskusjon og det & komme til enighet om ting spiller en viktig rolle her.

Disse tre stolpene: Tillit, Tilherighet og Trygghet er vesentlig for selvak-
telse, egen utvikling og vekst.

Verdiene er av avgjorende betydning for miljeet, fordi de er direkte
bestemmende for kvaliteten pd de mellommenneskelige relasjonene.
Kvaliteten pa relasjonen mellom mennesker er noe som ofte etterlyses av
brukere i mote med behandlingsapparatet og andre instanser i samfunnet
man er tvunget til & forholde seg til.
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Malsettinger

Basert pd fokusgruppeintervjuene og den etablerte praksisen ved Sagatun
brukerstyrte senter, er det mulig a skissere forslag til malsettinger for det
videre arbeidet ved senteret.

+ Overordnet visjon: «Vi bygger oss selv i samspill med andre!»
Dette er den overordnede visjonen for senterets samlede aktiviteter.
Det har i mange ar vert fokus pa oppussingen av det gamle bygget
som brukergruppa fikk av kommunen. Underveis har man sett at
aktivitetene pa senteret har vaert positive for menneskene som har
benyttet seg av tilbudet. Det handler i aller storste grad om & bygge
opp mennesker til noe livsfriskt og til & né livsglede og livsmestring.

- «Sagatun Brukerstyrt Senter skal arbeide for 4 vaere en arena
for selutvikling og mestring mot livsmestring!»
Dette mélet betyr at man i samspill med andre brukere far anledning
til & finne sin egen vei i livet. Ofte handler dette om mestringstre-
ning som begynner helt i det smi ut ifra den enkeltes forutsetnin-
ger. Senteret har allerede drevet med dette i mange &r. Livsmestring
er individuell. Derfor er det en utfordring & finne aktiviteter til den
enkelte. I fokusgruppene ble det papekt at det var vesentlig at job-
bene man skulle utfore pa Sagatun var nedvendige og viktige for de
andre som er der ogsa.

Dette mélet henger hoyt og er vanskelig & nd, men allikevel ser det ut
til at dersom den enkelte bruker far ga sin egen vei, gjennom tillit og
oppbygging av egenverd — sa vil de tilslutt komme dit!

- «Sagatun Brukerstyrt Senter skal vaere brukerstyrt!»
Malsetningen er en viktig forutsetning for & kunne sikre verdigrunn-
laget og maten det praktiseres pa. Brukerstyringen er forutsetningen
for likeverd og &penhet. Brukergruppa mener selv at Sagatun ikke
hadde vert det samme uten brukerstyring og sammenligner ofte
med andre sentre for brukere i omrédet som ikke har nddd samme
suksess.
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- «Sagatun Brukerstyrt Senter skal gi alle muligheten til en god

start og a fole seg velkommen!»

En slik mélsetting viser at man ensker & viderefere opplevelsen man
selv fikk da man kom til senteret forste gang. A oppseke et verested
man pa forhénd ikke er kjent med, kan vare en vanskelig barriere
a4 komme over for mange. Da blir det viktig at erfaringene ved det
forste beseket blir positive.

+ «Sagatun brukerstyrte senter skal ha et inkluderende miljo!»

Malet oppleves som en forutsetning for at brukere skal oppleve det
trygt og godt & veere pa Sagatun. [kke bare ved at man selv opplever &
bli inkludert, men ogsa ved at man selv kan vare med pa & inkludere
nye brukere. Dette handler ogsa om 4 selv kunne ha noe & by pa som
person i mete med andre mennesker. P4 Sagatun fokuserer man ikke
pa det negative slik man han lett for & gjore nar man sitter alene for
seg selv. Det blir man bare ensom av. P4 Sagatun gar man mennesker
i mete pa en mate som gir positivitet i matet med den andre.

- «Sagatun Brukerstyrt Senter har til hensikt at alle skal fa bidra

til 4 skape mening for seg selv og andre gjennom arbeid og
aktivitet!»

