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Abstrakt

Examensarbetet innehaller ett planeringsforslag till barnavdelningens gard vid Vastra
Nylands sjukhus. Malet ar att skapa en trivsam gard med enkla medel. Ett 6nskemal
fran sjukhusets sida var att den sten som finns i dagenslage skulle bli kvar.

Den teoretiska delen beskriver leken och naturen, barnet i sjukhusmiljon, lekplatser
pa sjukhus och kort om tidigare planeringar. Denna teori star som stoéd for
planeringen. Som metoder anvandes landskapsplaneringens metoder, i vilken ingar
inventering, analysering och planering.

Pa faltbesok dokumenterades vilka problem det finns pa garden och en analys pa var
det ar skugga och var solen skiner mest gjordes. Bestallarens dnskemal och visioner
tillsammans med teorin ligger som grund for planeringen.

Forbattringsforslaget som presenteras har temat anvandning av sinnen och
naturenlighet. En indelning av garden gjordes sa att den fick tre olika delar, leka, vila
och tradgard. Dessa har alla olika karaktar och olika aktiviteter.
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Abstract

This thesis contains a draft of the children’s ward yard of Vastra Nylands Sjukhus. The
aim is to create a pleasant yard by simple means. The hospital has requested that a
stone that is currently a part of the yards setup would be left as it is.

The theoretical part describes play and nature, the child in a hospital environment,
playgrounds in connection to hospitals, as well as previous plans briefly. The methods
consist of tools used in Landscape planning, inventories, analyses and planning.

Problems and locations of shade and exposed areas of the yard were mostly analyzed
during field visits. The client’s visions and requests forms a basis for the plan.

The presented improvement proposal offers two themes; usage of senses and natural
cleanliness. The yard was divided into three zones; playground, rest area and garden.
Each of these zones have each their own characteristics and their own, different,
activities.

Language: Swedish Key words: planning, hospital, natural, play
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1 Inledning

Detta arbete behandlar planerandet av barnavdelningens tradgard vid Vastra Nylands
sjukhus i Ekenéds, Raseborg. Arbetet innefattar planering av sjukhusets utemiljo, hur barn
pa sjukhus upplever sin sjukhusvistelse och hur en trevligare utemiljo skulle forbattra
trivseln. Bestéllare av detta arbete &r Vastra Nylands sjukhus som vill bygga upp en
gronare sjukhusmiljé. Planeringsomradet ligger intill naturskyddsomradet Hagen-

Ramsholmen. Barnen pa avdelningen kan vara anda upp till 18 ar gamla, vilket betyder att

de aldsta barnen réknas som ungdomar.

Bild 1: Planeringsomradet, hosten 2013.

Arbetet ar uppdelat i fyra delar. Den forsta delen behandlar en miljé fér barn. Hurudan
miljo vill barnen ha och hur det friska barnet leker. Den andra delen behandlar barnet pa
sjukhus. Vilka reaktioner barnet har vid sjukhusvistelsen, vilka rédslor barnet kommer i
kontakt med och hur leken pa sjukhuset framjar tillfriskningen. Den tredje delen behandlar
tidigare planeringar av lekplatser vid sjukhus och vad som att viktigt att tanka pa vid
planering av lekplatser vid sjukhus. Den fjarde delen &r planeringen till Vastra Nylands

sjukhus.

Metoder for detta arbete ar landskapsplaneringens metoder i vilka det ingar inventering,
analysering och planering. | planeringen ingar planeradet av barnavdelningen gard och de
l6sningar som skulle passa bra for det omradet.
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Syftet med arbetet &r att planera en utemiljo for barnen vid Vastra Nylands sjukhus. Med
enkla medel ville de fa garden trevlig och inbjudande, ocksa da man ser den fran insidan.
Onskemalet var ocksé att patienter, anhdriga och personal skulle kunna anvinda sig av
garden. Pa basen av teorin skall garden planeras sa att den blir sa& andamalsenlig som
mojligt.

For enkelhetens skull kommer Vastra Nylands sjukhus att forkortas till VNS i detta arbete.

2 Leken och naturen

2.1 Barnens lek

Enligt en 6vningsteori fran 1800- talets och 1900-talets idéer om lek ses leken som en
forberedelse for vuxenlivet (Gislén, 1999). Leken ar en stor del av barnets vardag och den
ar inte bara ett roande tidsfordriv utan stoder barnet i dess utveckling (Granberg, 2004). 1
leken utvecklas motoriken, spraket, intellektet, sociala kompetensen och fantasin
(Granberg, 2004, s. 48-50; Storvik-Sydanmaa, 2012). Leken forbattrar barnets
sjalfortroende och barnets tro pa sina egna formagor. | leken lér sig barnet socialt samspel,
moral, véarden, empati och att vaga préva sina sociala och fysiska granser. (Storvik-
Sydanmaa, 2012, s. 76-77). Da barnet hittar balansen mellan utmaning och trygghet i leken
kan det lattare bygga upp sin sjalvbild (Koivunen och Lindén, 2003, s. 84).

Daé barnet ror pa sig och anvander sina muskler utveklar barnet en battre motorik. Spraket
och intellekten utvecklas da barnet hittar pa och anvander nya ord och da de maste anvanda
nya begrepp for att beskriva nagot. Spraket utvecklas ocksa da barnet maste beskriva var
saker finns och hur saker fungerar. Den sociala kompetensen utvecklas da barnet leker med
andra. (Granberg, 2004, s. 48-50). Da barnet leker med andra barn utveckas inte bara den
sociala kompetensen utan de lar sig ocksa t.ex. socialt samspel och empati (Storvik-
Sydédnmaa, 2012).

Barn leker olika i olika aldrar. Detta varierarar anda fran barn till barn. I noll till ett ars
alder ar barnets lekkamrat en vuxen person. Att forsoka harma foréldrarnas rorelser och
mimik tycker barnet ar roligt och tittutlekar ar populéara. Barnet utvecklar ocksa den forsta
lekregeln: min tur, din tur. 1 en till tva ars alder Okar intresset for dldre barn och
parallellekar, en gor — alla gor, ar roliga. Att kdnna, klamma och undersoka saker &r
intressant. (Ohrn, 2009). Peller delar in olika &ldrar i olika scheman, och vid noll till tva lar

sig barnet relationen till den egna kroppen (Peller, 1978, ref. Gislén, 1999).
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Forst vid tva till tre ars alder borjar barnet leka med andra. Leken ar inte konfliktlos utan
det behovs ofta en vuxen som haller ordningen. Fantasin och latsasleken utvecklas och allt
kan bli till vad som helst. Tre till fyra ar gamla barn rér pa sig mer och gor garna
”vuxensysslor” sa som att diska och stdda. Att leka rollekar och att kla ut sig &r intressant.
(Ohrn, 1999). Barnet lir sig relationen till den vuxna vardaren i tva till fyra ars &lder
(Peller, 1978, ref. Gislén, 1999). | fyra till sex ars alder ar lekarna mer invecklade och
storre, man leker t.ex. sjukhus eller att ga till banken, och man leker sadant man varit med
om med en vuxen. Reglerna i leken kommer in och barnen kan leka i stérre grupp utan
vuxenhjalp. (Ohrn, 2009). 1 fyra till sju ars alder lar sig barnet relationen till vuxenvarlden
och i sju till tolv ars alder forhallandet till jamnariga (Peller, 1978, ref. Gislén, 1999).

