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Om rapporten

Stockholms lans landsting har i snart 50 ar satsat pa konst i
vardmiljoer. Konsten dr en integrerad del avlandstingets
framtidsplan for halso- och sjukvarden. Upp till tva procent av
produktionskostnaden vid ny- och ombyggnationer av sjukhus
avsitts for konstnarlig gestaltning. Uppdraget att arbeta med
konstligger hos kulturférvaltningen och dess konstenhet.
Ettledord i utvecklingen avden moderna sjukvarden ar att satta
manniskan i centrum och denna ambition omfattar ocksé konsten.
Men vad innebar det? Vad betyder konsten for ménniskors méten
med varden och dess olika miljoer?

Mot den bakgrunden tog kulturforvaltningen initiativ till en
studie med syftet att 6ka forstaelsen och kunskapen om hur
patienter, vardpersonal och besokare upplever konst i vardmiljo.
Uppdraget tilldelades fil dr Annika Wik som under nagra manader
2014 genomforde en faltstudie vid nagra av lanets sjukhus.
Resultatet av hennes arbete presenteras i den hér rapporten.

En ambition ar att kulturférvaltningen ska kunna initiera ett
kommande tvarvetenskapligt forskningsprojekt kring fragor som
bland annat aktualiseras i rapporten.

Den hir studien liksom flera andra nu pagaende initiativ kommer
att tas tillvara i det kompetenscentrum for konst och kultur i
varden som landstinget ska etablera. Ett kompetenscentrum som
omfattar saval kulturvetenskaplig som naturvetenskaplig forsk-
ning. Detta i syfte att skapa samverkan och kunskapsutbyten
kring konst och kultur inom vard och omsorg.
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Inledning

Bakgrund

Sjukhuset dr en unik plats vi alla forr eller senare
kommer till. Vissa kommer lindrigt undan med bara
enstaka besok, for andra ser bilden annorlunda ut.
For ménga ar det en arbetsplats dér de spenderar en
stor del av sin tid. Oavsett eget arende kliver viini

en byggnad som ska vara till for alla samhéllets med-
borgare, en byggnad som har stora krav pa sig att, for-
utom att erbjuda bista tinkbara professionella véard,
signalera att vi befinner oss i en miljé som kan erbjuda
just det.

I Sverige har vi en ladng tradition av att berika sjuk-
hus och andra vairdmiljoer med konst, en tradition som
utgdr fran 6vertygelsen om att vardmiljons utformning
inverkar positivt pa var upplevelse av att vara dér.
Stockholms ldans landsting har i ménga decennier
satsat upp till tva procent av produktionskostnaderna
vid ny- och ombyggnationer pa konstnarlig gestaltning.
Denna investering har ackumulerat en stor konst-
samling och resulterat i en lang erfarenhet avarbete
med konst i vardmiljo.

Manniskanicentrum arledord i landstingets sats-
ning pé hilso- och sjukvérden. Denna ambition ar en
grund for savil sjukvarden i sig som for byggprocesser
och konstnirlig gestaltning av de fastigheter som ska
harbargera varden.

Niar det kommer till konstens roll i vardmiljon finns
forvantningar om allt fran att den ska skapa en harmo-
nisk miljé och bidra till vdlméende, till att den ska ratt-
fardigas genom att gora patienter friska. Alltmer forsk-
ning bedrivs kring vardmiljons betydelse och konstens
rolliden. Det instrumentellt medicinska perspektivet
pé konsten som en lakande kraft har kommit att bli allt
mer tongivande. Men en vidgad forstéelse for vad konst
och kulturivardmiljo ar och kan vara gynnas av att
flera vetenskapliga perspektiv tasiansprak.

Arbetet med rapporten paborjadesiapril 2014.

Besoken pa sjukhusen dgde rum vid olika tidpunkter
under maj och juni. Den totala tidsatgangen for upp-
draget uppgick till drygt tva ménaders heltidsarbete.

I oktober hélls en heldags workshop utifrén studien for
konstenhetens personal. I februari 2015 1ag studien till
grund for en konferens pd Moderna Museet.

Urval av platser

En central utgdngspunktistudien dr antagandet att
konst leder till helt olika upplevelser i skilda milj6er.
Skillnader som ar sjdlvklara for dem som arbetar med
konstivardmiljo, men som det sidllan hors nagot om
ioffentliga debatter. Insamlingen av empiri skulle
darfor skeiolika typer av virdmilj6er pé sjukhusen for
att sedan kunna visa pé skillnaderna.

Med Stockholms ldns landstings kulturforvaltning
som bestillare dr det enbart sjukhus i ldnet som
omfattas av studien. Besok har gjorts vid Karolinska
Universitetssjukhuset Solna respektive Huddinge,
Rosenlunds sjukhus, Danderyds sjukhus och Soder-
sjukhuset. Ovriga sjukhus i ldnet har ocksé berorts i
samtalen liksom ett flertal sjukhus runt om i landet for
att manniskor valde att prata om dem.

Urvalet av platser har delvis skett i samrad med
konstkonsulter och projektledare pa konstenheten.
Tuppdraget ingick att en entré skulle omfattas av
studien men det landade pa tva: entrén vid Karolinska
Universitetssjukhuset Solna och S6dersjukhusets
entré. Samtalen i entréerna inbegriper utemiljoer,
nirliggande korridorer och ljusgérdar. Avdelningarna
som besoktes skiljer sig at och riktar sig till savdl barn
som vuxna och dldre: Talkliniken vid Danderyds sjuk-
hus, Minnesmottagningen vid Danderyds sjukhus,
Avdelningen for bild och funktionsfysik och Nuklear-
medicin vid Karolinska Universitetssjukhuset Solna
samt Psykiatrisk intensivvardsavdelning (PIVA) vid
Danderyds sjukhus.



Tillvagagangssatt

Att fa manniskor att ta sig tid att delta i studien var en
utmaning som togs pé storsta allvar under planerings-
arbetet. Manniskor i dagens samhille ar ofta sa papas-
sade med 6nskemal om &terkoppling och interaktion
frén olika hall, att vi inledningsvis befarade att det
skulle vara svért att fa personer att delta i studien. En
annan riskfaktor som togs i beaktande under férbere-
delserna var att forestéllningen om vad konst ar allt
som oftast stiller sig i vigen och forsvarar for samtal
om dmnet. Konsten tenderar att upplevas som en svar
kulturform préaglad av férutfattade uppfattningar om
att bara vissa kan uttala sig om den.

Av dessa skil distribuerades i borjan av undersok-
ningen en enkit med ett dubbelt syfte: dels att samla in
ett kompletterande kvantitativt material, dels att fa en
indikation om hur respondenterna forholl sig till att
tala om sina upplevelser av konst i vardmiljo.

Formuleringen av enkéatfragorna var ett forsok att
avdramatisera konstbegreppet. Sittet att stilla fragor
om konst i vardmiljo visade sig fungera bra och de 29
anonyma enkatsvaren tjinade sitt syfte. Samtliga till-
frdgade kunde med latthet svara pa fragorna eftersom

dessaiforsta hand handlade om hur de upplevde
miljon de befann sigiochiandra hand om deras tankar
om konsten och den konstnérliga gestaltningen.
Genom fragornas formuleringar undveks svar som
”jag vet inget om konst”, en risk som flera skrivit om i
andra studier. Nu upplevdes inte frédgorna som presta-
tionskravande; som nar den tillfragade tror sig for-
vintas sdga ndgot om konsten, eller dn vérre, tolka
konsten. Genom att stélla frdgor som inte framhavde
enskilda verk lyckades vi kringgé sddana forestall-
ningar och istédllet komma &t manniskors egna upp-
fattningar och reflektioner.

Enkiétens fragor och svar bidrog till slutsatser om
hur samtalen sedan skulle foras i sjukhusens olika
vardmiljoer. Istallet for att stilla fragor direkt om kon-
sten inleddes samtalen med fragor om upplevelsen av
rummet. Utifrdn samtal om rummet kom vi sedan
gradvis in pa konsten. Utifran detta enkla tillviga-
gangssatt — att fraga, lyssna och 1ata samtalen ta olika
riktningar — har 1angt mer 4n 100 samtal och inter-
vjuer kunnat goras. Det dr dessa som ligger till grund
for rapporten.



Intervjuer och samtal

Kvalitativa samtal i olika vardmiljoer

Konsten att vara specifik — om konst i varden bygger
pé kvalitativa samtal i faktiska vardmiljoer: i entréer,
vantrum, korridorer, utemilj6er, ljusgardar, pa avdel-
ningar, mottagningar och kliniker. Harutover har ett
enskilt samtal genomforts pa Skype och ett grupp-
samtal med tio medlemmar i en patientférenings loka-
ler. Det enskilda samtalet var med Annelie Jaderholm
somiolika virdsammanhang forelaser om psykiatri-
miljon utifran ett patientperspektiv. Ett antal patient-
foreningar kontaktades. P4 Reumatikerféreningen
Stockholm var man vildigt hjalpsam och anordnade en
sdrskild traff med ndgra av sina medlemmar. Vad som
inte framgér av studien &r alla de samtal med konst-
nérer, konstkonsulter och projektledare som varit en
del avresearcharbetet.

Under besoken har det pa vissa avdelningar funnits
kontaktpersoner och en plan for vilka vi skulle tala
med. P4 andra platser, sésom i entréerna, har vi helt
enkelt gétt fram till de personer som funnits pa platsen.
Spridning i alder, etnicitet, kon samt roller och funktio-
ner pa sjukhuset har efterstravats. Detta var timligen
oproblematiskt och det har varit anmarkningsvart 1att
att fi manniskor att stanna och svara pé fragor. Bara
négon enstaka avbojde att delta, bland annat pa grund
av att en fardtjanstbil dok upp eller att personeni fraga
blev uppropad i vintrummet.

