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Abstract

A thesis directed towards Innovationsslussen in Gothenburg about securing, improving and
simplifying sitting on the toilet for patients with sitting difficulties. The primary target group
for the project is patients who have had a stroke and as a consequence from that suffers from
various kind of bodily paralysis.

An overall goal was to design an aid that was comprehensive enough that the patient could
manage sitting securely on the toilet without have a nurse giving physical support during
defecation.

Five conceptual proposals were developed and evaluated in consultation with
Innovationsslussen and one was selected to be further developed.

The result was an integrated support at the toilet that facilitates a good sitting posture
which minimizes the risk of falling and provides comfortable support when leaning to the
side. The product is divided in two with both a redesigned carryingsystem and a new type of
support surface adapted for the purpose.

Keywords: Sitting aid, hospital furniture, bathroom interior, medical equipment
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Inledning

Mal och syfte

Att ta fram ett antal forslag pa ett fysiskt hjdlpmedel som forbattrar sittstallningen och
upplevelsen for strokedrabbade personer vid framst toalettsittande. Efter genomgang av
forslag med uppdragsgivare ska ett koncept viljas ut och specificeras vidare.

Bestallare ar Vistra Gétalandsregionens organisation Innovationsslussen.

Problemet med att sjalvstandigt kunna skota toalettbesok ar stort hos strokedrabbade
personer, som ofta drabbas av olika typer av kroppsforlamning. Det ar pafrestande for den
drabbade personens integritet, dyrt ur vardsynpunkt och kan ocksa innebéra skaderisk vid
toalettbesok delvis for att dagens fysiska stod anses undermaliga.

Projektet syftar till att forbattra sittstallningen hos patienter med férlamningsproblematik
da dalig sittstallning forhindrar/forsvarar tomning av urinblasa och tarm vid toalettbesok.

Ett personligt syfte med projektet dr att férdjupa mina kunskaper inom formgivning med
inriktning medicinteknik da det dr ett omrade som intresserar mig och dar jag anser att
design spelar en viktig roll.

Bakgrund

Stroke, som dr ett samlingsnamn for hjartinfarkt och hjarnblédning, ar orsak till
storst antal varddagar i Sverige p.g.a. ett stort antal sjukdomsfall arligen med langa
behandlingstider och rehabiliteringar. Stroke orsakar olika typer av funktionshinder och
kan leda ull stora livsforandringar for den drabbade som bl.a. forlamning, synrubbning,
kommunikationssvarigheter, yrsel, nedsatt balans samt kognitiva problem.

Neglekt dr vanligt forekommande efter stroke och dr en typ av uppmirksamhetsbrist
at antingen hoger eller vinster sida vilket kan leda till ett uteblivande av intryck fran den
drabbade sidan. Det kan ta sig uttryck 1 till exempel en halvt uppaten maltid da halva
talriken lamnas helt orérd p.g.a. uppmirksamhetsbrist. Detta forsvarar ytterligare patientens
mojlighet till att sjalvstidndigt sitta sdkert och stabilt. (Hogberg, L.)

Fragestdllningar

- Hur ser optimal sittstallning ut for att &ndamalsenligt genomfora toalettbesoket?

- Kan en sadan sittstallning uppnas/underlattas med ett fysiskt stod av nagot slag

- Hur skulle ett sddant sittstod utformas?

- Vilka mjuka varden skulle kunna sdgas saknas 1 dagens liknande hjalpmedel och hur
skulle man kunna forbéttra upplevelsen genom att tillimpa nagot av dessa?

Avgrdnsningar

Sittstallning 1 stol och sang kommer ocksa att ses 6ver men ¢j behandlas som primirt
atgardsmal 1 projektet.



Genomforande

Informationsinsamling och analys

Projektet inleddes med informationsinsamling kring patientmalgruppen, befintliga l6sningar
pa den aktuella problematiken och besck pa Ostra sjukhuset for att fa insikt i personalens
arbete. I samtal med sjukskoterska och arbetsterapeuter specificerades 6nskemalen pa en
ev. 16sning och olika aspekter kring hanterandet av trygga och sikra toalettbesok. Aven
studiebesok pa Hjalpmedelscentralen 1 Mélndal dar genomgang med arbetsterapeut gjordes
av anvindandet av hjalpmedel generellt och en del av de krav som stélls pa medicintekniska
produkter. Material, form och funktion studerades och dokumenterades.