Viktigt ar ocksa att lata barnet leka utan sina foraldrar (Gustafsson, 2013).

Piaget har en utvecklingsteori som har beskriver barnets utveckling i tre stadier (Piaget,
1964, ref. Gislén, 1999). Det sensomotoriska stadiet, konkreta tankemetoder och formella
tankeoperationernas stadium. Det sensomotoriska stadiet varar fran noll till tvar ar och
barnet undersoker den egna kroppen och omgivningen med sinnena. Det andra stadiet,
konkreta tankemetoder, delas in i tva delar, tva till sju och sju till elva. I tva till sju ars
alder kommer rollekar och symboler in i leken och i sju till elva & kommer regelleken. |
det sista stadiet, fran 11 ar uppat, utvecklar barnet det abstrakta tankandet och férmagan att
sjalv dra slutsatser. (Piaget, 1964, ref. Gislén, 1999)

| Rakennustieto (2009, s. 2) tar man ocksa upp vilka olika lekar som &r intressanta i olika
aldrar. 1 tva till fyra ars alder ar sand- och bygglekar, gungor och rutschkanor omtyckta,
fyra till sex ar gamla barn tycker mer om att fa springa och leka fritt och sex till tio ariga
barn tycker om olika sporter och spel. Enligt Koivunen och Lindén (2003, s. 80-81) vill
ungdomar mer vara med sina vanner och vill ha aktiviteter som stoder deras intressen, t.ex.

att sitta o slappa med vanner eller utéva nagon sport.

Enligt Granberg (2004) kan miljon dar barnet leker delas in i fysisk och psykisk lekmiljo
(s. 75-80). | den fysiska lekmiljon ingar alla fasta saker och lekutrymmet. Den fysiska
miljon paverkas av hur man har placerat de olika redskapen, var det finns plats for fri lek
och var det finns redskap. Med den psykiska miljon menas det utrymme man maste ge
barnet, var det kan ldra sig att leka och utvecklas med leken. Element i den fysiska miljon
kan vara lekredskap, material och plats for att bygga och gréva och element for den
psykiska miljon ar t.ex. dppet rum, plats for lek och spel och rum for fantasin (Koivunen
och Lindén, 2003, s. 85).
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Ett annat bra lekelement, som beskrivs av Gustafsson (2013), ar skogen. Dar far barnet
utveckla den fria leken och fantasin &r det anda som begréansar. | skogen finns det heller
ingen bruksanvisning eller nagra regler barnet maste félja (s. 109-110, 164). Han namner
ocksa hur skogen ger mer plats for den spontana leken jamfért med vad den planerade
lekplatsen i staden gor, eftersom lekplatsen ofta dr planerad av vuxna och ar begransad (s.
156).

Enligt Sandberg (2008) och Granberg (2004) kan barnet leka vad som helt nédr som helst
bara det far chansen. Da barnet far chansen att utveckla fantasin stimuleras ocksa alla
sinnen. Barnet vill gdrna titta sig omkring, lyssna och kanna och smaka pa nya saker som
de undersoker. (Granberg, 2004, s. 48-50; Storvik-Syddnmaa, 2012). Gustafsson (2013)
namner ocksa hur speciellt just spontan lek i skogen stimulerar sinnena da barnet inte bara

maste fantisera utan ocksa orientera sig (s. 158).

2.2 Barnens utemilj6

Enligt Salonen (2010) &r det viktigt att barnet i sin uppvaxt far komma i kontakt med
utemiljon. Barn tycker inte bara att det dr den naturliga miljon som &r intressant utan ocksa
t.ex. butiker och kiosker (Koivunen och Lindén, 2003, s. 80-81). Da barnet far vara ute far
det stimulans bade for kropp och sjal. Eftersom utemiljon kan ge sé varierande intryck och
upplevelser stimuleras flera sinnen samtidigt (Granberg, 2004, s. 28). Nilsson (2009)
refererar Briigge och Szczepanski (2002) hur den varierande utemiljon paverkar och
utvecklar barnets motorik, lekbeteende, koncentration och sociala kompetens. Barnet blir
lugnare da det far komma ut i naturen (Salonen, 2010). Det ar bra om barnen far uppleva
miljoer var de kan gora upptackter, experimentera, umgas, forsoka och misslyckas
(Insulander, 1977, s. 12).

Utomhus kan barnet undersoka olika nya vagar, hitta pa nya lekar och aktiviteter ensam
eller med andra, klattra m.m. (Salonen, 2010). Hurudan miljo barnen vill ha varierar anda
beroende pa hur gamla barnen &r. Riktigt sma barn, tva till fyra ar gamla, vill ha en miljo
som &r bestdende och ger tillit. Det &r i den dldern som barnet bekantar sig med miljon. Da
barnet blir aldre, fyra till sex ar, vill det garna borja bekanta sig med nya miljéer och borjar
rora pa sig mer. Miljon skall ha mer utmaningar och t.ex. en skog, en damm eller kulle kan
vara spannande. De tycker ocksa mycket om att vara utomhus. Sex till tio ariga barn vill

garna ha mycket rum eftersom de borjar utdva sporter och olika spel. (Koivunen och



5

Lindén, 2003; Rakennustieto, 2009, s. 2). Koivunen och Lindén fortsatter med hur
ungdomarna i sin tur garna vill ha miljoer som stdder deras intressen och stéllen var de kan
traffa sina vanner pa. Men de vill ocksa ha stallen var de kan vara en stund for sig sjalv och
samla tankarna. Exempel pa stéllen dar ungdomar trivs &r i skogen, i parken och pa

stranden.

Umea kommun, i Sverige, har utvecklat ett funktionsprogram for forskolan (Jonsson m.fl.,
2010). 1 funktionsprogrammet kan man ldsa om hur forskolans utemiljo skulle kunna
planeras. Programmet tar upp vilka faktorer det ar bra att tdnka pa i planerandet av barnets
utemiljo. Man kan t.ex. beakta de fyra elementen: vatten, eld, luft och jord eller sa kan man
tdnka pa att anvanda de olika sinnena: syn, doft, horsel, kansel och smak. Inom
programmet anser man ocksa att det ar viktigt att ta i beaktande alla arstider eftersom

mycket av tiden i forskolan tillbringas utomhus. (Jonsson m.fl., 2010, s. 55-61).

Salonen (2010) beskriver hur naturen kan ha en positiv inverkan pa barnet utveckling. Den
inverkar bade pa den kognitiva- och den sociala utvecklingen. Det ar viktigt att utemiljon
planeras sa att tyngdpunkten ar lagd i den sociala gemenskapen (Insulander, 1977, s. 11-
12).

2.3 Naturen och manniskan

Kaplan och Kaplan (1989) beskriver hur en tradgard eller naturen kan hjéalpa vid
aterhamtning. De talar om tva olika uppmarksamheter, riktad uppmarksamhet och spontan
uppmarksamhet. Med den riktade uppmérksamheten menas da hjarnan hela tiden maste
fokusera och ta in nya intryck varje sekund. Exempel pa aktivitet kan vara problemldsning,
inlarning och skrivbordsarbete. Koncentration gar ocksa at till att stanga den omringande
miljon som t.ex. trafikljud i en stad. Man blir Iatt trott och far svart att koncentrera sig pa
det man egentligen skall géra. Den spontana uppmarksamheten &r den som ar kopplad till
t.ex. kénslor, nyfikenhet och beundran av t.ex. naturen. | naturen behOver man inte

koncentrera sig lika mycket och hjarnan far tid att vila sig.