Entrén: Karolinska Universitetssjukhuset Solna
Entréhallen har tre stora malningar. Till vinster hanger
Bo Beskows Grekisk komposition med en figur (1957),
till hoger finns Einar Forseths Viren (1943) och mitt
emot ingdngen Prins Eugens heltickande fresk Koppar-
ormen (1939). Har finns ocksé en traskulpturiform av
en svart figur som sitter pa en bank, Nils Ferlin av

KG Bejemark (1969). Under den dag vi spenderade i
entréhallen samtalade vi med 38 personer. Majoriteten

av dessa var patienter och anhériga, men vi talade
ocksé med vardpersonal, vakter och annan personal.

Under samtalen aterkommer 6nskan om att konsten
ska bidra till att tona ner sjukhusassociationer som inte
minst vita tomma ytor tycks kunna ge upphov till.

"Det ar alltid vita viaggar. De dar [pekar pa Beskow och
Forseth] har man ju lagt mérke till. Men oftast gdr man
bara forbi. Framst tinker man pa att det bara dr vita
vaggar overallt”, siger tva kvinnor med barn. "For
kliniskt. Det ar for mycket vitt, man blir sjuk ndr man
kommer in har”, sager ndgra mén. De liksom flera
andra intervjupersoner efterfragar mer av en helhets-
kinsla, en inte s "plottrig” miljo. Flera kommenterar
fastighetsforvaltarens TV-skarmar, mest for att de
drar blicken till sig utan att visa ngon relevant infor-
mation. Skarmarna upplevs distraherande i negativ
bemairkelse. Flera betonar att det bor vara enkelt att
orientera sigien sjukhusmiljo och att konsten ofta
fungerar som riktmérken.

Behovet av att kunna sitta ner &terkommer i sam-
talen. Manga berittar att de viantat pa fardtjansti
timmar, ofta nar de ar valdigt trotta efter den kraft-
anstriangning som ett sjukhusbesok kan innebara.

En kvinna som sitter pa bianken tycker att det ar fint
med konst och kidnner igen Nils Ferlin fran Filipstad,
dir de som hon sager “har en likadan bank”. Hon tycker
det "ar viktigt att ha ndgonstans att sitta ner och négot
att titta pa. Sarskilt nar man blir dldre.”

En stor grupp ménniskor beréttar att de ofta kdnner
sig missforstddda for att de &r ménga nar de besoker
sjukhuset. Men for dem ar det en kulturell sjalvklarhet
att allaislakten foljer med och vintar nér en slikting
opereras. En kvinna i gruppen kommenterar entrén:
“Det ser bra ut. Ingdngen ar jattefin nar man gar mot
malningen [Prins Eugen]. Och det 4r fint att se ut mot
ljusgdrdarna”. Samma kvinna beskriver att deiandras
ogon kanske tar for ménga sittplatser i ansprak: "Det ar
som att sittaien hall har. Det finns ingen avskild plats.



Vivantar pa att en operation ska utféras och det har ar
den enda platsen vi kunde sitta pa. Folk kanske stor sig
pa attvitarall plats har. Vi vill gdrna sitta tillsammans.”
Flera samtal vittnar om hur tankar om konsten
andrats nir en person dterkommit till samma plats
under flera &r. Ofta handlar det om att man till en bor-
jan inte lagt méarke till konsten men efter en tid borjat
se och uppskatta den. Manga bekréftar att konstupple-
velser blir till och formas 6ver tid. Flera timmars
vistelse eller aterkommande besok kan fa besokaren
att se pd konsten med nya 6gon. En man berittar att
han tycker om bade abstrakt och forestidllande konst
men uppger att den abstrakta ar mer stimulerande for
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att sitta ner och ndgot att titta pa.
Sarskilt nar man blir dldre.”

honom: "dér fir man fundera p4, 'vad ar det dar egent-
ligen?”” Nagon soker sig till en malning for att den
erbjuder en majlighet att komma bort ifran en milj6
som kdnns obekvam. Andra féister blicken pa ett konst-
verk for att det engagerar. En man som star framfor
Prins Eugens fresk pétalar att konst gor skillnad. Han
framhaller att mélningen &r fin och att den bidrar till
helhetsintrycket av sjukhuset som, enligt honom, blir

trevligast nir det ar "rent och snyggt, ordning och reda”.

Entrén: Sodersjukhuset

Ientréhallen hianger tre viggobjekt i graverad koppar-
plat med fastskruvade brons- och kopparskulpturer av
Anders Kappel, Koloni 1—3 (2001). Till h6ger om entré-
dorrarna, 6ver en nedétgdende trappa, hinger en relief
iglaserat stengods, Svanbrunnen av Tyra Lundgren
(1953). Utanfor huvudentrén finns tva spegeldammar.
Vid den ena en bronsskulptur forestiallande en person
som speglar sin hand mot vattenytan. Vid den andra,
bronsbokstiver som, speglade mot ytan, bildar texten
"Echo”. Verket heter Body & Soul och ar utfort av
Fredrik Wretman (2002).

Under 13 samtal, i och kring entrén, dterkommer
vikten av bekviama sittplatser och rummets fargsétt-
ning. En kvinna kommenterar stolarna dar hon sitter:
"Det ar skitsnygga stolar det hdr, men man sitter javligt
illa! Konsten i 6vrigt lagger jag inte sd mycket marke
till. Jag fokuserar mer pa att hitta ratt nirjag ar pa ett
sjukhus. Men det ar klart, det ar skont att ljuset kommer
in sé har [vid ljusgarden].” Ljuset uppskattas av flera.

En kvinna sager: "Entrén ar 6ppen, luftig och ljus.
Det ar det man tycker om. Sedan ser ju korridorerna
inte likadana ut. Konsten har vil alltid en funktion.
Det ar viktigt att det inte bara ar gratt och trakigt.”

Tvd min som intervjuas uttalar sig ockséd om entrén.
Den ena mannen lagger inte marke till konsten medan
den andra beskriver entrén som “ljus, men lite dyster”.
Han séger sig inte riktigt fa syn pa konsten och menar
atthan foredrar nédr "konsten sticker ut lite”.

Farg aterkommer i samtalen, bide om rummet har
ochirelation till andra virdmilj6er. Vitt associeras
till klinisk sjukhusmiljo och ménga efterfragar starka
farger.

Flera avsamtalen handlar om minnen forknippade
med Sodersjukhuset. Nagra talar om entréns ombygg-
nad, om forr och nu. Andra talar om konstverk som de
aterkommer till har. En kvinna berittar: "Den stora
vyn 6ver Stockholm [av Mona Huss Walin] ar underbar.
Min man och jag tittade pd den i 6ver en timme nér vi
var hir senast.” En vird for Roda Korset berittar att
just det motivet dr vildigt uppskattat. Han berattar att
han ar konstintresserad och att konsten ar ett bra sam-
talsimne nir man gar omkring i korridorerna med
patienter. Han tycker att det borde vara mer konst pa
sjukhus och att den ldttar upp, oavsett "om den ar
modern eller ndgot annat”. Tre sjukskoterskor, som har
rast och passar pa att ta lite luft utanfor entrén vid
Fredrik Wretmans dammar, tror att patienter uppskat-
tar konsten, att den "behovs for att bryta avlite”. De
forklarar att det blir “snyggare med konst” och att "man
blir stoltare Gver sin arbetsplats”.

Soédersjukhusets meditationsrum ligger i nara
anslutning till entrén. P4 s sdtt Ar rummet lattillgang-
ligt for alla pé sjukhuset. Meditationsrummet besoktes
isamband med en rundvandring i S6dersjukhuset
under researcharbetet infér rapporten. D& hade vi till-
fille att sitta ner och prata med diakonen som arbetar
dir. Hon redogjorde for hur de arbetar utifrén ett
ekumeniskt perspektiv och vilken roll konsten hari det
sammanhanget. For att inkludera alla oavsett tro har
de till exempel i andaktsrummet en videoprojektion av
Eva Koch, Sken (2003), forestédllande en langsamt rote-
rande jordglob som 6vergér i manen och sedanisolen,
ienloop. Projektionen som visas pa den framre viggen
blir till en triptyk utstréackt i tid med motivbilder som
vi manniskor delar, istdllet for sddant som vi inte delar.
Konstverket dr enligt diakonen mycket uppskattat. I
rummet finns ett kors men darutéver saknas uppen-
barareligiosa symboler. Meditationsrummet &r 6ppet
for alla, med eller utan religios tro.



Eva Koch, Sken (2003). S6dersjukhuset.
Foto: Per Mannberg.
© Eva Koch/BUS 2015

Under samtalet gav diakonen en rad exempel pa
hur meditationsrummet anvinds. Hon berittar ocksa
att det forekommer att muslimska taxi- och buss-
chaufforer som har korningar till sjukhuset passar pa
att komma in och be, vilket illustrerar att sjukhuset
har en vidare besoks- och behovsgrupp @n de som for
tillfallet har drende till ndgon avdelning. I de fall beso-
karna onskar en bonematta kan de fa ldna en sddan.
Miénga ganger kan flera personer tillhérande olika reli-
gioner be sida vid sida i samma rum. Diakonen ger oss
en god bild av hur vil ett rum med ratt inramning och
placering samt ett inbjudande vidsynt bemotande, kan
fungera.

Diakonen beréttar att en ortodox ikon utanfor
andaktsrummet har blivit betydelsefull for manga. En
del besokare ar sjukhuspersonal som till exempel tinder
ettjusirummet nar ndgon patient eller kollega gatt bort.

Diakonens beskrivning av sin arbetsplats illustrerar
respekt for ménniskors likheter, olikheter och lika
varde. Det har dock hént att lokalerna utsatts for
vandalism. Vid ett par tillfdllen har hakkors méalats pa
andaktsrummets ytterviagg. En handling som kranker
allt det som den hér platsen stér for.