Onskad sittstdllning

Briefen till projektet ar 1 stort inledningsdelen 1 den har rapporten. Upphovsman till briefen
var sjukskoterskan Lina Hégberg pa Ostra sjukhuset i Géteborg, Aven en idé pa 16sning kom
med briefen som gick ut pa att gora ett hjalpmedel 1 form av ett mobilt bord att stalla framfor
patienten sa att denna fick nagot att luta sig mot. Losningen togs med 11idéarbetet och viktiga
aspekter fordes vidare 1 projektets vidareutveckling.

Sittstallningen man 6nskade astadkomma var en framatlutad bal vilande pa armbagar
och underarmar, detta for att pd sa sitt bygga upp ett naturligt buktryck och stadga upp
kroppen. Detta paminner om den huksittande stillning som manniskokroppen éar avsedd att
inta for témning av blasa och tarm. (www.uow.edu.au)

Dagens situation

Som det ser ut idag ar det 1-3 personal involverade 1 varje toalettbesok for en patient med
den aktuella typen av sittproblematik. Personalinsatsen varierar beroende pa handikappets
gravhet men ofta behéver mer an en personal halla 1 patienten under hela toalettbesoket,
nagot som kan upplevas som integritetspafrestande och jobbigt for patienten. I en redan
stressig och ofta underbemannad arbetssituation stalls darfor hoga krav pa omgivande miljo
och produkter.

Manga patienter har idag svart att sitta pa ett dndamalsenligt séitt pa toaletten. Detta
gor det svarare att utrdtta sina behov. Anatomiskt satt dr den optimala sittstallningen att
som manniska sitta pa huk for tomning av blasa och tarm. Vid huksittande kommer tarmen
narmare en 90 graders vinkel mot tarmdppningen vilket underléttar tomning medan sittande
pa toalett ger en mindre vinkel som gor att ett storre buktryck behovs for att astadkomma
tomning. (www.uow.edu.au)

Dagens hjalpmedel fodrar att personalen ar 1 fysisk kontakt med patienten sa gott som
hela tiden om patienten ar ostadig. En stor vinst skulle vara om hjilpmedlat dels gav ett stod
heltickande nog att det var sikert for personalen att slappa patienten och fa fria hander
men framst ur integritetssynpunkt for patienten. Detta hansynstagande saknas 1 sa gott som
samtliga liknande hjilpmedel idag.
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Problemformulering

Har man drabbats av stroke ar olika grader av halvsidesférlamning en vanlig konsekvens.
Ofta har patienten en tendens att luta eller falla at den svaga sidan av kroppen.
Forlamningsproblematiken gor det vildigt svart for patienten att sitta upprétt da man har
kraftigt nedsatt balstabilitet. Resultatet dr en risk att falla framlanges ur toalettstolen eller
ligga lutandes at sidan mot dagens armstod som ar tillverkade av antingen stal eller olika
typer av hardplast. Dagens sidostod ar avsedda att framst ge ett stadigt handtag att halla
sig 1 vid momenten nedsittande, sittande och resande ur toalettstol. Dock har manga av
patienterna med strokeproblematik svarigheter att halla i sig da de ofta har kraftigt nedsatt
eller helt avsaknad av styrka och motorik i en arm.(Hoégberg, L.)

Stort fokus har under hela projektet legat pa en forbattrad upplevelse for patienten genom
okad autonomitet och for personalen har det varit viktigt att utforma ett hjalpmedel de kan
lita pa och vara trygga med.

Hijdlpmedel generellt

Overlag har personalen minga féremél av olika komplexitet till sin hjalp i sitt dagliga arbete
och installningarna pa hjalpmedlen ar manga vilket kan vara slitsamt och tidsddande. En
avvigning mellan hog individanpassning (vilket ofta leder till manga instillningar) och ett
lattjusterat hjdalpmedel har varit viktigt att hitta. Flera av de mer avancerade hjalpmedlen har
tillh6rande manualer vilket personalen séllan har tid att titta 1. Detta kan leda till ett samre
installt hjalpmedel och ddrmed en forsamrad siakerhet och funktion. (Hégberg, L.)