Welén-Andersson och Bengtsson (2010) skriver hur lugna sysslor i t.ex. en tradgard och
promenader i naturen skapar vaken vila. | parken, skogen eller tradgarden kan man slappa
den fokuserade uppmérksamheten (s. 21). Under en forelasning av Anna-Maria Palsdottir i

april 2013 berattade hon om hur vi mer borde tanka pa att leva som en del av naturen. Hon



6

ansag att i dagens samhaélle &r vi hela tiden online” vilket gor att det aldrig finns tid for

aterhamtning. Naturen borde lra oss att vila, den vilar hela vintern.

Bade Palsdottir och Salonen (2010) beskriver hur naturen ar latt att ta till sig vid
aterhamtning eftersom naturen aldrig sviker. | en livskris kan naturen ge en trost och
naturen lar oss aterhamtning (Welén-Andersson och Bengtsson, 2010, s. 22). De skriver
ocksa om hur naturen visar oss att aterhdamtning ar mojligt, t.ex. efter regnet kommer

solsken och efter vintern klarar blommorna av att igen ateruppta véaxandet.

Med hjélp av aktivering av alla sinnen kan den yttre miljon forstarka den inre
lakeprocessen (Lindfors, 2010, s. 88-89; Kaplan och Kaplan, 1989). Ett bra sétt att jobba
enligt Lindfors &r att ta till vara vad varje arstid har att ge och jobba utgdende fran det (s.
92). Att lata barn jobba med mylla och véxter i skolan eller pa sjukhus ger barnet
tillfredsstallelse (Koivunen och Lindén, 2003, s. 86). De beskriver ocksa att barn med
koncentrationssvarigheter far i tradgardsarbetet en chans att trana koncentration och

talamod.

3 Barnet i sjukhusmiljon

3.1 Barns reaktion vid sjukhusvistelse

Da ett barn blir inlagt pa sjukhus kan det bli en pafrestning bade for barnet och for
foraldrarna och pafrestningen forstarks av de intryck som sjukhusmiljon ger (Kaer, 2010).
Barnet kan ocksa kanna stress, trotthet, matthet, ovillighet och smarta, som kan leda till
psykisk trotthet (Kantero m.fl., 1996).

Barnet hamnar i en ny frammande milj6 utan sina foréldrar och utanfor det trygga hemmet.
Allt som barnet tidigare haft som vardag blir helt nytt. Maten, lukter, ljud och rutiner blir
annorlunda och barnet maste bete sig och sova pa ett annat satt. (Kantero mfl., 1996; Bech
och Manniche, 2012). Bech och Manniche fortsatter med att vissa barn kan reagera
valdsamt med att kasta sig pa golvet och skrika, medan andra blir tysta, apatiska och slutar
ata och nagra kan aven ga tillbaka i utvecklingen. Fastan barnet kan reagera starkt pa
sjukhusvistelsen kan det anda kanna att sjukhuset ar spannande och se sjukhusupplevelsen

som nagot positivt (von Essen, 2000, s. 54).

Reaktionerna kan variera mycket mellan olika barn. Det kan bero pa hur gamla de ér,
vilken utvecklingsniva de ér i, relationen mellan foraldern och barnet, hurudan sjukdom det

ar fraga om och hurudan vard barnet far. Darfor ar det viktigt att man behandlar varje barn
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skilt. (Kantero m.f., 1996; von Essen 2000, s. 56). Tingberg (2004, s. 35) beskriver ocksa
hur barn som i tidig alder utsatts for en kris kan tappa sadant som det redan lart sig. Bech
och Manniche (2012) skriver att det ar viktigt att inte lamna barnet ensamt. Reaktionen pa
att de blir lamnade ensamma kan vara grat och passivitet. Bowlby (1966) konstaterade hur
barn och ungdomar som i tidig alder varit ifran deras foraldrar har en negativ inverkan pa
mentala hélsan (Bowlby, 1966 ref. von Essen, 2000, s. 54).

I en studie, ”’Omvérdnad av barn och ungdomar med cancer”, har man intervjuat fordldrar
och vardpersonal om vad som é&r varst for forskolebarn i samband med behandlingen av
cancer. Dar kom det fram att fysiskt lidande och rédsla vid behandlingar och ingrepp ar
jobbiga men ocksa saknaden efter vardagen hemmet, skolan, kamrater m.m. Vissa barn far
ocksa en forandrad sjéalvbild. (von Essen, 2000, s. 58-59).

Sma barn som aldrig varit pa sjukhus eller med om en kris har svart att fantisera sig hur det
kommer att vara pa sjukhus. De har endast hort historier av foraldrar eller andra vuxna.
(Kantero m.fl., 1996). Darfor ar det bra att forbereda barnet infor vistelsen, om det finns
mojlighet. Det kan man gor t.ex. genom att kopa en doktorsvaska med olika instrument
som barnet kan titta pa och bekanta sig med. Pa sjukhuset ar det bra om vardpersonalen
hela tiden berattar for barnet vad som kommer att h&nda och visa instrumenten fére de
kommer att anvandas. (Bech och Manniche, 2012). Viktigt ar ocksa att hela tiden lata
barnet och foraldrarna vara delaktiga i varden och vara med i de beslut som gors. Det ger
foraldern och barnet en kénsla av kontroll da de sjalva kan paverka. (Tingberg, 2004, s. 35-
36).

3.2 Barns radslor

Vi har alla med oss radslor anda fran fodseln. Till dem hor bl.a. radsla for att falla, radsla
for hoga ljud och radsla for smérta. De dvriga radslorna lar vi oss av obehagliga
upplevelser och radslor som andra har. Det kan vara bra att foraldern tillsammans med
barnet bekantar sig med nya upplevelser. En radsla kan ocksa bli storre t.ex. om man ar
radd for sprutor, kan det leda till att man blir radd for sjukhuset. Da ett barn kanner radsla
behovs en vuxen, som barnet k&nner sig trygg med, vilken kan stéda barnet att 6vervinna
och kontrollera radslan. (Kantero m.fl., 1996). Viktigt ar anda enligt Wolman (1979) att

man inte ar fér omsorgsfull med barnet eftersom det kan forvarra radslan.

Rédslan kan vara olika vid olika aldrar. Till noll till ett ariga barns radslor hor priméara

reflexer, hdga ljud, masker och framlingar. Vid ett till tva ars alder borjar oron for att
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skiljas fran fordldrarna och att bli lamnad for alltid komma fram. Ocksa radslan for
doktorer och stora saker okar. (Jamison, u.a.). Att hamna pa sjukhus och vara borta fran
foraldrarna kan gora att barnet kanner sig &vergivet, eftersom barnet far sin
sékerhetskansla av foréldrarna och inte kan veta om de blir lamnade for alltid (von Essen,
2000, s. 55; Wolman 1979). Da barnet ar under fem ar ar radslan for att skiljas fran sin
foralder som starkast (Kantero m.fl., 1996; Wolman, 1979, s. 67).