Diakonen berattar att hon sjdlv manga ganger fatt
trost av en sarskild mélning och dess motiv. Malningen
héngeri sjukhusets andaktsrum. Den forestéller en
kvinna som gar pé en dng av liljor, hdllandes ett barn i
handen Kvinna, barn pa liljedng av Hjordis Tengbom
(1911). Hon beréttar att den ar mycket uppskattad och
att den blir till hjalp nar hon méter fordldrar som forlo-
rat ett barn.



Talkliniken: Danderyds sjukhus
Ivantrummet pa Talkliniken hénger ett draperi med
skogsmotiv 6ver tva vaggar, som for vrigt ar fotografe-
ratisjukhusparken som man kan se fran fonstret i
rummet. I En tigeriskogen av Beata Fransson (2011)
har en del ting, sdsom en tamburmajor, en Nicke
Nyfikenbok, en tiger och nagra andra saker, smugit sig
in. Framfor draperiet star soffor och i rummet finns
bord och stolar, leksaker, bocker och en kaffemaskin.
Det dr valkomnande och kénns vélordnat. I korridoren
finns en serie fotografier med motiv som knyter an till
verksamheten. Det dr gomplattor i narbild som blir till
fargstarka organiska former, Ett konstverk i munnen,
Ett konstverk pd vdaggen av Dascha Esselius (2002).
I personalrummet finns ett langt, smalt fotografi med
samma motiv som pé draperiet men i mindre format.
Pa Talkliniken dr det 1att att komma till tals med
patienter och anhoriga. Madnga kommer hit ofta och ar
véal bekanta med vintrummet. Nagra ar har for forsta

Beata Fransson, En tigeri skogen (2011).
Talkliniken, Danderyds sjukhus.
Foto: Per Mannberg. © Beata Fransson /BUS 2015

gangen. Patienterna beréttar att de uppskattar vant-
rummet, att det ar fint och inbjuder till lek. En kvinna
sdger: “Jag tycker det ser jattefint ut, lite annorlunda.
Andra stillen har vita viaggar. Vitt 6verallt. Men sddana
har stéllen forsoker skapa mer av en hemmiljo; att det
ska kdnnas mer som ett hem an som ett sjukhus.”

En man och en familj uppfattar dock vintrummet som
“ett typiskt stelt vintrum”. De sdger att de inte har lagt
marke till konsten. Detta till trots pekar fordldrarna ut
tigernidraperiet och ar val bekanta med titeln pa verket.
En kvinna som spenderat mycket tid med sin dotter pa
olika sjukhus har haft tid att reflektera kring konstens
roll: "ZKommer man till ett vantrum som &r kalt och tra-
kigt blir man ju oroligare.” Hon ar valdigt tacksam for
lektanter pa Astrid Lindgrens sjukhus, och tilldgger:
“Men ja, jag brukar lagga marke till konst. Jag gillar
tavlor, fotografisk eller modern konst. Provocerande
konst ar roligt!”
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juoroligare.”

Pé en fréga till sektionschefen p avdelningen om
vad hon ser som deras fraimsta behov nir det giller
miljon, svarar hon att forutom det patientsékra dr det
viktigt med en estetiskt tilltalande miljo. Hon beréttar
att patienterna ofta sitter ganska lange och vantar har
och “att det da ar viktigt for sinnena att ha konstnarliga
uttryck att fa vila 6gonen p4, att fa forsjunkai, att
reflektera 6ver”. En annan ur personalen beréattar att
hon oftast inte 1agger marke till konst, men att hon
under vart samtal plotsligt far syn pa att just det rum vi
sitter och samtalar i framstar som valdigt trakigt. Det
ar ett rum som ar helt vitmélat och det finns ingenting
paviggarna. I ljuset av det framstér de gestaltade
rummen, sisom vantrummet, som ombonade och fina.

En tredje person ur personalen har infor vart besok
aktivt funderat pa estetiken i miljon och ger konkreta
exempel pé sina patienters olika behov. Han arbetar
med utredningar och berittar om hur ett motiv pa vig-
gen erbjuder patienter ndgot att fasta blicken pa och att
de da genast blir lugnare, nagot han tycker géller for
honom sjilv ocksé. Han berattar vidare att han tréaffar
manga patienter som har ett neuropsykiatriskt till-
stdnd, som ADHD, och att man da behover en ganska
avskalad miljo sé att det inte ar for mycket som distra-
herar "men négot konstverk att vila 6gonen pé ar bra.”

Frida Fjellman, Lotta (2010),
Minnesmottagningen Danderyds sjukhus.
Foto: Per Mannberg.

© Frida Fjellman/BUS 2015

Minnesmottagningen: Danderyds sjukhus

P& Minnesmottagningen ar belysningen i vintrummen
dampad. Moblerna paminner om heminredning och
skiljer sig dirmed fran en mer institutionsbetonad
moblering. Tva stora fotografier som forestéiller djup
skog pryder viaggarna i det forsta vintrummet, Ett rum
med utsikt (2010) av Sara Appelgren. Pé ett trapodium
ligger en keramikskulptur som forestiller en sovande
svart tax, Lotta (2010) av Frida Fjellman.

Har fordes samtalen enbart med personalen. De
forklarade att det kunde kdnnas svart for deras patien-
ter att samtala med utomstéende i den allvarliga situa-
tion de befinner sig i. Ménga av patienterna genomgar
minnesundersokningar och vintar pa besked om
diagnos, om de till exempel drabbats av Alzheimers
sjukdom. Vart samtal skeri ett rum som inretts som ett
kok. Vi sitter vid koksbordet bredvid en diskbank med
kaffebryggare. Bakom oss finns smé tavlor. Personalen
berdttar om hur de vid en ombyggnad av mottagningen
fick resurser till konst i lokalerna och hur det gick till
nir de medverkade i urvalet. Fran personalens per-
spektiv var det uppenbart att det skulle vara motiv som
patienterna kunde kénna igen, framst djur och natur.
De avvisade forslag om abstrakt konst. Utifran sin
patientkdnnedom hévdade de att otydliga motiv ar allt-



for svara for patienter med minnesstérningar. De ville
skapa en lugn och hemtrevlig milj6 och konsten skulle
vara en del i detta. Deras ambition ar alltid att skapa
forutsattningar for ett lugnt bemétande, till exempel
genom att inte springa i korridoren.

Personalen beréttar att de uppnétt den lugna miljo
de efterstrivat. Patienterna reagerar som forviantat i
vantrummet med skogsmotiven och taxen, liksom i
deras andra vantrum lingre ner i korridoren som
intrattsiliknande dimpade fargtoner och belysning
och med en oljemélning forestillande en rav, Raven
(2010) av Amalia Arfelt. Patienter och anhoriga blir
enligt personalen lugna i vintrummen och smépratar
ofta om miljon. De sdger till exempel att hunden ar
vacker och att den liknar den egna hunden ddrhemma.
De fragar vad den heter, och eftersom titeln ar Lotta
har personalen svar pa den frigan. Ménga patienter ror
vid och klappar pé Lotta. Atmosfaren i vintrummen
ochikorridoren forbereder enligt personalen patien-
ten pa onskvart sitt for utredningen, som ofta kan
bestd av en praktisk 6vning i koket, sdsom att brygga
en kanna kaffe, vilket latt skulle kunna upplevas som
stressande i en alltfor steril miljo.

Personalen ger uttryck for att vara vildigt ndjd med
sin vard- och arbetsmiljo. De dr ocksd ndjda med att de
statt pa sigifrdga om konsten och valet av konstverk.
De papekar att det inte var rakt igenom enkelt, men att
resultatet blev bra.

Vuxenakuten: Karolinska Universitets-
sjukhuset Solna

Besoket dger rum en vanlig dag pd akuten. Vantrum-
met ar 6verfullt. Tempot ar hogt och oro och smarta ar
pataglig.

Samtliga fem patienter som intervjuas ligger mirke
till konsten. Den férsta mannen och hans fru dr mycket
konstintresserade och menar att konsten absolut
behovsivardmiljon. De menar att "utan konsten skulle
bara sjdlva vardapparaten finnas kvar” och att "konsten
gor miljon mer mansklig”. Mannen berattar hur han tar
hjalp av konsten under sina ménga sjukhusvistelser
och att han foredrar storskalig konst i korridorer och
sméskaligivantrum.

En kvinna som har séllskap av sin make talar ocksa
om hur viktig konsten &r i vadrdmiljon. Hon siger att
med konsten skapas en varmare och manskligare
miljo. Konsten dr som hon séger "bra bade for tanke
och kinsla”. Kvinnan pépekar att hon kan tycka att
konsten ibland “plottras till” pa sjukhus. Hon framhal-
ler att den bor samverka med miljon och arkitekturen

paett tilltalande sétt. Just pa denna plats tycker hon att
det hade varit skont om det hade funnits mer att titta pa.

En annan kvinna 6nskar ocksa mer att titta pa har.
Det dr svart att se nagot ddrifran hon ligger. Hon 6ns-
kar sig “mer trevliga motiv, humor, fina farger, inte s&
mycket svart, inget burleskt.” For henne far fargskalan
pé sjukhus girna vara diskret och rogivande, &ven om
hon vill komma ifran vitt och grétt. Hon tycker det ar
vildigt bra om den hjilper henne att orientera sig i
lokalerna.

Nista samtal &r med en man som inte lagger marke
till konsten pa denna avdelning. Men s& kdnner han sig
ocksd, som han siger, "introvert” i det har ldget. Bland
konst som han tidigare lagt mérke till namner han
Prins Eugens mélning i entrén vid Karolinska Solna
och klockor pa urologiska mottagningen vid samma
sjukhus. Framfor allt klockorna gav honom nagot att
titta pa, "och da gar tiden fortare”. Mannen foredrar
forestallande konst: “Korridorernas litografier fastnar
juinte direkt”.