Dagens situation / Problemformulering Integritetsproblematik dé personal vistas
nara eller i kontakt med patienten under
tomning av bldsa och tarm

Avsaknad av héjdanpassningsméjligheter

- dalig funktion fér langa och korta patienter

Smiirta och sérbildninga pa arm
och bréstkorg vid felaktigt sittande

Problematiskt med manga mobila,
skrymmade hjalpmedel som ofta saknas
firén sin plats och ger et otillréckligt stod

=

Risk att falla ur toalettstol

Stor personalétgang vid instabil patient
da en eller flera personal maste halla i
patienten under toalettbesoket

Patienten méste kunna valja att nérma sig
toaletten fran tva hall da hen ofta har en
svag sida som behéver aktivt stod

Fig 1. Problemformulering (Rehammar J.)



Krav och énskemal

Ett tryggt och sdkert hjdlpmedel ar ett grundldggande krav men till detta kommer en rad
viktiga funktioner for en vl fungerande produkt.

Patienter som drabbats av stroke lider ofta av en halvsidesférlamning vilket forsamrar
motorik och muskelstyrka delvis eller helt pa den drabbade sidan. For att forbattra majligheten
till god sittstallning lades en uppatbuktning 1 understédsytan till. Denna hade som funktion att
ge god greppyta for hander. Patienten kdnner att den har nagot i handerna och mgjligheten
att knappa fingrarna 6ver varandra och pa sa sett skapa ett tvahandsgrepp gor det littare for
patienten att behalla en uppritt och sdker sittstallning.

Produkten utformades for att ha sa fa skrymslen och vrar som mojligt, detta for att
underlitta renhallning och god hygien. En enkel och avskalad design var att foredra.

Idé- och skissarbete

Stort fokus lades pa att fa en bredd med konceptuella idéer for att inte utesluta en bra alternativ
idé. Under skissarbetet togs fem koncept med olika fokus fram infor en delredovisning mot
uppdragsgivare (Innovationsslussen) och idéupphovsman (Lina Hogberg, sjukskoterksa).
Efter genomgang av koncept (se bilaga 1) sallades koncepten ner till tva (koncept A och D)
for vidare utvardering. Efter observation av dagens hjialpmedel drogs slutsatsen att det fanns
ett storre “produkttomrum” att fylla med koncept D da méanga av dagens befintliga gabord
ar valdigt kompetenta, dven om de ocksa ar kostsamma.

Marknadsobservation

Vid genomgang av befintliga hjdlpmedel
for liknande problematik identifierades ett PR
tomrum pa marknaden med utrymme for .

, N
en ny produkt , ? \

I Utrymme for ett mer :

‘\ avancerat och kompetent, |

\ mekaniskt hjélpmedel /’
N

Kompetens imms—

Kostnad Bms—

Fig. 2 Marknadsobservation (Rehammar J.)
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Mycket tid lades pa att analysera formen pa understddsytan med vilken patienten skulle vila
pa och luta sig mot. Den skulle dels medgora plats for individer av olika kroppsstorlek, dels
medgora viss rorlighet under toalettsittandet, vara bekvam och inte ha ett for ”sterilt” uttryck.
Den skulle majliggora olika typer av sittande utan av skava eller avlasta pa fel satt. Viktigt var
ocksa att patienten skulle uppleva en kénsla av tillit till hjalpmedlet sa att toalettbeséket kunde
upplevas som mindre oroviackande. Ett viktigt mal med hjalpmedlet var att uppna ett “totalt
skydd” sa att patient kunde kidnna sig helt siker men ocksa férhoppningsvis fa mojlighet
att slippa fysisk kontakt med personalen under sjilva tarm- och blastdmningen. Detta med
forhoppning om en 6kad kinsla av autonomi och integritet hos patienten men ocksa for att
avlasta personalen.