I tre till fyra ars alder kan barnen borja bli radda for de fantasifigurer som de sjalva skapat.
Ocksa morkret, nya ljud, ensamheten och radslan for att forlora en foralder dkar. Vid fem
till sju ars alder okar radslan for att skada sig, tappa bort sig, spoken och haxor och djur.
Da barnet ar aldre &n sju ar borjar det forsta lite mer vad som ar verklighet och da ar

radslan for t.ex. att ga till skolan och hélla féredrag storre. (Jamison, u.a.).

Da ett barn skadar sig kan det leda till att dodsangesten aktiveras (Wolman, 1979; von
Essen, 2000, s. 56). Barn under fem kanske inte kanner dddskénsla eftersom de annu inte
forstatt vad déden innebar. Det ar forst vid femarsaldern som barnet forstar att livet slutar
med dod och vid atta nio ars alder forstar barnet att vi kommer alla att do. Darfor ar aldre
barn och tonaringar mest radda for att do. (von Essen, 2000, s. 56).

Den nya miljon pa sjukhuset, med alla maskiner och manniskor, kan vara skrammande och
barnet kan kanna att alla undersékningar och sjukdomen ar ett straff. Lek kan hjalpa barnet
att kénna sig tryggt (Kantero m.fl., 1996). Wolman (1979) beréattar om hur de tre varsta
réadslorna (separation, miljoombyte och hot for fysisk sméarta) kan uppkomma vid
sjukhusvistelse (s. 67). Darfor kan en sjukhusvistelse under de tva tre forsta aren vara en

uppskakande upplevelse for barnet.

3.3 Lek pa sjukhus

| en artikel av Friman och Mikkola (2008) kan man lasa om dockan Elli som barnen far
leka med. Den &r ett bra medel for att barnen skall kunna bearbeta vad som har hant eller
vad som kommer att handa, t.ex. infor en operation. Eftersom langvarigt inlagda barn inte
kan delta i daghemsvarden eller annars leka med vénner blir sjukhusmiljon en plats dar det
maste hitta sin lek (Friman & Mikkola, 2008, s. 26-27).

Leken pa sjukhuset har som utgangslage att stoda en halsosam utveckling. Leken skall

ocksa gora att barnet kanner sig hemma, den skall forbattra varden samt barnets
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valmaende. (Storvik-Sydanmaa m.fl., 2012; Tingberg, 2004, s. 37). Storvik-Sydanmaa
m.fl. beskriver ocksa hur barnens lek pa sjukhuset begrdnsas pga. sjukdom, vard och
trotthet och den faktorn att barnet leker mer ensamt eller med en vuxen istéllet for att leka
med andra barn. Leken &r bra for att barnet skall kunna behandla sina radslor och ge utlopp
for sina kénslor (Storvik-Sydédnmaa m.fl., 2012; Kantero m.fl. 1996).

Pa sjukhuset kan leken vara spontan, ledd, férberedande for undersokning eller terapeutisk
(Storvik-Sydanmaa m.fl., 2012, s. 78). I den spontana leken tar man den “normala” leken
fran vardagen till sjukhusmiljon. | den ledda leken arbetar man med saker som kan vara
svara for ett barn att hantera under sjukhusvistelsen. De beskriver att en vanlig lek som
man t.ex. kan leka ar en rollek som man leker fore man ska till sjukhuset eller till en
undersokning. Barnen leker ofta det samma som de har fatt vara med om pa
undersokningar. Leken pa sjukhuset gar ut pa att finna sig till ratta i sjukhusmiljon,
sjukdomen samt for att stoda normala utvecklingen och att hjalpa barnet att behandla
sjukhusupplevelsen. (Storvik-Sydanmaa m.fl., 2012). Sigmund Freud beskriver ocksa hur

leken &r ett bra medel for att bearbeta svara handelser (Peller, 1978 ref. Gislén, 1999).

Kantero (1996) skriver om hur leken ar en viktig del av barnets tillfrisknande. I leken pa
sjukhuset avspeglas barnets aktivitet och i leken kan barnet visa sina kdnslor. Skotarna kan
enligt Kantero vara med och leka med barnet for att stéda barnet i dess tillfrisknande. Men
viktigt &r anda att skotaren inte leker istallet for barnet, utan skall ta bort alla hinder som
hindrar barnet fran att leka. S& mycket tid som mojligt borde anvéandas for lek. (Kantero
m.f., 1996). Bech och Menniche (2012) tycker att det ar viktigt att lata barnen leka, da far

de en paus fran sjukdomen och kan bearbeta sina upplevelser.

Lekterapi

I leken kan barnet bearbeta och leka ut sina ké&nslor. Ibland kanske barnet inte har
mojlighet till spontan lek och da kommer lekterapin in, vilken skall hjalpa barnet att bli
inspirerad av leken (Tingberg, 2004, s. 37-38). Lekterapin fick sin borjan i bérjan pa 1900-
talet da sjukhuslarare och barntradgardsléarare pa eget initiativ borjade leka med barnen och
ha skola med dem. Sjukhus- och barntradgardslararna hade da insett att barnen redan efter

att par dagar blev sléa och gick tillbaka i utvecklingen (Ljungstrom, 2000, s. 93).

Lekterapin &r den aldsta barnterapin och i lekterapin far barnet eller ungdomen med hjélp
av en fantasivérld uttrycka sina kanslor (Storvik-Syddanmaa, 2012, s. 77). Lekterapin ar

pedagogiskt uppbyggd kring sjukhusmiljon och man leker ofta de saker man far vara med
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om, alltsa olika sjukhusmoment. For de barn som ligger pa vardavdelningen och inte kan

komma darifran maste man fora leken till dem. (Tingberg, 2004, s. 37-38).

Sjukhusclowner

Sjukhusclown idén startades 1986 av cirkusartisten Michael Christensen.
Sjukhusclownerna har funnits som organisation i Finland sedan 2001 och har 40 skolade
clowner. Deras verksamhet gar ut pa att besoka sjukhus och forsoka fa barnen att bli
gladare och sprida skratt. Det & meningen att barnen under sjukhusclownernas besok skall
glomma sjukdomen och slappa fram skrattet. |1 dagens lage finns sjukhusclowner pa

sjukhus i Helsingfors, Abo, Tammerfors, Kuopio och Uledborg. (Sjukhusclowner, u.d.)

4 Lekplatser vid sjukhus

4.1 Tidigare planeringar

| en artikel i Tidningen Utemiljo (Malmnas, 2012, s. 16-20) kan man lasa om hur tva
barnsjukhus i Sverige har satsat pa att gora en trevlig utemiljo vid barnavdelningarna. Den
forsta av parkerna beskriven finns vid Akademiska barnsjukhuset i Uppsala. Parken har
fatt namnet Lakparken och ligger i anslutning till lekterapin. I anslutning till sjukhuset
finns ett uterum for de som inte kan eller vill ga ut. Man har valt trad och buskar for alla
sinnen, bade for doft och smak. Till parken har man ocksa valt vaxter som drar till sig
fjarilar. Véxtligheten har planerats sa att den bildar olika rum var man kan samlas i grupp
eller s3 kan man vara for sig sjalv. Parken &ar anpassad for olika aldrar sa att de finns
aktiviteter lite for alla. Element i parken ar t.ex. upphojd sandlada, vattentrappa, rundslinga

for cykling, kompisgungor, baskethérna och pergola.

