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Det ar inte latt att vara manniska
Men det kan vara roligt!

Samtal med Ylva Trapp, konstnar och konstpedagog,
ansvarig for Konstgoéra i Medvaro

Vad lockade dig in i projektet Medvaro, Ylva Trapp?

Den konstpedagogiska satsningen pa Stockholms Sjukhem kindes spinnande
av flera anledningar. Redan fran start hade projektet en hég ambitionsniva och
det fanns en tydlig uppbackning fran bade ledning och personal.

En stor skillnad mellan Stockholms Sjukhem och mina tidigare arbetsplatser
var att sjukhemmet forfogar 6ver en stor konstsamling som innefattar de flesta
tekniker och uttryck. Eftersom min arbetsmilj6 i Vallentuna saknade konst i
sina vardmilj6er, fick grupperna arbeta utifran papperskopior pa konstverk fran
Nationalmuseums samling.

Pa Stockholms Sjukhem kunde jag ta avstamp i sjukhemmets egen konstsam-
ling och den konst som fanns i patienternas direkta narmiljo.

Stockholms Sjukhems konstsamling bestar av mer dn sexhundra
vertk. Hur resonerade du kring urval av konstverk inom Konstg6ra?

Nir jag inledde samarbetet med den nya avdelningen fOr geriatrisk vard var
inte konsten placerad pa avdelningen. Jag borjade darfér med att botanisera i
sjukhemmets konstférrad som hyser en spinnande samling av dldre malningar,
litografier och teckningar. Till varje grupptillfille valde jag inledningsvis ut ett
konstverk som placerades tillfilligt pa avdelningen. Nir den nya konsten vil var
pa plats sa arbetade vi utifran den.

Pa avdelningen for neurologisk rehabilitering bérjade vi med att ta en pro-
menad ut i de publika delarna av sjukhemmet, for att titta pa den konst som
finns i dessa miljoer. Gruppen samlades vid konstverken och samtalade om sina
intryck, varefter vi gick tillbaka till avdelningen och tog itu med nagon sorts
skapande uppgift.

Efterhand valde jag att fokusera pd den konst som fanns inne pa avdelningen.
Det kidnns speciellt att méta den konst som minniskor har nira sig under mer-
parten av sin vakna tid. Manga vill girna veta mer om just den konst som omger
dem i deras vardag. Det mojliggor ocksa att patienter och personal fortsitter att
samtala om konsten efter aktivitetens avslut da jag limnat platsen.
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Arkivmaterial frin Konstgbra pa Stockholms Sjukhem. Foto: Ylva Trapp.

Parallellt med dig arbetade ju delprojektet Konststunder, dir
konstsamtalet stod i centrum. Men samtalandet 4r viktigt ocksa
for dig — som introduktion till det skapande arbetet?

Ja. Det inledande samtalet 4r viktigt, 4&ven om arbetet med maleriet dr proces-
sens kidrnverksamhet. Ett arbetspass inleds med att gruppen introduceras for ett
konstverk ur Stockholms Sjukhems konstsamling. Savil dldre som nyare verk
studeras, med betoning pa samtidskonst. Jag stiller ett antal frigor som &ppnar
upp for ett samtal om konstverket, exempelvis: ”Vilka former ser ni?” ”Vilken
arstid dr det?” ”Later det ndgot pd platsenr”

I nista steg formulerar jag en praktisk uppgift som tar avstamp i det konstverk
som gruppen precis upplevt. Ett par exempel pa detta dr méleri pd OH-plast
eller olika tekniker i lera. Jag arbetar alltid utifrdn en pedagogisk tanke dir del-
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tagarna far fordjupa sig i olika tekniker, firger, motivvirldar, temperament och
innehall.

Det handlar inte om att méla eller uttrycka sig precis som konstniren gjort,
Konstverket dr mer av en startpunkt till ett eget skapande. Jag férséker vara
inspirator och pahejare, samtidigt som jag bejakar och lyssnar in det som sker i
stunden.

Vilka utmaningar méter du nir det giller att aktivera deltagarna?