Kontaktpersonen navigerar mellan att utfora sitt
arbete och att skapa mojlighet till de olika intervjusam-
talen. Hon forklarar att hon dr konstansvarig pa avdel-
ningen och att hon medverkade i uppdraget att kopa in
”16s konst” i samband med en ombyggnation. For
henne handlade det om att finna konst som ar vacker,
lugnande och i glada farger. Hon berattar ocksa om att
hon tycker att det dr viktigt att ha konst i ambulans-
hallen, placerad pa sa sitt att man kan ligga och titta.
Hon ar vildigt n6jd med konsten pa avdelningen och
generellt positiv till konstnarlig gestaltning i virden.

En annan ur personalen har daliga erfarenheter
fran forra avdelningen som hon arbetade pé. Dar kdnde
sig personalen 6verkord av konstkonsulter och projekt-
ledare som havdade att "konsten kommer forst”. Perso-
nalen ville ha anslagstavlor men dessa avfardades som
oestetiska. Det hela kidndes "strangt” och “icke inlyss-
nande”. I 6vrigt framhéller kvinnan goda erfarenheter
av att prata om konst med patienter, framforallt under
gangtraning, men ocksa pd rummen under deras sjuk-
husvistelse.

Ytterligare en ur personalen beréttar att han absolut
ar positiv till konst i virden och han menar att han mar
bra om det ser fint ut runt omkring honom. Han péape-
kar att det bor tas hansyn till att miljon pa en akutmot-
tagning ar jobbig. Han tycker det ar viktigt att det finns
en rod trad i konsten for att motverka ett spretigt
intryck. Han betonar att vardmiljon bor representera
hela befolkningen, men att han héar ochiandra vard-
miljoer saknar konst som speglar ett bredare och mer
inkluderande medborgarperspektiv.
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Avdelningen for bild och funktionsfysik

och Nuklearmedicin: Karolinska Universitets-
sjukhuset Huddinge

Kontaktpersonen som ar sjukskéterska visar runt pa
avdelningen och pekar ut konsten och de konstnarliga
gestaltningarna. Det dr en vardmiljo som skiljer sig
avsevart frin ménga andra. Har ar ljust och rymligt
med inredning i bjarta firger som kontrasterar mot de
kritvita vaggarna. Konsten ar framtradande och nér-
varande i vintrummet, i korridorerna, i injektions-
rummen, i kamerarummen, i taken, pa kontoren,
ivilorummen och i personalrummet. Hon ger oss tyd-
liga beskrivningar av hur de har tankt och arbetat med
avdelningen, bland annat att de varit vdldigt nog-
granna med firgsittning, till exempel i kamerarum-
men. Ljus och rymd var viktigt liksom bra arbetsljus
med mojlighet att dimma vid I&nga undersékningar.
Hon berittar att ungefar 75 procent av patienterna har

9 Viville inte ha en sd sjukhusaktig

miljo. Viville ha glada, pigga farger
bland det vita. Inga dova farger.
Viville bryta det har sjukhusgrdaa.”

cancer och kommer hit for att underséka om sjukdo-
men har spritt sig och i den situationen kan man nog
inte lugna. Viville inte ha en s sjukhusaktig miljo.
Viville ha glada, pigga farger bland det vita. Inga dova
farger. Viville bryta det har sjukhusgraa. Kommer
man in i en mork, murrig miljé mar manialla fall inte
béttre. Jag tror ljuset dr otroligt viktigt. Vi hade ocksé
akustiker har och fick ner ljudnivan.” Hon beréittar
vidare att de fick strida for att fa riktigt vit farg pa vag-
garna: "De vill garna ha stockholmsvitt pd sjukhusen,
men jag ville inte ha det eftersom det gulnar med tiden.
Nej, riktigt vitt. Och s med fargklickarnaiorange har
[Pekar pa ett horn av rummet dar en orange stol star
med en orange vigghylla ovanfor].”

Sjukskoterskan lyfter fram injektionsrummen med
sina stora fotografier av Lina Jaros som vialdigt lyckade
och populdra bland patienterna. De sé strategiskt
placerade verken framfor patientstolen eller britsen,



hjalper patienten att distraheras fran det obehagliga i
att stickas i armen, ibland under vildigt lang tid.
Annan personal bekraftar bilden av att patienterna
uppskattar de fargstarka, aningen surrealistiska, stor-
skaliga fotografierna i injektionsrummen: "Nér patien-
terna ska fa en nal i sig s ser de tavlorna och kan kom-
mentera att ‘det dar ar en fin tavla’. Vissa vill ha med sig
dem hem, men det gir ju forstés inte. Det ar roligt att
de uppskattar och att de ser. Och det dr inte bara ndgon
kommentarimanaden eller s, det kanske ar en av sju
patienter som kommenterar konsten.” Han ger nagra
exempel pa vad patienterna talar om framfor bilderna
liksom nagra egna associationer till bilderna.

Flera patienter som intervjuas bekraftar fotografier-
nas fortjansteriinjektionsrummen. En man berittar
ingédende om hur han upplever fotografierna och menar
att de fyller sin funktion for att det &r skont att fokusera
pa ndgot annat dn sprutan. Han uppskattar motiven
och betonar att han foredrar det som han ser som en
“rosa, orientalisk brollopsplats som méter svenska eller
norska fjéallen”, Beyond the Walls ITI (2009), framfor

Lina Jaros, Beyond the Walls 111 (2009).
Avdelningen for Bild och funktionsfysik
och Nuklearmedicin, Karolinska
Universitetssjukhuset Huddinge.

Foto: Per Mannberg.

© Lina Jaros/BUS 2015

’, Det ar en bra konstform; dven om man
inte dr intresserad av konst kan man ta
till sig ett foto. Det bryter inte heller mot
inredningen eller arkitekturen. Det dr
skont att ha nagot att prata om nar
man kommer iniett sadant ddr rum.”

det som han associerar till sjukhusmiljo, Landscapes
Bathinghouse (2009), detta for att han som han siger
“foredrar natur”. En annan man framhaller att foto-
grafi lampar sig valdigt val i sjukhusmiljo: "Det ar en
bra konstform. Aven om man inte ir intresserad av
konst kan man ta till sig ett foto. Det bryter inte heller
mot inredningen eller arkitekturen. Det dr skont att ha
négot att prata om nar man kommer iniett sddant dar
rum.”

Distraktion och forsok att pigga upp ar alltsa vikti-
gare hir dn stravan efter att lugna. Att denna stréavan
uppnétts bekréftas i samtalen med patienterna. En
man sdger med eftertryck: "Vantrummet med far-
gerna, det ar vackert.” En annan man som ar héar for
forsta gangen sdger: "Det ar trevligare 4n det brukar
vara pa sjukhus. Glasviaggarna ar fina.” Trots det
jobbiga syftet med besoket lagger mannen till: "Att
komma hit ar en positiv upplevelse, det kan jag sdga.”
En tredje man siger: “Jag gillar det har [avdelningen],
att man inte forsoker gora det for mysigt. Det ar ndgon
slags strikt sjukhusanda, jag gér igdng pé det. Jag gillar



inte for mysiga miljoer, det kédnns insmickrande. Att
man ska ma bra for att det ar aprikosfarg pé vaggarna.
Det har kdnns arligare.”

Aven personalen talar uppskattande om konsten
och fargvalen. En kvinna siager: "Mina favoriter lagger
jag marke till. Receptionen, takkonsten, fotografierna i
injektionsrummen. De lugnar mig, gor mig glad. Jag
mar bra. Man far se andra dimensioner, andra verklig-
heter utanfér. Man kan dromma sig bort. De ar dndé
neutrala och icke storande. Allt ar positivt. Det ar latt
att borja prata med folk i vintrummet om konsten,
men man behover peka ut den. Patienterna dr sé foku-
serade pa annat, att hitta ratt till exempel.” En annan
ur personalen pétalar: "Man blir piggare av att jobba
hér. Jag var pa KS Solna forut, i gamla lokaler. Det ar
fargglatt har, mycket harligare. Konsten pa perso-
nalavdelningen ar valdigt uppskattad, man tittar pa
den varje dag. Det finns ju konst i Solna, men den ar
dystrare.” Ytterligare en kommentar frén personalen:
“Ja, jag tycker det ar jatteskont med det vita och farg-
klickarna. Mig paverkar det. Det &r modernt, det pas-
sarinimiljon.” och "Man &r ju bra mycket stoltare Gver
att gé in pa ett sddant har kontor.”

Under besoket i den fargstarka miljon dr det manga,
béde personal och patienter, som jaimfor med andra
sjukhusmiljéer och som viljer att prata om helhetsupp-
levelser och behov av uppdatering av konsten pa vissa
platser. En patient siger till exempel: "Man kan ju byta
konsten ibland, den behéver ju inte vara diri 3o ar.”
Han tycker att konsten hjdlper honom att rikta tan-
karna pé annat och att till exempel fotografierna pa den
hér avdelningen gor att han tar till sig konsten léttare.
Han jamfor med andra sjukhus: “Det brukar vara stelt
och vitt pa sjukhus, jag tror det ar fel. Det behover ju
inte vara skrikigt, men lite varma farger borde det
vara.” Liknande asikt kommer fran en annan patient:
“Jag har varit pd alla stora sjukhus i Stockholm de
senaste tva aren och det jag tankt pa dr att entréhal-
larna ar valdigt trakiga. Men det ar klart att man inte
kan hianga en Chagall dar, den lar bli stulen eller for-
stord. Det byggs om mycket, sjukhusen ar priaglade av
sin tid och det som var fint da. Nu ar det dags att upp-
datera.”