Den andra parken beskriven i artikeln (Malmnas, 2012, s. 16-20) ar fran Skanes
universitetssjukhus, barnsjukhuset i Lund. Omradet var fran borjan ett kuperat
gronomrade, Elefantkullen, som de valde att géra om till en aventyrsstig. Man planerade
parken i samarbete med sjukhusets sjukgymnast och barnkulturansvarig och forsokte
planera en park, som skulle kunna anvéandas vid rehabilitering. Malet var att fa ett omrade
som skulle locka barnen ut och aktivera sig, inte av tvang utan av egen vilja. Man valde att
bygga alla redskap av obearbetade naturmaterial. For att dva sig att ga pa olika material

valde man att i parken anvanda olika beldggningsmaterial sa som grus, plattor och singel.
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Element i parken &r: hdnga, balans, luffarschack, nedsénkt studsmatta, pergola med
klattervaxter som sittplats och blommande doftande buskar. Runt parken planterades

pelaraspar som skapar insynskydd fran det omgivande bostadsomradet.

En undersokning av manniskors beteende i en park utanfor ett sjukhus har man gjort pa
Children’s Hospital and Health Center i San Diego 1997 (Whitehouse, Varni m.fl., 2001, s.
301-314). Parken &r gjord i betong och har mycket harda ytor och mindre gront. Element i
parken &r: skulpturer, fargat glas, vaderkvarn och farggranna sittplatser. Nagra vaxter var
planterade for att ge skugga. | analysen framgick att 200 personer vistades under
observationstiden i parken, varav de flesta var familjer. Personal vistades ocksa en hel del i
parken under deras pauser, men séllan tillsammans med patienter. Ur fragorna och
intervjuerna fick man fram att ju yngre barnen var desto mer var de intresserade av lek och
de aldre ville bara ta det lugnt. En gemensam faktor som alla tyckte saknades var mer

gronska och gréna rum for avslappning.
4.2 Utemiljon pa sjukhus

Utemiljon pa sjukhuset skall enligt Lindén (2003) vara ett stalle dar man kan komma bort
fran inomhusmiljon pa sjukhuset for att kunna aterhdmta sig. En bra planerad och val skott
sjukhusgard kan forbattra tillfrisknandet och bade patienter och personal kanner sig
vardesatta. Parken skall tillfredsstélla patienternas behov. Det skall t.ex. finnas plats for
rorelse och vila, ensamhet och gemenskap. (Lindén, 2003, s. 104-107). | utemiljon skall
barn och deras familjer kunna vara ute i naturen bland vaxter och dar kunna koppla av och

leka. Det ar bra om det finns stolar eller bankar till plats for samvaro. (Utemiljo, u.a.)

Déa man planerar en lekplats pa sjukhus &r det viktigt att ta i beaktande en del saker som har
att gora med lekplatsplanering. Viktigt att tanka pa, vid sjukhusplanering, &r att det ar bade
patienterna och deras syskon som kan anvanda sig av lekplatsen. Andra saker viktiga att
tanka pa ar enligt RT 89-10966 (Ulkoleikkipaikat):

e Trafik - motortrafik far inte korsa en lekplats.

e Forhindrandet av olyckor — félja alla krav pa sakerhet.

e Damm - inga dammande material.

e Fororeningar — lekplatsen skall byggas pa ren jord, tillrackligt langt fran parkering.

e Giftiga véxter — inga giftiga vaxter far planteras pa en lekplats, inte heller véxter
med taggar.

e Allergiframkallande vaxter — inga allergiframkallande véxter far planteras.
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e Belysning — tillracklig belysning pa lekplatsen.
o Skotsel av lekplatsen — latt att halla lekplatsen ren.
e Raddningsfordon — latt att komma fram med raddningsfordon till lekplatsen.

e SnQ — stélle for placering av snon.

En lekplats &r bra att placera pa ett stalle som ar soligt och inte sa blasigt. Men det skall
anda finnas stallen var man kan vara i skuggan. Da man réjer sno fran lekplatsen maste
stora ytor ga att ploga med maskin och det maste finnas stalle var man kan lamna det i hog,
som skall vara séker att anvanda som backe att aka ner fran. Da man valjer lekredskap
maste man tanka pa vilken alders barn som kommer att anvanda sig av utrustningen. Andra
element pa omradet kan vara bankar, sopkorgar och belysning. (Junttila, 2009, s. 21-23).
Vid planeringen maste man ocksa tanka pa t.ex. fallhdjder (sédkerhetunderlag), stallen dar
barn kan fastna med klader, fingrar eller fastna med huvudet mellan nagot eller i nagot nat
(Rakennustieto, 2009, s. 15).

Speciellt ocksa vid lekplats vid sjukhus ar enligt Rakennustieto (2009) att man tar i
beaktande alla specialintressen som finns. T.ex. for rorelsehindrade skall vagen till
lekplatsen vara lattillganglig. | Rakennustieto (2006) (Esteeton liikkumis- ja
toimimisympéristd) kan man ldsa om hur en lattillganglig miljo skall planeras. Dar ndmns
t.ex. att bankarnas hojd varierar beroende pa om man sitter i rullstol eller ar gammal (bild
2), de skall ha rundare” former och inget som sticker ut. De skall dessutom sta stadigt och
ha bade ryggstod och armstod. Med lekredskapen skapas en rolig och utmanande miljo om
man valjer réatt material, former och kontraster som gor det mdéjligt att rora sig med rullstol.
Planteringarna kan ocksa vara upphdjda sa att de som sitter i rullstol nar upp till dem (bild
3).

Utebankarnas matt
Hojder
ﬁ - Normal: 450 mm
700 - Stela knan och hofter: 500-550 mm
500 - Korta och barn: 300 mm
- Fran rullstol till bank: 500 mm

Bild 2: Matt och hojder pa bankar anpassade for rorelsehindrade (enligt Rakennustieto 2006).
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:[a Matt pa planteringslador
a: 600 mm for rullstol
\V a: 800 mm for de som har svart att boja sig
b: 900-1200 mm
c: 600-800 mm
d: 670 mm (sa rullstol ryms under)

e d
\V\y e: 800 mm

Bild 3: Hojder och matt pa planteringar sa att gamla eller rullstolsbundna skall na till dem (enligt
Rakennustieto 2006).

Planeringen av en sjukhuslekplats medfor vissa krav. Man maste ta i beaktande
funktionshinder. Exempel pa funktionshinder kan vara synskador, horselskador, autism,
ADHD, rorelsehinder, allergi och mag- och tarmsjukdomar (Andrén, 2010, s. 331). Andrén
papekar ocksa att man med latta medel, t.ex. material, underlag och farger, kan gora
lekplatsen tillganglig. T.ex. da@ man anvander kontrastfarger har synskadade lattare att
orientera sig (Andrén, 2010; Junttila, 2009). Materialet pa gangarna skall vara hart, jamnt
och inte halt. Det &r viktigt att t.ex. kunna ta sig fram med rullstol. D& méste man tanka pa
lutningen, som inte far vara storre an 1:20 (5 %), gangarna skall vara fria fran hinder och
bredden pa gangarna maste enligt RT 89-10966 vara minst 1,20 m bred. (Junttila, 2009, s.
23).
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5 Planering av garden vid Véastra Nylands sjukhus

Samarbetet med bestallaren, Vastra Nylands sjukhus, startade i borjan av 2013. Da
presenterades 6nskemal och visioner och gicks det igenom hur processen skulle fortsatta.
Samarbetet forstsatte sedan hela varen och sommaren och anda in pa hosten da planeringen

presenterades pa en Miljodag pa VNS. Kommande kapitel gar djupare in i processen.
5.1 Vastra Nylands sjukhus historia - barnavdelningen

Ekends sjukhem tog emot sina forsta patienter 1892 (Jernstrém, 1982, s. 7; Selén, 1992, s.
113). Ar 1945 6vergick sjukhuset till kommunalférbundet och senare under samma ar
fattade ombudsstamman beslutet om att inratta och uppratthalla ett sjukhus i Ekends (s.
57). Ett privat barnbordeshus koptes 1919 av staden och borjade genast anvandas av

sjukhuset (Selén, s. 115). Fore 1952 hade man anvant gamla byggnader pa Hagenomradet

och da nybygget 1952 blev fardig tog man i bruk de nya lokalerna och antalet platser
fordubblades (Jernstrom, 1982, s. 64; Selén, 1992, s. 115).