Alla grupper och deltagare dr olika. En del vet precis vad de vill uttrycka och
tar vara pa det som kommer. Andra behdver hjdlp att komma igang. Jag dr van
att arbeta med stora patientgrupper dir individuella variationer i kognitiv och
motorisk férmiga férekommer. Nagon har svart att rora sig, ser déligt eller har
svart for att prata.

Arkivmaterial frin Konstgéra pa Stockholms Sjukhem. Foto: Ylva Trapp.
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Arkivmaterial frin Konstgora pa Stockholms Sjukhem. Foto: Ylva Trapp.

Men den stérsta himmande faktorn dr prestationskraven — det giller oavsett
om personen ir sjuk eller frisk. Det finns sd manga lager i oss som siger “jag
ska inte prova, vaga eller f6rséka nagot nytt’. I grund och botten handlar det
om att vuxna personer har en pa férhand bestimd uppfattning om hur nagot
ska se ut eller upplevas. Det ska bli ett fint hus, tre trdd och en sol. Om linjen
inte blir rak eller huset blir annorlunda dn jag tinkt mig sa upplevs det oftast
som frustrerande. Tyvirr blockerar dessa tankar det inre flddet och férmagan
till ndrvaro i stunden.

Hur kommer ni vidare i sidana ligen? Hur arbetar du for att
komma runt prestationsangesten, och vad hinder nir den slidpper?

Jag brukar uppmana gruppen att arbeta med tekniker som de inte dr vana vid.
Att arbeta abstrakt, méla med fel hand, méla uppochner, géra en ful bild — det
finns manga sitt! Att médla med stora skrapor, knivar och svampar ett annat.
Det giller att fa gruppen att slippa kontrollen och inte fastna i superpilliga
detaljer med liten pensel. Nir deltagarna vil har kommit 6ver den dir tréskeln
och idr igang uppstir ett lugn och en kinsla av koncentration. Det mirks direkt
nir det dir speciella flédet infinner sig och deltagarna borjar arbeta med sitt
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skapande. Just det dr nog det allra roligaste i mitt arbete — att se hur ndgon som
ir trott och ledsen blir uppslukad av sitt maleri, f6r att sedan ga dérifrin stolt
och n6jd 6ver sin egen férmaga.

Du ir bade konstnir och konstpedagog. Finns det ett virde i den
kombinationen under aktiviteterna i Konstgora? Pa vilket sitt?

I det hir sammanhanget 4r min roll konstpedagog — men samtidigt dr det uti-
fran min konstnirsroll jag vigleder gruppen. Det dr ju inte jag som malar, men
jag vill férmedla att konstnirsyrket 4r en profession och att det tar tid att ut-
veckla dessa firdigheter och kunskaper.

Konstgora ir till for deltagarna, for att ge dem mojlighet att samtala om konst
och testa olika konstnirliga material och tekniker. Samtidigt tror jag att konst-
pedagogiska insatser som Konstgora dven kan bidra till att stirka konstnirens
stillning i samhillet. Nir jag presenterar ett konstverk for gruppen dr det van-
ligt att de initialt utbrister “den dér bilden hade jag kunnat géra sjilv” eller 7dr
det konst?”. Sedan, genom samtalet och det egna skapandet, férdjupas deltagar-
nas mote med konsten.

I slutet av Konstgora far jag ofta kommentarer av en helt annan karaktir,
sasom att det lag mer tankeverksamhet bakom ett verk dn personen forst insig,
eller att det fanns fler infallsvinklar for tolkning eller intressanta upptickter
kring den teknik som anvints. Aven om deltagarna inte tilltalas av konstverket
i sig sa gar de ofta ifrdn aktiviteten med storre intresse och 6ppenhet f6r sam-
tidskonsten.

Varfor dr en aktivitet som Konstgora ett viktigt inslag i en vard-
milj6 som Stockholms Sjukhem?

I en vardmilj6 dr det stort fokus pa sjukdom och rehabilitering. Jag ser, som
manga av projektets ansvariga, ett stort virde i att det ocksa finns aktiviteter
som inriktar sig pa det friska i mdnniskan. Rehabilitering har som malsittning
att patienter ska aterfd si mycket som méjligt av tidigare férmagor som pa-
verkats av sjukdom eller skada. Aven om det naturligtvis 4r viktigt att férscka
atererévra férlorade firdigheter, sd kan det dd ocksa kiinnas motiverande att ldra
sig nagot helt nytt — som att mala.