Onskemal om uppdatering och kommentarer om
hur konsten pé sjukhusen préglas av tidsandan ater-
kommer. En manlig patient patalar att konsten bor
héanga ihop med arkitekturen och helheten: "En tavla
utan tanke runt kan kénnas intringd och tappar sin
effekt. Ett helhetstiank, inte att man vandrar genom
70-talet, 80-talet, 9o-taleti ett trapphus. Och inte ha
det mysiga kaféprogramtéanket dar ingenting &r far-

ligt.” Om just denna avdelning séger han: "Jag har varit
har mycket, jag har alltid kint mig enormt val omhéan-
dertagen. Man ska anvénda sig av stora grepp, enhet-
lighet, inte lata alla vara med och gora smatt hiar och
dair. Lat experterna gora det de kan.”

Psykiatrisk intensivvardsavdelning:
Danderyds sjukhus
Psykiatrisk intensivvardsavdelning (PIVA) har bide en
sluten och en 6ppen del. Har sker samtalet enbart med
personalen. Devill inte att vi pratar med patienter. Vi
samtalar om de speciella och mycket olika behov som
patienterna har hér. En del, berattar chefssjukskoter-
skan, orkar inte med négra intryck alls, medan andra
girna vill ha distraktion. De fotografier som pryder
béda avdelningarna beskrivs som exempel pa konst
som fungerar val for bdda behoven. Det &r serien View
of a Passing Landscape (2009) av Sara Appelgren. Det
ar fotografier fran tag, monterade som fonster i skala
1:1, som visar utsikter mot skog och andra naturscene-
rier. Landskapen ar avfolkade men har i vissa fall spar
av livoch kommunikation, sdsom telefonledningar.
Sjukskaoterskan berattar att konsten uppskattas och
har “lagom mycket livisig” vilket har en lugnande
effekt. Verket ar placerat langs med korridorernas
vaggar sa att det lite lekfullt gar att associera till ett tig
eller en resa. Hon forklarar att det i den har miljon
finns risk att patienter upplever motivsom hotfulla, till
exempel om det finns utrymme att tolka in faror sdsom
att nadgon gommer sig bakom ett trad eller en sten.
Detta resonemang utvecklar hon nér hon pratar om
avdelningens lugna rum: Vi har ett lugnt rum ocksa,
men det dr valdigt styrt hur det ska se ut for det bygger
pa forskning. De lugna rum som finns i SLSO:s [Stock-
holms lans sjukvardsomrade] regi ser exakt likadana
ut, det dr inget vi har fatt vilja sjalva. Det ar en fotota-
pet som dr valdigt val utprovad for att den inte ska
innehélla ndgra hot, det ska finnas flyktmaojligheter och
den ska ge ro. Man ska inte behova sitta och vara spand
och undra om det finns ndgot bakom den dir stenen
eller det dér triadet. Patienterna reagerar valdigt bra pa
det. Det 4r manga som undrar varfor inte alla rum ser ut
sd. Varfor det inte finns nagot att vila 6gonen pa i rum-
men. Rummen ir ju sé fruktansvart trakiga. Dar har vi
ingen konst, utan den finns i de gemensamma lokalerna.”
Den andra personen som deltar i samtalet har ett
mer skeptiskt forhallningssitt till utsmyckningen pa
PIVA. Han kommer fran Helix, den rattspsykiatriska
anldggningen i Flemingsberg som invigdes 2012. Dar
upplevde han att den konstnérliga gestaltningen var



genomtinkt. Forutom i personaldelen ar konsten gene-
rellt mycket rogivande, vilket han menar ar en viktig
aspekt for konst i lokaler for psykiatrisk vard. Aven
hans chef som har varit diar framhaller virdet av hel-
hetstdnkandet, att man dar kunnat planera in konsten
fran borjan till skillnad fran dem sjilva, som fick konst
ilokalerna forst nar de flyttade in. Hon berémmer béde
fargsittningen och konsten pa Helix. Hon forklarar att
det for inte alltfor linge sedan fanns en fargpalett med
fem neutrala farger som de pa hennes arbetsplats fick
anvandai sin fargsittning. Hon visar oss en svagt oliv-
gron vagg som en av de mest fargglada. Detta har lyck-
ligtvis dndrats poangterar hon.

Rummet vi vistas i under storre delen av samtalet ar
en ny typ avrum. Det dr ett barnrum dér patienter kan
tréaffa sina anhoriga. Rummet dr inrett s att det ska
kannas lekfullt och lite hemtrevligt till gladje for
patienter och deras anhoriga. Rummets inredning
hjalper till att avdramatisera en ofta vildigt péafres-
tande familjesituation.

Under besoket talar vi som sagt inte med patienter
men nar vi ar pd rundvandring och stannar till i all-
rummet pa den 6ppna avdelningen och pratar om ett
par konstverk som personalen har vildigt olika asikter
om, da ansluter sig nagra patienter till samtalet. Flera
ur personalen tycker direkt illa om verken men det ar
inget som patienterna som befinner sig i rummet héller
med om. Patienterna forklarar att det dr skont att det
finns nagot att vila 6gonen pa. De ganska speciella
silikonobjekten pa de storskaliga tavlorna inbjuder till
funderingar och vilbehovlig distraktion.

Samtal med patientférening:
Reumatikerféreningen Stockholm
Tio medlemmar fran Reumatikerféreningen Stockholm
delade villigt med sig av sina erfarenheter av konst i
vardmiljoer under en gruppintervju. Medlemmarna
harléng och gedigen erfarenhet av att regelbundet
besoka, vara inlagda, opereras och rehabiliteras pa
sjukhus. De har varit patienter vid samtliga av lanets
sjukhus och pd manga andra sjukhus runt om i Sverige.
Allmin trivsel, att kdnna sig upplyft, glad och
vialkomnad ar viktiga teman som lyfts fram i diskussio-
nen. Flera olika miljoer framhévs som goda exempel.
En avdem beskrivs som ett foredome, ndmligen
Stockholms Sjukhem. Denna vardinrattning beskrivs
som en vil genomtankt miljo och “en mé-bra-upple-
velse”. En kvinna berittar: "Det var alldeles fantastiskt
attkomma in dar. Det var ju inte bara konsten, det var
allting. En miljo jag aldrig har sett férut. Det var otro-

99 Péd Huddinge finns det mycket
spannande konst. Om man ligger
inlagd ddr kan man ga runt och
titta pa konst, om man orkar.

Sa det upplever jag som bra.”

ligt befriande att vara dar inne i den miljon som var sa
vacker och sa genomténkt.”

Alla kan ge ge olika exempel pa vardmiljoer de inte
uppskattar, ett exempel ir S.t Eriks Ogonsjukhus. De
forklarar att dar saknas ndgot att titta pa. Kommenta-
rernalyder: som om de tror att alla dr blinda som kom-
mer dit. Det ar forfarligt!” Likaséd nimns avflagnande
vaggar i Sodersjukhusets kulvertar som leder till ope-
ration: ”jag borjade nastan grata och tankte, 'Var har
jag hamnat ndgonstans?’. Man blir ju radd, forvirrad.
Man mar inte bra av det.” Tvd medlemmar kianner igen
sigiupplevelsen och en avdem séger: "Jag kan inte
komma pa ndgot extremt exempel, men om miljon och
konsten speglar nagot sorts forfall och délig omvard-
nad, da forfaller jag med.” "Det blir symboliskt”, fyller
den andrai.

Sinnlighet dr ndgot som dterkommer under samta-
let, sisom taktilitet, doft och upplevelsen av olika typer
avmaterial. Ljus miljo, tridgardar, utsikt och vackra
foremal att vila blicken pa lyfts fram som rogivande.
De framhéller att virdmiljoer som fungerar sarskilt vl
kidnnetecknas av ett helhetstdnkande.

Att orientera sig och hitta ratt med hjélp av konsten
och att kunna g& omkring och se négot vackert under
sjukhusvistelsen var nagot som flera tog upp som vik-
tigt. "Det som man oftast har i huvudet som patient 4r
att hitta ratt. Vilken hiss man ska gé till och vilket
vaningsplan. Konsten tdnker man inte sd mycket pa
d4.”Négra allménna intryck formedlades sdsom att
”pa KS Huddinge ar det mycket glada farger.” "Pa
Danderyd har de glasskap pa olika stillen, det ar for-
tjusande” berattar en kvinna. En annan héller med och
tillagger: ”Pa Huddinge finns det mycket spAnnande
konst. Om man ligger inlagd diar kan man ga runt och
titta pa konst, om man orkar.”



Intervju med enskild patient: psykiatri

Pa konferensen Om- och nybyggnationer av psykia-
trilokaler som arrangerades av Teknologiskt Institut i
april 2014 talade Anneli Jiderholm som enda inbjudna
brukare om sina och andra psykospatienters behov av
stimulifria miljoer. Jdderholm arbetar med att féreldsa
om psykiatrimiljon utifran ett patientperspektiv. I sitt
anforande var hon tydlig i sin argumentation och 6ver-
tygandeisina exempel pa att hennes psykiska tillstand
kan férsamras dramatiskt om vardmiljon ar full av
intryck, exempelvis av konstverk. Hennes dterkom-
mande psykoser har foregatts av perioder av ett slags
“filteravsaknad”, ett tillstdnd da det 4r omgjligt att ute-
sluta intryck. Allt som hors och syns gér rakt in i henne.
Detta tillstand delar hon med ménga andra patienter i
liknande situationer.

For Jaderholm gérlivet mellan psykoserna numera
attill att formedla ett professionaliserat patientper-
spektiv for att driva fragor om hur vardmiljoer kan
forbéttras. Hon ar ocksé engagerad i kampen mot
béltesldggning.

Efter hennes foreldsning bokade vi in tid for ett mer
djupgéende samtal. Syftet med samtalet var att félja
upp argumentationen om behovet av miljoer fria fran
stimuli inom psykiatrivdrden med fragor om hur pass
stimulifri en milj6 kan vara, for att fortfarande kdnnas
trivsam och human.