Diskussion med personal fordes kring hjdlpmedlets tillampbarhet 1 andra miljéer an
toaletten da ett visst behov av sittstod aven fanns vid sittande 1 sdng och matsal. Detta skulle
1 sa fall innebéra ett separat, mobilt hjalpmedel som ocksa kunde anviandas vid toalettbesok.
Mojligheterna till ett sadant hjalpmedel sags 6ver 1 de Gvriga koncepten men valdes sa
smaningom bort da det upplevdes som viktigare att prioritera toalettbesdket och optimera
hjalpmedlet for basta funktion 1 denna situation. En viktig aspekt av att inte ha ett separat,
mobilt hjalpmedel var att sjukhusen idag har stora problem med platsbrist och att hjalpmedlet
ocksa séllan skulle finnas pa den plats det behdvdes.

Diskussionen om baltning av patient ar standigt pagaende inom varden. Upplevelsen
och integritetsintranget detta innebar dr ett kansligt problem. Man far, enligt personalen,
spanna fast/stotta upp en patient sa att denna sjilv inte kan ta sig loss forutsatt att man fatt
patientens medgivande. Dock férekommer ofta kommunikationssvarigheter som foljd av till
exempel stroke vilket kan gora det svarare for personalen att tolka vad som upplevs som
okej for patienten. I praktiken ar alltsa problemet svarhanterligt for personalen da det ofta
handlar om patientens egen sikerhet. Definitionen av att “spdnna fast” ar inte heller glasklar
(Hogberg, L.). Slutsatsen gjordes att om man kan gora upplevelsen av att stéttas upp mindre
pataglig - och ddrmed mindre obehaglig sa skulle detta resultera 1 en battre upplevelse for
patienten och ett enklare arbete for personalen. Detta ledde till en ambition om att gora
formen “vinlig” 1 sitt uttryck, ge utrymme att réras sig pa och samtidigt inte kompromissa
med sdkerheten.

Fig. 3 Vidareutvecklat koncept (Rehammar J.)



Resultat och slutsatser

Idag saknas ett fungerande stod pa toaletten for patienter med den aktuella
funktionsnedsattningen och det hir projektet syftade till att fylla det tomrum som identifierats.
P4 marknaden idag finns flera enklare mekaniska stod som ger ett visst stod, de flesta syftar
till att ge nagot att hélla 1 med handen - vilket fungerar daligt f6r manga patientkategorier.
Det finns ocksa mer avancerade motoriserade hjalpmedel med elektronisk styrning vilka ar

relativt dyra och och ibland komplicerade att anvanda.

Produktens funktion

Resultatet av projektet blev ett flexibelt integrerat hjalpmedel vid toaletten med stora
anpassningsmojligheter och en god 270° stédfunktion dar toalettryggen tar upp de sista 90°.
Nar produkten inte anviands ar den uppfalld mot viggen och tar den 1 princip ingen plats
pa toaletten. Den mojliggor éverflyttning fran bade vanster och héger samtidigt som da ger
stod pa motstaende sida - nagot som ar viktigt for halvsidesforlamade patienter som ofta vill
nirma sig toaletten med sin starka sida forst. (Hogberg, L)

Produktkonceptet ar tvadelat diar den ena delen utgdrs av en bdararm och den andra
delen av en understddsmodul. Tanken med uppdelningen var att géra en ny standardlésning
for bararmskonceptet och en tillvalsmgjlighet av olika typer av stdd till bararmarna. Detta
for att ge en mojlighet till kund att bestalla olika typer av stéd beroende pa behov utan att
producenten behéver utforma helt olika stod.

Bdrarm

Utformningen av ett nytt bararmskoncept gjordes déarfor att brister identifierats med
de befintliga pa marknaden. H6j- och sankbarhet var nagot som efterfragades da manga
patienter har svart att na upp eller ner till stoden. Den nya bararmen har dessutom fatt en
slankare utformning med nagot inatstillda arméndar for att ge ett mer omhandertagande
uttryck och bittre greppméjligheter vid resande. Aven en utstéllningsbarhet lades till for att
ge en vidare 6ppning till toaletten vid behov. Detta genom en ny och enkel sprintlésning dar
installningen gors snabbt, sdkert och enkelt.