Det faktum att personen foérlorat ndgra av sina férmagor kan dessutom vir-
deras pd ett annat sitt i Konstgora. Jag har till exempel arbetat med ménga
strokepatienter som inte kan anvinda sin “ritta” hand, eller som darrar, men
som trots det har arbetat pa och lyckats gora fantastiskt uttrycksfulla bilder. Det
ir nagot med den dir begrinsningen som inte alls dr sa dalig for sjdlva bild-
skapandet, utan tvirtom kan ge virdefulla och intressanta resultat. I bista fall
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Arkivmaterial fran Konstgéra pa Stockholms Sjukhem. Foto: Ylva Trapp.

Oppnar Konstgbra upp ett fonster till en plats dér individen tilldts kinna och
fa tillgang till andra delar av sin person dn enbart den som patient. Fér ndgon
som dr smirtpaverkad kan det vara mycket virt att hitta koncentration fér en
stund — att prova ndgot den inte behidrskar, att lira sig nagot nytt och dirmed
skifta fokus fran det som gor ont.

Det handlar om gorandet, privandet ...

Det du erbjuder i Konstgora dr inte enkelt — att ldra sig mala kan
ju ta en livstid?

Sa dr det, men just i detta ligger en méjlighet. Vad jag erbjuder 1 Konstgdra dr en
stund av fokus pa andra svirigheter dn sjukdomen. En méjlighet att fokusera pa
andra sidor av personen dn patientrollen. Maleriet dr svart fOr alla; inte bara nir
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du just haft en stroke eller har en demensjukdom.
Sa hir sa en patient till mig efter en stund av maleri: “Det dr inte ldtt att vara

122

minniska. Men det kan vara roligt!” Att vara en ménniska i virden kan vara
extra svirt. De personer jag métt under mina dr pa Stockholms sjukhem ér ofta
svart sjuka; de har smirta, kognitiva besvir, har genomgitt operationer och ir
ofta mitt uppe i stora omstillningar i livet. Men hos mig som konstpedagog kan
de koncentrera sig pa de svirigheter som “bara” giller maleriet. Det 4r samma
prestationsingest, skepsis och entusiasm som hos alla grupper av vuxna jag lett .

Sjilva gorandet, 1 det hir fallet maleri, dr helt centralt i mitt arbete. Det vik-
tiga dr inte slutresultatet utan att viga prova. Att mala vicker bide motstand
och entusiasm, ofta bade och hos samma person. Niagon som forst varit mycket
avvaktande kan i slutet av maleristunden vara uppfylld av glidje inf6r den egna
térmagan. Maleriet kan ocksa vicka lust till att utmana och utvecklas; bland an-
nat har flera strokepatienter borjat anvinda en skadad hand f6r lusten att stryka
ut tjocka lager firg.

Kreativt skapande kan ocksd erbjuda ett alternativt gérande. Dir det inte
finns ritt och fel dr of6rmagan som kommit med sjukdomen inte ett hinder pa
samma sitt. En darrig linje kan vara minst lika bra i en malning som en stadig
och rak.

Slutresultatet dr inte mal eller fokus. Anda blir bilderna som gors ofta ut-
trycksfulla och viktiga f6r bade patienter, personal och anhériga. Det dr méanga
deltagare 1 Konstgdra som stolt visat sina alster fér alla pa avdelningarna.
Konstgora kan erbjuda en alternativ vig tillbaka till tro pd den egna férmégan
och ett okat sjilvfértroende.

Du brukar beskriva konsten som en annan form f6r kommunikation.

Ja, bide samtal om konst och den skapande verksamheten kan erbjuda alterna-
tiva former att kommunicera pa. Mdnga ganger har jag sett hur patienter med
afasi eller allvarlig demenssjukdom bdde anstringer sig och lyckas kommuni-
cera genom bilderna — trots uppenbara problem med orden i sig. En patient ar
exempelvis helt tyst under samtalet och verkar nirmast okontaktbar. Nir jag
senare visar pa firg, penslar och papper greppar hen genast en pensel och vet
exakt vilka farger hen vill ha och hur kompositionen ska goras.