Svaret pa den fragan var direkt och tveklost “helt
vita viggar och inget annat”. Jag frdgar henne om detta
inte kan upplevas som alltfor sterilt och inhumant,
men hon vidholl att for henne och flera av hennes med-
patienter dr detta ett méste. Hon betonar att psykiatrin
behover bli mer flexibel och kunna skilja pa vilka
patienter som behover stimulifria miljoer och vilka
som behover stimuli. Hon gor géllande att det borde
vara lattare att lagga till stimulii vardmiljon f6r dem
som sa onskar, dn att plocka bort stimuli f6r dem som
inte klarar av s manga intryck. Under samtalets gang
forflyttades fokus fran behovet av "det vita” till valet av
material. Hon beskrev behovet av att i dessa utsatta
situationer “fa ga tillbaka till basic”. I det samman-
hanget framholl hon viardet av naturmaterial. Detta
tema fanns sedan med under resten avsamtalet under
vilket hon forordade tre typer av rum: lugna rum,
TV-rum och besoksrum.

P& manga stillen runt om i landet provas lugna rum.
Jaderholm ar vildigt positiv till dessa och menar att
dar kan patienten fa en mojlighet att ta sigigenom den
varsta krisen. Nar vi pratar om dessa ar hon valdigt
positiv till naturmaterial, eventuellt ocksé valfria
naturljud sdsom fagelkvitter eller vatten som porlar.

Hon kan se framfor sig att lugna rum kan vara madras-
serade men med tyger i naturmaterial som ger en bra
kinsla. Jdderholm forklarar att hédr finns mycket att
vinna, bade nir det giller manniskors vilméaende och
vardens ekonomiska resurser. Hennes erfarenheter
fran balteslaggning har traumatiserat henne och hon
har tillsammans med sin mentor rest runt och under-
sokt alternativ till balteslaggning. Hon berattar att
man pa Island inte tillimpat biltesldggning pa 80 ar.
Dar har man speciella resursteam, manniskor som ar
handplockade for att de har kunskap om "nedtrapp-
ningstekniker”. S& 1ange man har béaltesrummen kvar
behover man enligt Jiderholm anpassa dem efter
patientens behov, genom att till exempel ta in nagot
som kan fa patienten att ma battre. Hon har for sin
egen del kommit pé att en klocka pd rummet kan gora
en upplevelse mindre plagsam eftersom hon dé kan
kontrollera tiden.

Annelie Jaderholm foresprakar att man separerar
TV-rum och allrum pa psykiatriavdelningar. TV-rum-
met ska man kunna gé till om man kénner att man kla-
rar avdet. Atthaen TViallrummet ar inte 6nskvart ur
hennes perspektiv. Hon har sjialv upplevt hur det ar att
inte ha ndgonstans att ta viagen for att TV:n ger henne
for mycket stimuli. Sarskilt problematiskt ar det nar
TV:n sdander ut direkta tilltal, sdsom reklam: "gor si, gor
s&”. For en psykotisk person kan ett direkt tilltal tolkas
som att meddelandet ar riktat till just henne. Med TV:n
iettannat rum behover inte detta vara ett problem. I
allrummet 6nskar hon sig tillgéng till eget skapande.
Hon understryker att det brukar vara det som hjilper
henne att ta sig igenom, ndr hon kommit si langt som
till de tillfrisknande faserna.

Jaderholm talar om hur svéart det kan vara for anho-
riga att behova kliva in i hennes kaos. Genom ett litet
rum i avskildhet far familjen mer lugn tillsammans.

I dettarum kan det finnas mer utrymme for utsmyck-
ning eller stimuli, da frimst for de anhorigas skull.

Sammanfattningsvis forordar Jaderholm att fler
brukare ges plats i processer som har med varden att
gora. Hon betonar att rummen bor vara stimulifria och
flexibla. Det far garna vara konstnarliga gestaltningari
naturmaterial. Men man bor enligt henne vara forsik-
tig med de forestédllande inslagen i dessa specifika
miljoer. Hon aterkommer till de exempel hon tog upp
pé konferensen diar konsten utanfor och pé avdelningar
har varit direkt forsimrande for hennes tillstand. Nar
hon har tagit upp detta med personalen har de visat
forstaelse for hennes reaktioner men svarat att de inte
kan paverka om konst ska finnas pé platsen eller inte.



Upplevelser av konst i vardmiljo

En mer human miljo

Samtalen och enkitsvaren visar att de allra flesta
manniskor som befinner sigivardmiljoer uppskattar
konsten och havdar att den gor skillnad. Den anses
skapa en varmare och mer human miljo, ett komple-
ment till det medicinska och kliniska perspektivet.
Exemplen dr manga pé hur en vilvardad miljé med
konst kan bidra till att man kénner sig vardefull och
respekterad.

Virderingen av en vilvardad miljo tycks ocksé vara
négot som praglar svaren om kostnader for konsten.
Endast ndgon enstaka person séager sig vara kritisk till
att konsten kostar for mycket. En vardpersonal berit-
tar att han visserligen tidigare varit kritisk till sats-
ningen pa konst pa grund av underbemanning och
stress pa arbetsplatsen. Men efter att ha flyttat till en
avdelning ddr man satsat mycket pa miljon &ndrade
han dsikt. Pa den nya avdelningen fungerade allt battre
och han ség snabbt hur uppiggade patienterna blev av
den fargstarka miljon.

En nedvédrderande milj6

En del av de personer som intervjuats framhéller att de
varken ser eller faster ndgon sirskild vikt vid konsten.
Samtidigt 4r sa gott som alla 6verens om att det ar latt
att kdnna sig nedvarderad i eftersatta miljoer. Kom-
mentarer som: "Det ser ut som vilket sjukhus som
helst” och "Ett typiskt stelt vintrum” ar vanliga. En
vakt pa ett av sjukhusen ar kritisk till virdmiljoer som
inte signalerar varme, vilkomnande och omsorg. Han
jamfor en dalig vardmiljo med hur det skulle vara om
han bjod hem gister pd middag och inte hade en trevlig
atmosfar hemma, om han inte hade nagra tavlor, bara
en lampaitaket. D4 skulle du” sédger han, "bara vilja
dta upp din mat och gé hem direkt.”

Pé en frdga om vad en vardpersonal tror hinder med
verksamheten om man inte har konst dir man arbetar,
svarar hon: ”... om man kommer in i en milj6 som den
har, da kdnner man sig liksom varderad lite hogre. Att

“har ar vi viktiga’, miljon betyder nagot, att det ar fint
for patienten, som kommer hit. Men om det ar kalt och
trakigt sd ar det som att Jaha, det kanske inte spelar s
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storroll vem jag ar’.

Distraktion

En sjukhusvistelse betyder for ménga patienter vinte-
tider som kan upplevas som langa. Konsten far darfor
garna distrahera och bidra till att tiden gar fortare. En
del patienter anger ocksa att de i forsta hand lagger
marke till konsten just i de situationer da de vantar pa
nagot. Att fa skingra tankarna framstéri de flesta
intervjuerna som ndgot efterstravansvart. Den patient
som formulerar "att utan konsten skulle bara sjidlva
vardapparaten finnas kvar” beskriver de manga till-
fallen, d&d han transporterats i korridorer och kulvertar
och hur han dé varit tacksam for att ha nagot att dgna
sig &t medan han ligger dir. I de stunderna vill han inte
prata om vad han ser, men: "konsten hjalper mig att
reflektera 6ver ndgot annat dn orsaken till varfor jag ar
har”.

Distraktionen kan best4 av att tankarna leds bort
frén vantan och fran anledningen till sjukhusvistelsen.
Dessutom kan konsten vicka tankar som vi forknippar
mer med det som inte ar sjukdom, tankar vi kanske
mer tanker nér vi ar friska.

En kvinna beskriver hur konst och olika féremal far
olika funktioner beroende pa vilken situation hon
befinner sigi. Som exempel namner hon behovet av
konst som kan distrahera och hjilpa henne att slappna
avndr hon ir hos tandlakaren och ar spand. Idet avse-
enden kan konsten bade vara en hjédlp f6r henne sjalv
och indirekt ocksd understodja behandlingen. Men
hon jamfor ocksé konstens betydelser for patienter i
andra situationer, sdsom vid ldngre sjukhusvistelser.
D4, framhéller hon, behovs konst som ger inspiration,
nagot som séval foremal, musik eller andra konst-
former kan ge upphov till.



Farg

En majoritet av de tillfrégade onskar sig mer farg.
Sjukhus ar utan tvivel férknippade med fargen vit och
maénga vialkomnar allt som kontrasterar och bryter av
mot det vita.

Helhetsperspektiv

Bade besokare och vardpersonal pekar pa betydelsen
av att de konstnérliga uttrycken hanger ihop med
miljon, att det finns ett helhetsperspektiv. De genom-
géende positiva kommentarerna fran Avdelningen for
Bild och funktionsfysik och Nuklearmedicin framstar i
sammanhanget som ett gott exempel pd en konstnarlig
gestaltning som fungerar val. Sdvil patienter i svara
situationer som personal som hanterar tunga diagno-
ser, berattar hur helhetstinkandet i miljon bidrar till
att situationen kinns lattare.

Manga efterfragar helhetsperspektiv som en mot-
vikt till sddant som upplevs som rorigt och skrapigt.
Hastigt uppsatta och ibland inaktuella lappar anges
bidra till skrapighet. Skrapmérken fran mobler eller
mobler som bara verkar ha hamnat ndgonstans drar
ner helhetsintrycket. En annan sak som sigs ge ett
rorigt intryck ar de TV-skarmar som finns i vardmiljon
utan att bidra med nigot relevant innehall. Aterkom-
mande kommenterar besokare och personal att den
typ av TV-skdrm som finns uppsatta runt om pa sjuk-
husen med till exempel tvé vixlande bilder med infor-
mation om fastighetsforvaltaren, vacker irritation och
har troligen motsatt effekt &n den avsedda. Eftersom
manga hoppas att TVn ska erbjuda tidsfordriv forstarks
upplevelsen avlangsamhet nér férhoppningen inte
infrias.