Bild 4: VNS huvudingang och akuten hésten 2013.

Den nya barnavdelningen pa Ekenas sjukhus Oppnades 1953 (Selén, 1992) och forsta
lakare var Anders Munsterhjelm. Pa avdelningen arbetade ocksa en avdelningsskotare, en
sjukskotare, fem barnskotare och en stadare. Anhdriga fick komma endast pa besokstiden.
Fran och med 1978 da Marta Donner blev 6verlakare fick foraldrarna vistas dygnet runt pa
sjukhuset. (Vastra Nylands sjukhus (a)). Ar 1965 flyttade den gynekologiska avdelningen



15

och BB in i nya bygganden och i och med att BB i Hango stangdes pa 70-talet 6kade
trycket pa BB i Ekenas (Selén, 1992, s. 118). P4 sjuttiotalet diskuterades mycket om
barnavdelningens utveckling. Man ansag att det var viktigt att barn i omradet skulle fa
vardas sa nara hemmet som mojligt och barnavdelningen bildade tillsammans med
forlossnings- och gynekologiska avdelningen en helhet. (Jernstrom, 1982, s. 86). Han
berdttar ocksa om att samma tid fanns det funderingar pa kretssjukhusens
sammanslagningar. Den nybyggda barnavdelningen 6ppnades 1986. Ar 2011 flyttade dven
varden av gynekologiska patienter till avdelningen. (Vastra Nylands sjukhus (a)).

Pa avdelningen vardas idag barn och ungdomar upp till ca 18 ars alder. Pa avdelningen
finns tio patientplatser och vardtiden ligger i genomsnitt mellan ett och tva dygn.
Avdelningen anvander sig av Nordiska standarder, vilket betyder att man féljer NOBAB i
Finlands normer (Vastra Nylands sjukhus (b)). NOBAB (Nordisk forening for sjuka barns
behov) vill bl.a. stéda och aktivera foraldrar och personal i barnsjukvarden, lyfta fram
fragor kring barns och foraldrars rattigheter pa sjukhus och stéda barn och unga att delta i
beslut om vardalternativ. (Nobab i Finland, u.d.). VNS &r ocksa ett ”Baby Friendly”
sjukhus vilket betyder att man understoder foraldrarnas medverkan i varden. Foraldrarna
far vistas dygnet runt pa sjukhuset. (Vastra Nylands sjukhus (b)). Avdelningen ar inte
Oppen pa helger. 1 samma utrymmen ror sig ocksa patienter fran den barnpolikliniska

avdelningen.

Bild 5: Leksalen pa barnavdelningen. Planeringsomradet ligger utanfor. (Vastra Nylands Sjukhus

(@)
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Redan under 1990-taler gick det diskussioner om att minska antalet platser pa avdelningen.
Men i oktober 2009 besléts det, efter langa forhandlingar, att BB i Ekenas skulle stangas
sista maj 2010. (Fellman, 2009).

5.1.1 Nuldget, planeringsomradet

Omradet som kommer att planeras &r ett ca 360 m® stort omrade vid VNS. Omradet ligger
pd baksidan av barnavdelningen och har utgang fran barnavdelningens lekrum.

Barnavdelningen 6ppnades i borjan pa 1950-talet. Pa avdelningen kan finnas allt fran noll

ariga spadbarn till 18 &riga ungdomar.

Bild 6: Flygbild 6ver sjukhusomradet. Omradet som skall planeras markerat med orange ruta.
(Paikkatietoikkuna, 2013)
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Bild 7: Planeringsomradet inrutat med orange. Omradet ligger mellan Hagen och barnavdelningen i

sydvastlig riktning. G ar barnavdelningen och H &r akutingangen.

Sjukhuset har ocksa en innergard som ligger i anslutning till barnavdelningen men den
anvands inte sa mycket. | nulaget (bild 8) ar omradet ganska simpelt och bestar endast av
gras och en gang med betongplattor. Fastéan stallet ligger pa solsida (sydvast) ar det ganska

morkt pga. de trad som finns i Hagen. Trappan ut fran barnavdelningen ar inte tillganglig

eftersom det inte finns nagon ramp.

Bild 8: Nulaget pa omradet. Pa bilden syns stenen som ar utgangslage for planeringen och i hégra
kanten branten med buskarna och raddningsvagen. (Foto: Elina Regardh)
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Onskemalet fran sjukhusets sida var att med enkla medel fa en trevlig och inbjudande gard
for patienter, anhoriga och personal. En stor sten som finns pa omradet skulle garna fa bli
kvar och anvidndas som utgangsldge. VNS har som mal att bli "The green hospital” och har

ett naturnara tankande. Ett viktigt onskemal var ocksa att omradet skall vara lattskatt.

5.2 Metoder

Syftet med det har arbetet ar att skapa en trivsam utemiljo pa bakgarden vid
barnavdelningen vid VNS, darfor ar planeringen den viktigaste delen av mitt arbete.
Metoder som jag anvander for att komma till malet &r landskapsplaneringens metoder. Har
ocksa anvant mig av litteraturstudier for att hitta sa bra lésningar som majligt just for en
sjukhuslekplats. Under méten med bestallaren har de fatt presentera sina 6nskemal och

funderats 6ver hur omréadet skall utvecklas.

Landskapsplaneringens metoder bestar av tre steg: inventering, analysering och planering.
Dessa metoder har jag anvant for att fa fram en trivsam och bra utemiljé vid Vastra
Nylands sjukhus. Metoderna dr presenterade i Perustietoa maiseman vaikuttavista
luonnontekijoista (1980) av Leena lisakkila enlig Rossow.

Inventeringen gar ut pa att ta reda pa all grundinformation som finns over stéllet och att
kartlagga de element och faktorer som paverkar landskapet. | inventeringen ingar att ta
reda pa om jordman och berggrund, topografi, vattenforhallanden, véxtlighet och véxt zon,

konstruktioner, specialbestdmmelser och skyddsobjekt m.m.

I analysen vill man ta reda pa hur férandringen av landskapet kommer att paverka naturen
och hur den kommer att paverka rumskanslan och landskapsbilden. Analysen kan t.ex.
innehalla skyddade omraden, vilka element som passar pa vilket stille i landskapet och

eventuella stérande element.