Uppfillningen av bararmen mot viggen kan lasas 1 fyra olika positioner: vagratt, lodratt
och tva nagot upproterade lagen for att mojliggdra en vinkling av understodet mot kroppen
sa att stodet blir ndgot man mer lutar sig mot an éver. Tilldget av denna funktion sags som
enkelt att addera och 6kar funktion och individanpassning utan att krangla till hjalpmedlet.

Utformningen av bararmskonceptet inspirerades av utrustning pa gym. Anledningen
till detta var att tvdtta bort lite av det traditionella “’sjukhusuttrycket” men ocksa for att
utrustning pa gym ofta ger en god “konstruktivistisk” forstaelse av produkten trots ganska
komplexa installningsmojligheter.
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Understodsmodul

Understodsmodulen bestar av en glidkonstruktion av skenor som loper langs med
varandra for att I6sa skjutbarheten av toppytan. Skenorna kan lasas i varandra genom ett
sprinthandtag som trycks in vid frigérande av sprint och slapps for lasning. Detta for att
kunna justera skjutbarheten med en hand. Den 6vre skenan skruvas i1 bararmen och den
andra i understodsytan.

Sjalva ytenheten bestar av en plastkdrna, forslagsvis glasfiberarmerad polyamid for god
hallfasthet med ett kallskumséverdrag med hég densitet klatt med en portat textil. Skummet
ligger pa toppytan och faller ner lings kanterna och textilen klar in hela stédformen for att
gora den sa ren och avskalad som mojligt.

Stodytans form ger ett gott stéd for handgrepp och framat- och sidolutande av balen. Da
manga patienter har neglekt som men efter en stroke var vikten av ett heltdckande st6d desto
storre. Har man neglekt pa samma sida som man ér forlamad kan detta leda tll att man inte
ar medveten om sin svaghet vilket gér att man latt kan falla at sidan. Da ar det viktigt att ha
ett stod som fangar upp patienten pa ett mjuk och sakert satt. (Hogberg, L.)

Materialval sags 6ver for att fa en mer taktilt tilltalande yta 4an de som ofta finns idag. Dock
var det svart att hitta ett bra komplement till dagens l6sning. Valdigt fa textiler av “trevligare™
karaktar tal den grad av starka rengoringsmedel (frimst alkohol) som anvands i varden idag

Fig 4. Resultat (Rehammar J.)



Utvdrdering

Projektet har resulterat i ett forslag till integrerat stod pa toalett for att underlatta och férbattra
mojligheten till ett adekvat sittande och god méjlighet till tomning av blasa och tarm. I sitt
utférande idag behéver en prototyp konstrueras for noggrannare utvardering.

I projektet valdes att maximera funktionen hos hjilpmedlet och kostnadskonsekvenser
av detta har varit med i arbetsprocessen men betraktats som sekundara. Mgjligheten till att
forenkla produkten och pa sa satt gora den billigare att producera utan att kompromissa for
mycket med funktionen ses som stora.

Hjalpmedlets funktion 1 dagens utférande ses som god dven om noggrannare utvardering
maste goras.

Vid redovisning for Innovationsslussen med ca tio personer fran olika vardomraden blev produkten
val mottagen och manga bra synpunkter kom upp. Mojligheterna for ett fortsatt arbete med
hjalpmedlet sags som goda och planeras utformas langre fram. Man sag stora tillampningsomraden

for olika patientkategorier och att behovet av ett mer heltickande integrerat stod pa toaletten ar stort.

Utmaningar

Utmaningar med det aktuella forslaget finns fortfarande. Viktigt ar att fa till ett stod som inte dr
for tungt men som fortfarande ger god stabilitet, nagot som staller stora krav pa konstruktion
och materialval. Viktigt ar att understédsmodulen ger god stabilitet och vridstyrka da den
utsitts for stora vridmoment, detta utan att bli for tung. Da personal behéver stalla in stodet
dels 1 hojdled och ocksa falla upp bararmen mot vaggen ar det viktigt att detta inte blir ett
for tungt lyft. Onskvirt 4r om man lyckas fjadra dels upphingningen av bararmen och ocksé
nedvinklingen av understddsytan for att pa sa sitt gora alla lyft lattare.