Dette er en viktig forutsetning for at det skal veere mulig & nd den
overordnede visjonen om a bygge opp mennesker. Uten at aktivi-
teten man far tilbud om er meningsfylt, vil det ikke gi de positive
effektene pa de som deltar pé aktiviteten. Mange psykiske problemer
skyldes nettopp at man ikke finner meningen i tilvaerelsen. Det er
derfor viktig at man ser betydningen av det man gjor nar man er pa
Sagatun. Dette er ogsa en veldig viktig forutsetning for & kunne na
sin optimale livsmestring. Hvorvidt en aktivitet er meningsfylt eller
ikke kommer i likhet med livsmestring an pa om arbeidet er nedven-
dig eller ikke. Alt for mange har erfaring med tiltak hvor man ikke
ser meningen i arbeidet. Dette forer til nedstemthet og mange velger
trygd i stedet for arbeid av den grunn. P4 Sagatun unngér man dette
problemet ved & sorge for at man ikke setter folk til & gjere menings-
lese ting som aktivitet for aktivitetens skyld. Aktiviteter og jobber
skal veere meningsfylte for den som utferer dem.

OPPSUMMERING

Sagatun Brukerstyrt Senter har i stor grad lykkes med & ivareta grunn-
leggende demokratiske verdier som alle instanser i det norske samfunnet
holder frem som et ideal, uten at man alltid nar dit. Gjennom fokusgrup-
peintervjuene kom det fram at verdiene ikke er likestilte, men at den
overordnede verdien «respekt», skapes og opprettholdes gjennom apen-
het, likeverd og medmenneskelighet.

Gjennom det kontinuerlige arbeidet med & sikre verdienes relevans og
pavirkningskraft 1 miljeet, fremkommer det at man er kompromissles
pa betydningen av og hvor vesentlig det er at verdiene faktisk ligger til
grunn for alt evrig arbeid og aktivitet ved Sagatun.

Den serigsiteten som preger holdningene til de grunnleggende verdi-
ene ved Sagatun, fremkaller opplevelser hos brukerne som virker ute-
lukkende positivt i brukerens livsmestringsprosjekter. De fleste som har
veert brukere av senteret, har klart & delta i storsamfunnet igjen gjennom
arbeid eller skolegang pa grunn av disse opplevelsene. Ofte har det ikke
vert nedvendig med noen form for behandling i tillegg.

Sagatun Brukerstyrt Senter viser oss at dersom man gir brukere folelsen
av & veere verdt tilliten, gradvis mer ansvar gjennom mestring og mulig-
heten til selv & veere ansvarlig i sitt eget liv pa sine egne premisser, sa vil
den enkelte bruker i stor grad lykkes i sin livsmestring.

Dette er selve grunntanken i empowerment og brukerstyring. Det er ikke

andre som kan fortelle deg hva som er ditt behov og hva som er best for
deg. Du ma finne det ut selv i ditt eget tempo. Andre kan bare bista deg i
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prosessen. Artisten Bjern Eidsvag synger om at «...jeg kan ikke leve livet
for deg — du ma leve det sjol...». Ved Sagatun Brukerstyrt Senter finner
man selv veien man ma gé for & leve sitt liv — i samspill med andre.

Brukere mener seg meningsberettiget og har viktig erfaringer om hva
som kan vere god og relevant hjelp (Beston, 2005). Dette virker det som
en utnytter pd senteret, bade i den daglige virksomheten og i arbeidet
innen Mental Helse. Det virker som om det er for lite kunnskap om selve
opplevelsen i det & vere psykisk syk. Dette ber komme mer i fokus, og
bli delt med bade fagfolk og medmennesker generelt. Mye av den reha-
biliteringen som skjer bdde péd sykehus og etter at man kommer ut fra
sykehus, preges av at man skal vere alene — sté alene og gjore alt alene.
Det synes & ga i feil retning fordi det er jo ikke sdnn menneske fungerer
i det hele tatt. For hva er det «friske» mennesker gjor? Jo, de etablerer
familie, de deltar i fysiske aktiviteter med bekjente og venner. De er jo
ikke alene (Ibid). Mennesker har et stort behov for felleskap; & kunne dele
opplevelser, folelser og tanker. Det gjelder alle mennesker. Det gjelder
selv om man har veert psykisk syk. Dette fellesskapet er en stor styrke for
senteret. Her blir en etterspurt, har en viktige arbeidsoppgaver som andre
far glede av nér de er utfort. Fellesskapet er sterkt.