Sjalva planeringen paborjas egentligen redan i analysfasen. Planerandet maste ta i
beaktande alla faktorer som paverkar landskapet, de som man fatt fram ur inventeringen
och analysen. Utgaende fran analysen och inventeringen far man en planering som ar
enhetlig med landskapet, var man tagit i beaktande samspelet mellan den byggda och den

obebyggda miljon och ekologiska och estetiska faktorer.
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5.3 Planeringsprocessen

Forsta traffen med sjukhuset skedde 25 januari 2013. Da traffade vi Gabriela Erroll som
arbetar som forvaltningsdirektor vid Vastra Nylands sjukvardsomrade. Dar uppkom
visioner, vilka var att fa ett trevligt och trivsamt omrade for patienter, anhoriga och
personal. Nuléget diskuterades och vilka problem som finns. Det kom fram att nuldget &r
ganska trakigt och att problemen &r att omradet ar skuggigt, dystert, fuktigt och livlost.
Efter traffen planerades en tidsplan for arbetet, eftersom VNS har ett miljoforum i vecka
41 dar arbetet skulle presenteras for personalen vid sjukhuset. Teoridelens innehall
planerades s att den skulle stoda planeringen. Fran borjan gavs en sammanlagd budget pa
10 000 € fran forvaltningens sida till forverkligandet av barnavdelnings projektet och till
forbattring av personalingangen. En kostnadsberakning for materialet ingick ocksa i
bestallningsuppgiften.

Ett andra mote ordnades 25 mars 2013. Dar gicks det genom de fragor som hade kommit
upp och idéer och visioner som for omradet presenterades. Vid presentationen anvandes
idébilder for att lattare kunna beskriva visionerna for bestéallaren. Med pa det moétet var

ocksa Ann-Marie Vainio som arbetar pa HUS Kiinteistot.

Under sommaren fortsatte planeringsprocessen med dokumentering av platsen. Dér ingick
fotografering och inventering av véxter. Problemen pa omradet dokumenterades ocksa och
en “solanalys” gjordes (var dr det mest sol och var mest skugga, bild 9). | bestallarens
onskemal ingick att fA& mer ljus in pa omradet. Bestillaren onskade ocksa att fa ett

inspirerande omrade.

Pa hosten ordnades en del traffar med bestéllaren, var skisser av planeringen presenterades.
Den 8 oktober ordnades miljodag pa VNS, vilken ordnas for hela sjukhuset och vem som
helts var valkomna att lyssna. Dér presenterades planeringen och iden foér 6vriga

intresserade pa sjukhuset. En idé plansch med skisser och bilder forevisades (Bilaga 2).
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5.4 Inventering och analysering

5.4.1 Inventering

Inverteringen av omradet gjordes den 9 juni 2013. Da dokumenterades skuggomraden och
dréneringsproblem (se inventeringskarta bild 9). Fotografier togs och det konstaterades att
det fanns problem med masar pa omradet. De har antagligen bo uppe vid taket och man
kunde inte rora sig pa omradet utan att bli attackerad. Stor del av omradet &r i skugga pga.
alla stora hoga trad som finns i Hagen. Eftersom Hagen &r ett naturskyddomrade och hor
till Natura 2000 och hor till Museiverkets kulturmiljéer med riksintresse (Hagens och
Ramsholmens parkomrade, 2009) kan det vara svart att fa lov att falla trad dar for att fa in
mera ljus (bild 10 och 11).

| Detaljplanen ar omradet planlagt som kvartersomrade for byggnader for social
verksamhet och halsovard. Byggnaden ar planlagd som arkitektoniskt eller kulturhistoriskt
vardefull byggnad. (Sahlstedt, 2002)
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Bild 9: Inventeringskarta 6ver nulaget. Blaa flackar ar stallen dar vatten samlas och de graa linjerna

ar regnavatten faror.
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Bild 10 och 11: T.v. Naturskyddomradet Hagen-Ramsholmen markerat med gratt och t.h.
museiverkets skyddsomrade markerat med blatt. (Paikkatietoikkuna, 2013)

Jordarten pa omradet ar sand och hojden &r 10 m.6.h. (Paikkatietoikkuna, 2013). Omradet

ligger i ett ganska skyddat lage bakom sjukhuset, vilket leder till att det inte paverkas av

vinden.
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Bild 12 och 13: T.v. jordarter éver omradet, sandjord, och t.h. hojder (Omradet ligger pa 10 m.6.h.)
(Paikkatietoikkuna, 2013)

Vattensamlig pa omradet &r ett stort problem (Inventeringskarta bild 9, blda flackar).
Eftersom det inte finns nagot draneringssystem pa omradet, utan dagvattnet fran taket
rinner i ca 20 cm breda och tva till tre cm hoga faror (graa linjer pa inventeringskartan, bild
9, och bild 14), ar omradet ganska fuktigt. Lutningarna pa omradet &r heller inte optimala

eftersom det ar ganska platt och det finns ingen lutning fran byggnaden.
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Bild 14: Det nuvarande draneringssystemet som bestdr av rannor dar vattnet rinner ut mot
raddningsvagen.

Element som finns pa omradet ar en stor sten och plattor (se bild 16) som gar som vag runt
byggnaden. Vagen fungerar som raddningsvag och maste hallas 6ppen. Omradet har nastan
ingen véxtlighet forutom grasmatta och de buskar som finns i branten. P4 omradet finns

endast en lyktstolpe och den finns inte pa omradet utan uppe i skogen i branten.

Bild 15 och 16: T.v. branten och buskarna och t.h. plattorna som bildar raddningsvégen.
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Bild 17: Bild dver nulaget. Vattensamling och stenen.

5.4.2 Analysering

Utgaende fran inventeringen kan man konstatera att det endast finns ett stalle dar solen
skiner och det ar mitt pd garden, de andra stallena ar ganska skuggiga. Darfor ar det ett bra
stalle for att satta sig ner en stund. Eftersom omradet redan &r ganska skuggigt ar det inte
att rekommendera att man satter trad eller buskar pa omradet. Omradet &r ganska litet och

ett trad ar darfor heller inte optimalt.

Ur inventeringen kan ocksa konstateras att omradet ar mycket fuktigt. Darfor ar det viktigt
att fundera ut ett bra draneringssystem for omradet. Omradet ar ocksd mycket skuggigt,
vilket leder till att det ocksa pa varen da snon smalter kan vara valdigt vatt. For att kunna

anvanda garden redan tidigt pa varen maste draneringen fungera (Soini, 2008, s. 80).

Buskarna i branten ser mycket risiga ut. De har véxt mycket utan beskarning och har véxt
langt ut pa raddningsvagen. Delvis har snon ocksa gjort att buskarna ar i daligt skick, da de
blivit nedtryckta. Branten dr ganska brant sa buskarnas rotter haller strukturen i branten

och minskar risken for erosion (bild 18). Darfor &r det inte Iampligt att ta bort dem helt.
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Bild 18: Skiss dver hur nulaget ser ut pa omradet. Branten ar ganska brant som man ser ur bilden.
Grasytan och réaddningsvégen har inga lutningar.

Raddningsvagen maste hallas 6ppen och darfor maste man tanka pa den bade vid planering
av vaxtlighet och elementen, men ocksa vid snérdjningen. Ocksa gangarna och trappan
maste latt kunna goras sndfria for att man ocksa under vinterhalvaret skulle kunna anvéanda
sig av omradet. Darfor maste snoréjningen ses igenom om omradet skall kunna anvandas

vintertid, eftersom snon i dagens lage placeras pa omradet (bild 19).