Med en god individanpassning kommer ménga installningar och antalet moment att till
fullo stalla in stodet for basta funktion kan ses som manga. Dock ér det inte alla installningar
som kommer behdvas goras om fran individ till individ och malsattningen har varit att
gora reglagen sd lattanvanda som mojligt. Flertalet instdllningar ska kunna goras med en
hand. Viktigt att papeka ar att inte stélla projektets produktforslag mot komplexitetsgraden
hos dagens befintliga armstdd pa toalett eftersom att dessa inte ger ett sarskilt sakert och
komfortabelt stod. Mer relevant ar att se till alternativa hjalpmedel sa som patientliftar eller
alternativet situationen att patienten tvingas ligga kvar och sangliggande tomma blasa och
tarm. Detta ar besvirligt och svart for patient och personal men man forlorar ocksa det
tranande rehabiliteringsmoment som toalettbeséket utgor och patienten pacificeras onodigt
mycket.

En annan kvarstaende utmaning &r tillgangen till toalettpapper. Idag finns det inte
en val fungerande l6sning for toalettpappret pa toaletterna. Pa den aktuella avdelningen
observerades sa mycket som fem toalettpappershallare utplacerade runt en toalettstol. Detta
bl.a. pa grund av stor variation i motorik- och muskelférmaga hos patienterna vilket lett till
att papper méste vara tillgingligt frin manga platser. Aven personal behéver god tillgang till
toalettpapper da det oftast ar de som skoter rengdrningen av patienten efter toalettbesdket.
I projektet 19stes detta genom fria ytor lings bararmen dar toalettpappershallare skulle kunna
fastas och pa sa satt behalles men forbéttras inte dagens situation gallande atkomsten av
toalettpapper. Detta valdes bort som en del av produkten da det resonerades som sa att
patienter 1 behov av ett sa pass heltackande stod som detta generellt inte skter rengoringen

sjalva och darfor kan tillgang av toalettpapper prioriteras till personal.



Arbetsprocessen

Designprocessens delar har {6ljts till den man som varit mojligt med problemformulering,
analys, idé- och konceptgenerering, precisering och vidareutveckling fram till slutgiltigt
forslag. Arbetet med projektet har gott val, kontakten med Lina Hégberg har varit en viktig
tillgang och aven studiebesok samt intern och extern handledning har varit bra. Att ha flera
manniskor att ventilera idéer med kan inte nog understrykas som viktigt.

Ett mal 1 projektet var att sa strikt som mgjligt halla sig till en noggrann tidsplan {6r att
Ova sig att driva ett strukturerat och malmedvetet projekt. Detta genomférdes relativt vil och
arbetsmangden disponerades ganska homogent 6ver projekttiden. Dock upplevdes det som
vildigt svart att 1 projektets borjan ha en éversikt 6ver vilka delar och moment projektet skulle
innefatta. Over lag foljdes tidsplanen vil genom projektet och dven de delredovisningar och
avstimningar med uppdragsgivare foll val ut 1 arbetet.

Négot som forsvarar en jamn arbetsprocess dr att man har svart att o6verblicka vilka
verktyg och metoder man kommer anvanda sig av 1 projektet. Trots tre ars utbildning kdnns
inte arbetsforfarnadet invant. I det har projektet valdes mycket av formbestamningen och
visualiseringen att genomforas m.h.a. CAD-programmet Rhino vilket tog mycket tid da detta
inte dr en van metod. Rhino valdes dock for att utveckla kunskaperna i programmet och
forsoka tilligna en storre kompetens och rutin i visualisering med CAD-programvara.

Samhidillelig reflektion

Ett viktigt mal med projektet var att forhoja patientens sjalvstandighet. Att utforma ett
hjalpmedel som mgjliggdr att man som rehabiliterande patient kan utritta sina behov pa
toaletten mer sjilvstandigt pa ett sikert satt har varit det 6vergripande malet. Det gor att
patienten kan behalla en storre kontakt med sin tidigare livsstil och omstéllningen underlattas.

Design med anvandarfokus spelar en viktig roll inom medicinteknik da varden ar en valdigt
kravande milj6 dels ur funktionsperspektiv och hallbarhet men ocksa ur integritetsaspekter
och patientupplevelse. Under projeket kom upplevelsen av att detta i langt storre utstrickning
kan tillampas pa olika sétt 1 varden.
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