I den daglige virksomheten og gjennom brukerstyringen av senteret
kommer det tydelig fram at mennesker fungerer best nar de far bestemme
over seg selv uten at andre vet best, men i samspill med andre gjennom
samarbeid og demokratiske prosesser.

Livsmestring, livskvalitet og livsglede er subjektive opplevelser hos den
enkelte. Derfor kan det bare defineres av det enkelte individ. Sagatun
Brukerstyrte Senter fungerer som en stette for brukeren for 4 kunne defi-
nere disse viktige aspektene i livet gjennom & drive senteret brukerstyrt
og gjennom de verdier og mélsettinger som ligger til grunn for den sam-
lede aktiviteten. Dette bar veere en tankevekker for behandlingsapparatet.

Gjennom det daglige arbeidet med a implementere verdiene og de konse-

kvensene de gir hos den enkelte bruker, vil hvert enkelt individ fremsta
som «ansett» — en ansett person er svaert betydningsfull, mer enn ansatt,
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mer enn bruker, mer enn pasient. A vare en ansett person gir mennesket
tilbake dets egenverd i mete med storsamfunnet, og gir den nedvendige
styrke til & takle livets motgang.

Det er & hape at denne rapporten kan inspirere alle ansette ved senteret
til & tenke pa verdier og malene for virksomheten. Det er ogsa et hap at
denne rapporten kan inspirere andre organisasjoner og grupper til en okt
bevissthet og diskusjoner om mal, verdier og brukerstyring.

Analysen 1 dette forskningsprosjektet ble gjennomfert av Hogskolen i
Hedmarks brukerrepresentant. I tillegg ble det benyttet en metodisk til-
narmingsmate som i hoy grad sikret empowerment og brukerstyring av
prosjektet.
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VEDLEGG

Informasjonsskriv

Til deg som deltar pd Sagatun brukerstyrte senter!

Sagatun brukersturte senter har vart i en oppstartingsperiode over lang
tid, men har nd vanlig virksomhet. Det enskes & videreutvikle senteret i
en retning som brukerne av senteret ensker. Derfor inviter vi deg som er
bruker av Sagaturn brukerstyrt senter til 4 veere med og utvikle senteret
videre gjennom en studie. Den har som mélsetting & preve 4 komme fram
til hva som skal veere Sagatuns mél og verdier, og prove & fa beskrevet det
spesielle miljeet, kulturen og andre karakteristikker ved senteret. Dette
er viktig for & utvikle senteret og kan vare til hjelp for andre lignede ste-
der. Resten av samfunnet kan lere av dette.

Studien vil foregé i to faser. I den forste fasen ensker vi & komme fram
til et felles stésted — et sakalt verdigrunnlag. Dette danner grunnlaget for
arbeidet i fase to av studien hvor vi fokuserer pa hva det er med Sagatun
brukerstyrte senter som gjor at brukerne har glede og nytte av senteret.

Foresporsel om deltakelse:

Det er helt frivillig & veere med i studien. Vi metes flere ganger i sékalte
fokusgrupper med noen ukers mellomrom og regner med a starte opp i
januar 2010. Du kan nér som helst ombestemme deg dersom du velger
a begynne, uten & matte oppgi noen grunn for dette. Dersom du trekker
deg, slettes innsamlede pplysninger om deg.