Vid varje tillfdlle av Konstgéra dr vi en ny grupp, bida avdelningarna dir jag
arbetat har patienter med korta virdtider. Anda upplever jag ging pi ging hur
viktig gruppgemenskapen dr for deltagarna. Vi samtalar ofta om sjukdomsupp-
levelser eller livsberittelser. Eller om musik och reseminnen. Deltagarna ser
och stottar varandra; bade i maleri och samtal. Ofta fir de en nara kontakt. Det
hir tror jag underlittas av att fokus ligger pa gorandet. Eller som en patient
sjalv uttrycker det: ”Det var fint att mala! Det har varit sa linge nir det varit sd
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Arkivmaterial frin Konstgéra pa Stockholms Sjukhem. Foto: Ylva Trapp.

viktigt med medicin bara, allt ska ske var fjirde timme och allt handlar bara om
kroppen — det var sa sként att fa vara nagot mer 4n det!”

Konstaktiviteten leder ofta till en tyst och lugn koncentration. Oroliga sjilar
kan ges en stund avkoppling. Flera deltagare padtalar ocksd hur maleriet fatt dem
att glomma smirtan for en stund. For att de ska uppna det har jag miérkt att det
tor mig dr viktigt att ibland vaga ta ett steg tillbaka, lata deltagarna tveka och ta
egna beslut istillet fOr att ta Gver. Att vaga limna dem i tystnad, veta nir jag ska
uppmuntra eller halla mig i bakgrunden, att erbjuda “uppgifter” som begrinsar
tillrickligt for att ndgon ska vaga prova — men dndd 6ppna £6r den egna fantasin
(exempelvis breda penslat/svart papper/begrinsad firgpalett mm). Deltagarna
styr sjdlva sina malningar. Blir det tre prickar — utga fran dessa och det kan visa
sig att manga tolkningar och samtal uppstar frin dem.
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Hur fungerar det for dig sjélv, detta att underordna sig vardens krav
samtidigt som Konstgéra maste fa vara en flykt fran allt detta?

Att komma utifrdn in i en vardsituation dir rutiner och roller dr bestimda har
varit en utmaning och samtidigt en tillgang. Det ruckar pa rutiner och tar tid.
Det dr ddrfor synd att konstnirligt arbete sd ofta drivs i projektform under
kortare perioder. En permanent anstillning av en konstpedagog tror jag vore
vildigt bra for varden. Det vore fantastiskt om det gick att koppla pedagogisk
verksamhet till de gestaltande uppdragen — ett arbete dir konsten kommer till
anvindning bdde for patienter och personal.

Jag har stor kunskap och ling utbildning inom det konstndrliga filtet. Att fa
sprida delar av den kunskapen till patienter pa Stockholms sjukhem har krivt
delaktighet under lang tid.

Med tiden och de aterkommande motena sker det nagot stort
Beritta om vad du sett hinda under dessa langa processer!

Att se en person som forst varit skeptisk engagera sig i sin malning, bara det dr
en mycket spannande upplevelse. Att vara med nir en tyst, inbunden person gor
en mycket uttrycksfull bild. Att fa hora att maleristunden fatt ndgon att glémma
sin smiérta. Allt det hir visar mig tillbaka till min forsta ingang och intresse f6r
konsten som ett alternativt satt att kommunicera; att det ar ett sarskilt sitt att
finna lugn och koncentration. Det handlar om glidjen 6ver den egna férmégan
och fantasin. Dessa férmagor finns hos alla midnniskor, sjuka som friska. Jag vill
girna dela med mig av ndgra exempel fran de dagboksantekningar jag fért under
Konstgora:

Med mycket envishet och uthallighet malar en person en firgbige i en mingd
nyansetr. Hen blir mirkbart uttréttad, men dr dnda néjd. ”Det var ju roligt att det
blev niagot dnda. Trots att handen bestimde det mesta sjdlv!