Uppdatering
Manga av de tillfrdgade har en allmén 6nskan om att
konsten ska uppdateras vid behov. De talar om betydel-
sen av att kunna byta ut konsten, att den kan hingas
om och vid behov kompletteras med nyare verk. En
person formulerar det s& har: *Jag tycker den [konsten]
skall vara mycket varierande — monumental, minima-
listisk, lekfull, gladjande men absolut inte tidlos!” Bade
de som séger att de i stort sett alltid 1agger marke till
konsten i vadrdmiljon och de som inte gor det menar att
de alltfor ofta tycker att konsten ar intetsdgande.
Forenklat skulle man kunna dela in intervjuperso-
nernaitva grupper. Den ena gruppen onskar uppdate-
ring och fornyelse. Den andra talar mer om avsaknad
av konst som av olika skil inte langre finns kvar pé ett
sjukhus.

Kanslor

For att konsten ska fungera krévs forstaelse for patien-
ters utsatthet. Under samtalen talas om betydelsen av
inkdnnande, att de som ansvarar for gestaltningen i
vardmiljoer ska komma ihag att man ofta kénner sig
stressad och orolig i situationen och att det ar viktigt
att inte forstarka radsla och oro. En person siager: "Min
tanke dr att konst i virdmiljoer ska gora miljon ménsk-
lig, levande och vilkomnade, i motsats till steril och
trékig. Konsten ska inte ha som mél att provocera utan
snarare lugna och inspirera”. Vikten av konstens varie-
rande betydelser framkommer: "Man maste kolla pa
vilken avdelning konsten ska vara pa”. Nagon patalar:
"Viktigt att den [konsten] inte bara blir en artefakt.
Den ska bli ett med rummet eller miljon”. Ménga efter-
fragar livsbejakande konst som gor miljon ménsklig:
"Véardmiljon besoks av méinniskori alla aldrar och livs-
situationer och det behover finnas konst som gléder,
trostar, minner om gamla tider och ger framtidstro”,
lyder ett svar.

9 9 Vérdmiljon beséks av mdnniskor
ialla aldrar och livssituationer
och det behover finnas konst som
glader, trostar, minner om gamla
tider och ger framtidstro.”

Det ar tydligt hur olika det kan vara att uppleva
konstivardmiljo jamfort med upplevelser av den-
samma pa platser som ar direkt avsedda for konst,
sdsom pa gallerier, konsthallar och museer. Genom att
samtalen sker i den faktiska virdmiljon préaglas forstés
svaren av hur de tillfragade mar.

Maénga delar med sig av sina minnen av konst i vard-
miljoer och de minns alltid i ljuset av kanslor. En person
beskriver: "Jag spenderade en hel del tid pa sjukhus
som liten pa grund av ganska svara allergier, och ja,
konsten paverkade mig nog. En av de fa tavlor jag sjilv
malat dr frdn den tiden och jag minns att jag inspirera-
des till den av konsten i S6S kulvertar”. En annan skri-
ver: "Minns att den kirurgavdelning dér jag opererade
mig hade en otroligt vacker glasvigg mot matplatsen
som kindes vildigt inbjudande, likasé var inredningen
over lag valdigt fin och det var trevligt att vara dar.”
Flertalet av svaren dr positiva, men nagra skildrar
ocksd tveksamma upplevelser: "Nar jag tillbringade
fyra dygn pa sjukhus vid en dédsbadd, da var det
neutral konst och det var vildigt skont. Negativt var det



nir de hade hittat ndgot i brosten vid mammografin
och jag skulle gora en fordjupad undersokning. Jag
var livradd att jag hade cancer. I vintrummet till
denna specialundersokning sa fanns det fina tavlor
med runda cirklar, som brést, med klumpari som
pédminde om cancer och tumorer. Jag associerade
bilderna till brést med cancer och tumérer. Jag sa
till personalen att de borde byta konsten och de

holl med.”

Tid

Berittelser om konstupplevelser i vardmiljéer dr nara
forknippade med kanslor, minnen och tid. Upplevel-
serna ar mer sillan kopplade till omedelbara reaktio-
ner vilket anméarkningsvart mycket forskning fokuse-
rar pa. I entrén till Karolinska Universitetssjukhuset
Solna berittar en kvinna att hon som besokare alltid
valjer att sitta riktad mot Beskows malning Grekisk
komposition med en figur. Hon tycker den ar fargstark,
tycker om motivet och siger att “den ar bra for sjukhus”.
Ofta spenderar hon ménga timmarivéntan i entrén pa
tolkuppdrag och menar att malningen bidrar till att
platsen "kédnns som en plats fér alla”. Hon tillagger att

honiborjan avsin tid i Sverige for 35 ar sedan inte hade

samma ro att uppskatta konsten, men att intresset
tilltagit med aren.

En person beréttar att en méalning som han knappt
la mérke till under en 1dng och svar sjukhusvistelse,
idag dyker upp i minnet och pAminner om den svara
tiden trots att han dd upplevde malningen som intet-
sdgande: "Under tidigt 1990-tal s 14g jag som patient
pa Radiumhemmet pa Karolinska Solna och hade eget
rum med ett konstverk pa viggen. Till en borjan hade
den ingen storre betydelse. Men ju langre tiden gick ju
mer frustrerad blev tavlan och jag sjalv. Tavlan var gan-
ska mork och intetsdgande och jag har kvar bilden av
den dnidag efter 20 ar.”

En av deltagarnaistudien berittar att han gillar att
maéla och teckna sjilv. Han forklarar att hans intresse
for farger hanger ihop med sitt yrke som billackerare.
Han framhaéller att det ar trakigt med kala viggar och
att konst kan vara rogivande och ger exempel frdn en
egen erfarenhet av att ha varit inlagt pa S:t Gorans
sjukhus under flera manader. Fast 57 ar passerat efter
den sjukhusvistelsen minns han bilderna av katter och
hundar som den gadngen gav honom lugn i en mycket
stressad situation i livet.

99 Minns att den kirurgavdelning ddr jag opererade
mig hade en otroligt vacker glasvdgg mot
matplatsen, kdndes vdldigt inbjudande, likasa
var inredningen over lag vdldigt fin och det

kdndes trevligt att vara dar.”



Slutsatser och

rekommendationer

Konsten i sitt sammanhang

Det girinte att ta miste p4 att konsten ar ett uppskattat
och viktigt inslag for de allra flesta som befinner sig i
vardmiljo. Det ar latt att forsta att vi mar battreien fin
och omhéndertagen milj6 4n i en eftersatt och sliten
sadan. Om samtalen och intervjuerna tydligt visar att
konsten har betydelse sa visar de dnnu tydligare att en
miljo utan konst forstarker sjukhusets sterila karaktéar.
De mest kritiska kommentarerna till konst pekar pa
bristen pa inlevelse hos den som placerat konsten och
som inte verkar ha kunnat sitta sig in i patientens
situation, hur han eller hon kdnner sig pé den aktuella
platsen.

Konstupplevelser skeri ett mote med platsen,
rummet och situationen som manniskor befinner sigi.
Darfor bor konst beskrivas som rumslig, platsspecifik
och situationsspecifik gestaltning. Manniskors
konstupplevelser ar alltid situationella och specifika.
Fréntagna sina kontexter kan vi siga valdigt lite om
hur enskilda konstverk kommer att upplevas av sina
betraktare. Under intervjuerna har darfor samtalen
om konsten aldrig frikopplats frdn den omgivande

miljén.

Kvalitativa studier

Det kan vara svart att sitta ord pa en egen konstupple-
velse. Det ar forst en bit in i samtalen som deltagarna i
studien formulerar sina tankar och kéanslor som de fick
istunden, men som for en del kunde hérledas till upp-
levelser som startat i métet med verket ifréga for flera
ar sedan. Konstupplevelser handlar alltsa inte bara om
omedelbara reaktioner, utan kan formas av aterkom-
mande tankar och reflektioner som utvecklats 6ver tid.
For att fa inblick i ménniskors konstupplevelser krivs
darfor kvalitativa metoder som ger utrymme for reflek-
terande samtal. Kvalitativa metoder kan darfor med

fordel komplettera den typ av medicinska studier som
ar mer inriktade pa manniskors omedelbara reaktio-
ner pa konst. Mot samma bakgrund kan forstaelsen av
manniskors konstupplevelser vidgas med hjalp av
mangvetenskapliga studier inom humaniora och sam-
hallsvetenskap. Ett brett upplagt vetenskapligt stu-
dium har béttre forutsattningar att finga de komplexa
sammanhang som vardmiljoer innebér och fordjupa
insikterna om hur méanniskors konstupplevelser for-
mas dér.

Att vara specifik
Det absolut mest centrala i denna studie har varit att
undersoka hur konsten uppfattas i olika vardmiljéer.
Av studien framgar hur viktigt det ar att forsté platsen
och det som sker dér, hur manniskor kénner sig nar de
kommer dit och vilken stimning man 6nskar formedla
med hjilp av konsten. Att kunna forestilla sig hur det
kan vara for den enskilda méanniskan att befinna sig i
en viss situation, i en viss vardmiljo, ar grundlaggande
for att forsté vad som gér att kommunicera genom den
konstnarliga gestaltningen. Besoken pa olika mottag-
ningar och avdelningar bekraftar hur viktig patient-
kannedomen &r och hur olika strategier for den konst-
nirliga gestaltningen bor ta hansyn till typen av miljo.
Det dr darfor viktigt att inte diskutera konsten i
alltfor generella termer. Vi behdver istéllet specificera
vilken konst vi talar om, var och i vilken situation
betraktaren moéter den. Studien foreslar darfor att man
fortsétter att gora fordjupande undersokningar om
konstens inneborder utifran olika typer av rum sdsom
entréer, korridorer och vintrum och utifrén varie-
rande vardmilj6er sdsom psykiatri, demensvard eller
akutmottagningar. For detta syfte rekommenderas
utveckling av utviarderingspraktiker. Det finns goda
skal att undersoka och préva nya metoder for deltagar-
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perspektivikonstnarliga gestaltningsprocesser. Dartill
bor regelbundna utvirderingar goras av hur konstnér-
ligt gestaltade miljoer fungerar i praktiken. Resultatet
avsddana utvarderingar blir ett viktigt bidrag for att
utveckla arbetet med konst i virdmiljo.