Det blir et lydopptak av samtalene. Det som kommer fram blir skrevet
ned etterpa, men anonymisert s ingen far greie pd hvem som har sagt
hva. Det betyr at du kommer til & vaere helt anonym i den ferdige rappor-
ten. Lydopptak slettes og alle opplysninger anonymiseres nar prosjektet
er ferdig, innen 1. feb. 2011.

Heagskolens personale vil skrive en rapport som alle brukerne pa senteret

far vaere med & pavirke. Men Sagatun brukerstyrte senter eier ogsé kunn-
skapen sa dere star fritt til & bruke den til hva dere vil, pa hvilken mate
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dere vil. Vi kommer til & bruke den i undervisning og videre forskning.
Dette er viktig, fordi morgendagens helsearbeidere trenger & hore hva
dere mener.

Prosjektet er tilrddd av Personvernombudet for forskning, Norsk sam-
funnsvitenskapelig datatjeneste AS.

Studien er et samarbeid mellom Sagatun brukerstyrte senter og Hogskolen
i Hedmark, Avdeling for helse- og idrettsfag, institutt for psykisk helse,
samfunn og oppvekst. Vi som jobber med dette pa hogskolen heter Linda
Granlien og Arild Granerud. Hvis du har lyst til & vere med, kan du si
ifra til ledelsen pa Sagatun brukerstyrte senter eller bare levere svarslip-
pen til Stig Rune eller Kim.

Hamar 01.11.09

Vennlig hilsen

Linda Granlien Arild Granerud Stig Rune Kleiven
hegskolelerer/brukerrepresentant 1. amanuensis/forsker Daglig leder
E-post: linda.granlien@hihm.no TIf: 48195667
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Intervjuguide

Innledende sparsmal:
Hvorfor skal Sagtun brukerstyrt senter finnes?
Hva er vitsen med Sagatun brukerstyrt senter?

Forste fase:

Hva mener vi om mennesker

Hva mener vi om Sagatun

Hvordan er vi mot hverandre

Hva legger du i begrepet Ansett

Hva er det som gjer at det er godt pd Sagatun

Skille mellom det & vaere pa senteret og det & veere andre steder — forskjel-
ler og likheter

Hva tenker vi om & vere sammen her

Hva gjer vi nér vi er her

Hva vet vi at vi er flinke til — hvorfor er vi flinke til akkurat disse tingene
Hvilke problemer har vi

Andre fase:
Hvorfor kalles vi brukere — hva betyr det
Mestringstrening
a. Hvordan kan vi si at vi laerer & mestre ting her?
b. Hvorfor er det nyttig for oss?
c. Mestrer vi fordi vi er her, eller kan vi ta det med oss til andre deler
av samfunnet?
d. Hva er det vi IKKE mestrer
1. Hva kan vi gjere med det
ii. Angst for & prove — hva er medisinen
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Arbeidstrening

a. Hva betyr det & arbeide her hos oss
b. Hva er forskjellen pa a arbeide her og & arbeide andre steder
iii. Miljo
iv. Kompetanse
v. Innsats
vi. Motivasjon
c. Kan det overfores til andre arbeidsplasser?
d. Er regelverket et hjelpemiddel eller et hinder nar man skal begynne
4 arbeide?

Kultur — oppsummering
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e. Hva er kulturen var

f. Hvorfor er det sann

g. Liker vi det

h. Hvorfor gjer var kultur at ting virker her
i. Hva betyr det at en kultur virker (positivt)



	Innledning
	Sagatun Brukerstyrt Senter 
– fra visjon til virkelighet
	Sagatun Brukerstyrt Senter i dag

	Teoretisk referanseramme
	Empowerment som begrep og strategi 
	Brukermedvirkning som begrep og strategi
	Verdier om mål

	Metode
	Datainnsamlingsmetode og analyse
	Etiske overveielser

	Resultater
	Respekt
	Likeverd
	Åpenhet
	Medmenneskelighet
	Konsekvensene av verdiene
	Målsettinger

	Oppsummering
	Litteraturliste 
	Vedlegg
	Informasjonsskriv
	Intervjuguide