En annan deltagare siger sig vara in i mirgen trétt: ”Varje cell i min kropp ér
helt utmattad.” Sen orkar hen dnda mala — runda monster av flerfirgade prickar
vixer fram. ”Jag vill vara som den hir cellen”, siger hen och pekar pa den tydli-
gaste, mest fargglada formen ”Den hir dr bra och jag vill vara si. Men si blir det
s& hir som de andra — lite utspritt och utspitt... Fast sd mdste det ju ocksa fi vara.

En tredje person milar utifran ett mycket konkret minne och blir gang pa gang
missnéjd. Flera ganger borjar hen om med nya papper for att fa fram ritt ljusbld
nyans pa himlen. Jag féreslar att marken ska fa nigon firg ”Nej nej, den ska vara
helt vit! Det var sa det var, det bara gnistrade om snén.” Sen malar hen ett gratt
kors och nigra taniga trid. "Det var i mars nan gang pa sextiotalet och vi skulle
gora ett jobb ute vid Asplunds Skogskyrkogard. Och det var en sin upplevelse!
Med sn6n och korset och allt glittrade fran solen dir bakom! Jag kunde inte kliva
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ur bilen! Det tog helt andan ur en!” Sen skrattar hen lite Gver sin egen bild och
sdger att inte var det sd det sdg ut, men 4nda inte sd dumt av ndgon som nirmar
sig nittiodtta?

Nigon tecknar bestimt en cirkel och en bage i kol ”Det ska vara precis sal” Sen
provar hen firger och malar 6ver kolet med vit akrylfarg. Till slut vill hen skriva
under sin malning, men har svért att forma bokstiver. "Det dr sa konstigt”, siger
hen nir den tidigare sjilvklara namnteckningen blir till ett streck. Jag uppmuntrar
och sdger att en underskrift av en mélning inte alls behéver vara lislig som ett
namn och vi skrattar tillsammans. Men patienten dr inda uppenbart stord av sin
of6rmaga.

Och nidgon milar snabbt och litt ett abstraherat landskap. Hens syster som
kommer pa besok forklarar att hen egentligen dr vinsterhint med nu efter en
stroke tvingas anvinda héger hand. Systern forklarar hur hen tvingades anvinda
héger hand och dirfor fick diligt betyg i skolan. ”Men tink dnda att firgerna
blir ju bra dven med hoger hand.” Deltagaren sjilv dr inte alls bekymrad 6ver att
anvinda “fel” hand. ”Det hir kinns som en litthet 6ver det! Kravlgshet! Det var
roligt att fa malal”

Engagerande om stroke

Ge mig ett konkret exempel pa hur maleriet kan bli till ett sprak for
det som inte lingre kan berittas med ord.

Minga deltagare associerar malningen till upplevelser kring att fa en stroke. Bak-
grunden dr omgivningen som tidigare varit tydlig, men som nu snabbt férsvinner
bort. Det ir sint som inte lingre dr viktigt.

Fokuset 1 mitten dr det nya som blivit. Eller ocksa dr bakgrunden omvirlden,
det som finns lingre bort kinns suddigt och r6rigt och alldeles f6r snabbt. I mit-
ten dr detaljerna som 4r nira, greppbara och med en pitaglig tyngd.

Sadana malningar, och deltagarnas tolkningar och berittelser kring dem, vick-
er stort engagemang,

Aven under stunden av méleri — diir deltagarna exempelvis gér akrylmalningar
med fokus pd att blanda gréna nyanser — s kommer upplevelserna frin en stro-
ke flera ganger upp under samtalen. Nagon malar en tvidelad bild dér den
vinstra forestiller kalendrar och det inrutade planerade livet fore stroken. ”Nar
man trodde att man visste precis hur det skulle bli!”

Den hogra delen av bilden avbildar en tunnel med jirnvigsspar som leder mot
ett suddigt gult ljus. ”’Nu dr det bara att hinga pa rérelsen framat — ingen vet vart
men det dr nog nagot ljust ddr framme!”

Intervju: Madelene Gunnarsson. Inkluderar texter frin Konstgora av Ylva Trapp.
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