Konst i skilda vardmiljéer

Typ av avdelning: Psykiatrin skiljer sig mest fran
ovriga virdmiljoer som besokts. Har betonas, som
ingen annanstans, behovet av att ocksa ha rum helt fria
frén stimuli. Behoven skiftar beroende p& diagnos och
sjukdomstillstind. Detta dr man vdal medveten om,
men det dr ont om exempel pa flexibla 16sningar dir en
miljo snabbt och 14tt gar att anpassa efter enskilda
patienters behov. Om man tanker gestaltning utifran
detta perspektiv gar tankarna till neutrala helhets-

gestaltningar dir det finns mdjlighet att lagga till
objekt snarare dn att dra ifrén, till exempel att kunna
dra ett val fungerande och sakert draperi at sidan.

Utmarkande for denna miljo dr ocksa att en konst-
narlig gestaltning kan fa en helt oavsedd och ibland
paradoxal effekt. Konstobjekt som hos vissa vicker
positiva kanslor kan hos andra mana fram férvirrade
tankar och fungera destruktivt. Miljoer helt fria fran
stimuli kan for ndgon som behover distraktion eller en
uppiggande miljo forstidrka nedstamdhet. Den konst-
nirliga gestaltningen i den hér typen av miljoer méste
darfor utformas med stor varlighet och insikt om
patienternas behov.

Typ av rum: Vantrum paverkar oss och ar en del av
forberedelserna infor en en medicinsk undersokning



99 Ioch med omdanande fordndringar av samtidskonsten,
bade pa konstinstitutioner och i offentligheten,
behovs okad forstdelse av hur konsten fungerar idag.
Det finns med andra ord behov av en ny begrepps-
apparat kring konst i samtidens offentlighet.

eller behandling. P4 Minnesmottagningen var lugn det
viktigaste kriteriet for ett bra besok. Utredningarna
kraver att patienten inte utsétts for mer stress an an
nodvandigt nir ett diagnosbesked om hjarnans minne-
skapacitet vintar. Patientens minnesfunktion ska tes-
tas och for bista resultat behovs lugn och roieninte
alltfor frimmande miljo.

P4 Talkliniken vid samma sjukhus ar det forstés
ocksa bra om patienten kdnner sig lugn, men har kan
det vara dnnu viktigare att patienten kdnner sig sa
pigg och vaken som mojligt. Ménga av besoken kraver
betydligt lingre vintetid &n pA Minnesmottagningen
och en stor del av patientgruppen dr barn med vin-
tande fordldrar. Det iogonfallande draperiet som
técker storre delen av vintrummets viggar bidrar till
en fargstark och ombonad miljo, som ocksé inbjuder
till lek. Det finns nagot att prata om genom alla ovéan-
tadeinslagidraperiet, som dessutom har en ljuddam-
pande effekt. Har dr det hemtrevliga inslaget viktigt
med leksaker, bocker, tidningar och kaffemaskin.

Aven i vintrummet pa Bild- och funktionsfysik och
Nuklearmedicin framgér det tydligt att patientkédnne-
domen har varit helt central for den konstnarliga
gestaltningen. Att konsten bidrar till att skingra tan-
karna, till nagot att vila blicken pa som inte pdminner
om den egna situationen, dr viktigt for cancerpatienter
som ska genomga en rontgenundersokning.

Medlemmarna i Reumatikerforeningen Stockholm
vittnade om minnen av vildigt olika stimningar fran
maénga skilda vintrum. De kunde ge méngder av exem-
pel dir de kiande sig hjalpta av miljon och dessvirre
lika ménga exempel dar miljon sdnkte dem. Ibland har
en sliten och trakig miljo fatt dem att kdnna sig trot-
tare, kanske till och med sjukare. Ibland menar de,
hade det bara behovts en liten malning med en blomma
for att ta sig igenom en svér situation.

Norrbottens lans landsting har tagit fram en kon-

ceptbeskrivning for hur man skapar hédlsoframjande
vantrum som ett underlag f6r dem som arbetar med
detta, ett dokument som visar hur forskningen om
vardmiljo tar plats i praktiken.' Genom att enbart
fokusera pa vantrum har man i viss man varit

specifik pa det siatt som efterfragas i denna studie,
samtidigt som man har hallit sig till vad som ar gene-
rellt for vad de kallar halsoframjande vantrum. En rad
viktiga aspekter finns inkluderade i dokumentet som
sannolikt ger god vigledning vid ny- och ombyggna-
tion av vantrum. Men det ar viktigt att den generella
vagledningen kompletteras med kinnedom om de
specifika behoven som finns pé varje avdelning. I detta
ar personalens upplevelser och kompetens liksom
patienternas erfarenhet oerhort vardefull for teamet
som star for den konstnarliga gestaltningen. Exemplen
ovan ar ett forsok att illustrera hur varje vardmiljo
behover forstas i brytpunkten mellan minst tva olika
perspektiv: i vilken typ av rum, i detta fall vintrum och
ivilken typ av avdelning, i detta fall psykiatri.

Behovet av ett nytt konstbegrepp

Under de manga decennier som Sverige haft som
tradition att berika sjukhus med konst har stora for-
andringar skett pé flera omraden, bade i virdmiljon
ochisamhilletistort. Somiallasammanhangleder
samhaillsforandringar till behov av ny kunskap. En
omstiandighet som lett till att fordjupade studier efter-
frégas pa detta falt har ocksa att gora med samtidskon-
stens fordndrade uttrycksformer. Nya fragor stélls om
vad konst dr och hur ett relevant konstbegrepp bor vara
konstruerat for att svara mot konstens betydelser och
funktioneritiden. Vi behover bara tinka pa hur var
globaliserade varld paverkar de lokala sammanhang
dirkonstnarliga gestaltningar dger rum. Dessutom
kan en perspektivforskjutning iakttas som béde
hénger samman med teknologins snabba utveckling

" Norrbottens lans landsting. Konceptbeskrivning: "Halsoframjande vantrum vid Norrbottens lans landsting”.



och framvaxten av deltagarkulturer som vill ge mer
utrymme at brukarperspektiv.

I och med omdanande forandringar av samtids-
konsten, bade pa konstinstitutioner och i offentlig-
heten behovs ckad forstéelse for hur konsten fungerar
idag. Det finns med andra ord behov av en ny begrepps-
apparat kring konst i samtidens offentlighet. Forskaren
Maria Hakansson skriver 6vertygande om véardet av att
begreppsapparaten kring konstnirlig gestaltning av
offentliga miljoer fornyas. Hon menar att det saknas ett
gemensamt sétt att tala om den offentliga miljon i
gestaltningsprocesser.? I méjligaste man behover vi
bortse fran konsten som enskilda objekt i séval plane-
ring, produktion och reception. I samtliga led behover
vi forhélla oss till konsten som en konstnarlig gestalt-
ning, se den som en del eller en helhet i en rumslig
gestaltning.

Konsten att gora skillnad

1 Konstprogrammet Nya Karolinska Solna deklame-
ras att konsten inte ska tilldelas andra uppgifter dn att
vara just konst. Inom programmet understryks att:
"Nar konst forvantas ha andra funktioner 4n att vara

konst riskerar konstens unika funktion att marginali-

ER

seras.” ”Konst”, skriver man, “tillfor en humanistisk,
estetisk och poetisk dimension som méter vart behov
av kultur. Darfor ar den sa betydelsefull for mannisk-
orna pa sjukhuset.” Vad innebar det humanistiska, det
estetiska och det poetiska? Sannolikt att konsten gor
saker med oss. Genom dessa konstens dimensioner
kan man astadkomma olika stimningar och uttryck
som kan upplevas pa olika sétt, sdsom omhénderta-
gande eller distraherande. Konsten kan bidra till att
forstiarka sjukhusets 6nskan om att signalera professi-
onalitet och i och med det ge en viss trygghet. Konsten
kan bidra till en orientering i vdrdmiljon utan att detta
for den skull dr det primara malet. Genom att vara
noga planerad och placerad kan den fa oss att kédnna att
hér ar jag pd en plats dar det finns en omtanke om mig
som patient och om hur jag mar. Mot den bakgrunden
behovs studier med kvalitativa perspektivsom siger
mer om ménniskors upplevelser av konst i skilda
vardmiljoer. P4 sa sitt kan vi pa allvar bidra med
kunskap om vad som behovs for att erbjuda vard

— med patienten i centrum.

2 Maria Hakansson, Att verka tillsammans — erfarenheter fran gestaltning av offentliga miljéer.

Stockholm: Kungliga Tekniska Hogskolan, 2013, s. 125.
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Tack

Ett stort tack riktas till alla patienter, besokare och
vardpersonal, ingen nimnd, ingen glémd, som tog er
tid att samtala om era upplevelser i vairdmiljon. Tack
ocksé till kulturforvaltningens konstenhet for allt stod
och samarbete liksom fortroendet att fa genomféra
rapporten. Ett stort tack till Lotten Kalenius som vid
tiden for arbetet praktiserade pa konstenheten och
som var med pé alla besok, antecknade och transkribe-
rade alla inspelningar och bidrog till arbetet pA ménga
andra sitt. Avrapporten framgar inte hur manga
konstnarssamtal som gjorts och hur virdefulla era
erfarenheter varit for arbetet. Tack till er alla!
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