Mojligheten att komma ut fran lekrummet till barnavdelningen &r i nulaget helt omgjlig,
eftersom det inte finns ndgon trappa eller ramp ut. Vid dérren finns en lite upphéjning som
ar ca 30 cm hdog, vilken ar helt omdjlig att anvanda om man sitter i rullstol. Omradet
anvands inte mycket i dagens ldge, men man skulle kunna mojliggéra promenader med

patienter kring sjukhuset om det finns en trevligare milj6 att vistas i.
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Bild 19: Snorojning pa omradet. | dagens lage samlas all sno fran raddningsvéagen till omradet.

Detta borde férandras om man skall kunna anvanda omradet vintertid.

6 Resultat

6.1 Planering

Utgaende fran inventeringen och analyseringen har en plan bestaende av tre delar tagits
fram. De tre delarna ar lek, vila och tradgard (bild 20). De tre delarna har alla olika
karaktar och olika aktiviteter. Eftersom det &r tankt att garden skulle anvandas av patienter,
anhoriga och personal finns det olika element pa garden. Tema for tradgarden &r

anvandning av sinnen och naturenlighet. (Planering i Bilaga 1).

Eftersom omradet redan ar ganska morkt har inga hoga trad eller buskar planerats pa
omradet. Som angransning mellan raddningsvagen, dar plattorna byts ut till grus, kommer
kullerstenar och stdrre stenar som bildar ett ”6ppet dike” och stendga dit extra regnvatten
kan samlas. Buskarna i branten kommer att fd vara kvar, eftersom de minskar

erosionsrisken, men de skall skaras ner sa att nya skott far komma upp.



26

TRADGARD

L : J . . . = , Pl A P P
s aEn :
000000000

Bild 20: Dispositionsplan 6ver omradet och indelningen av de tre omradena. De olika omraden har

olika karaktar och olika aktiviteter.
Lek

Pa lekomradet (rod, bild 20) finns det plats for olika lekaktiviteter. Eftersom omradet ar
ganska litet har inga stora lekredskap planerats till omradet. Lekomradet har planerats
utgaende fran den sten som redan finns pa omradet, vilket ocksa var ett onskemal av
bestallaren. Omradet halls naturenligt och da passar inte byggda lekredskap in. Bredvid
stenen kommer en stock, som man bade skall kunna klattra pa och sitta pa. Under stenen
och stocken kommer sakerhetsunderlag (turva-alusta), i en rundad form, bade for
sakerheten om nagon skulle falla och for att omradet skulle fa lite mera uppiggande farg.
Som skyddsunderlag foreslas EcoSurface (EcoSurface turva-alusta). Det ar ett material
som ar 100% atervinningsmaterial. EcoSurface kan anlaggas pa vilket material som helst
t.ex. direkt pa vaxtunderlaget. Lekomradet &r tankt att det skulle kunna anvandas bade av
barnen pa sjukhuset och deras syskon. For att underlatta skétseln kring lekplatsen planteras
det marktackande perenner kring sékerhetsunderlaget. Perennerna &r valda sé att det skall

finnas lite blomning under hela sommaren och perenner som inte &r giftiga.
Perenner pa omradet:

e Galium odoratum, Myskmadra, Tuoksumatara
e Heuchera sanguinea, Blodalunrot, Korallikeijunkukka
e Geum coccineum, RAd nejlikrot , Tulikellukka

e Geranium sanguineum, Blodndva, Verikurjenpolvi
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Bild 21: Illustration 6ver vila och lekomradet, fran sydvast.

Bild 22: lllustration Gver lekomradet, fran syd.
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Vila

Det andra omradet (gul, bild 20) ar tankt som ett vila-omrade. Det ar meningen att man
skall kunna komma ut och statta sig en stund. Trappan ut fran barnavdelningen ar inte
tillganglig och det &r helt omojligt att komma ut med rullstol dar. Darfor har dér planerats
en ordentlig trappa med ramp som skall underlatta att komma ut. Omradet har pa det sattet
inga aktiviteter utan &r mera ett stalle var man bara kan sitta en stund och lyssna, se och
hora pa naturen och bara vara. En liten plantering med nagra buskar och marktickande
perenner finns pd omradet. Planteringen &r till for att man skall kunna vara lite i gémman
da man sitter pa banken och inte kanna att alla pa insidan ser en da man sitter pa banken.
Fran vila omradet kan man hoppa langs trampsten till bade lekomradet och tradgarden

(bild 20 och 23, farggranna plattor).
Véxter pa omradet:

e Picea abies 'Echiniformis’, lgelkottsgran, Siilikuusi
e Spirea chamaedryfolia, Snarspirea, Lumiangervo

e Geranium macrorrhizum, Flocknéava, Tuoksukurjenpolvi

Tradgarden

Det tredje omradet (bla, bild 20), tradgarden, ar tankt som ett stalle dar man skall kunna ga
och dofta, kdnna och smaka. Pa omradet finns upphdjda planteringslador som ar olika hoga
och stora. | ladorna finns det olika bér, orter och gronsaker, men det finns ocksa plats for
att variera varje sommar med olika sommarblommor. Det & meningen att man skall kunna
komma till omradet och satta ner handerna i den svala jorden eller smaka pa béren och

dofta pa orterna. Pa omradet finns ocksa inplanerat en bank.
Exempel pa véaxter man kan ha pa omradet:

e Vitis amurensis, Amurvin, Amurinviini

e Fragaria x ananassa, Jordgubbe, Mansikka

e Monarda didyma, Rod temynta, Punavariminttu
¢ Ribes nigrum, Svartavinbér, Mustaherukka

e Fragaria vesca, Smultron, Ahomansikka

e Allium schoenoprasum, Graslok, Ruohosipuli
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Bild 23: lllustartion éver tradgarden, fran syd.

Belysningen pa omradet ar nastan helt obefintlig. Som namnts tidigare finns det endast en
lyktstolpe och den &r uppe i skogen. Darfor har det planerats in ny belysning. Sex stycken
pollare, tva stycken vaggarmaturer och tre stycken spotlight som skall lysa upp skogen.
Exempel pa armaturer till omradet har valts Louis Poulsen pollare och vagg armatur PH3-
2% och spot SPR12.

—— it

Bild 24: Exempel pa armaturer, pollare och vagg PH3-2%. (Louis Poulsen)
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Som ytmaterial pa vila och tradgardsdelen kommer ett material som heter Novostone.
Detta &r ett exempel pa en massa som bestar av grus och en bindningsmassa, polyuretan.
Materialet paminner om en vanligt grusytan men &r helt fast och dammar inte. Ytan &r
ocksa latt att rengora. Pa och langs gangarna till lekdelen och tradgardsdelen har planerats
trampsten. De som kommer innanfér omradet Iaggs i samma niva med ytmaterialet, for att
halla véagen tillganglig, och de som kommer utanfor skulle laggas i olika hojder for att

skapa en rolig vag att ga pa.

| nuldget vaxer det gras anda fast i vaggen. Det gravs bort och sa skall draneringen kring
huset goras ordentlig och sa laggs ett lager makadam (8-16mm) dar istallet. Lutningen pa
hela omradet skall goras sa att det lutar fran huset och inte ar platt. Vattnet skall rinna ner
till det Oppna diket med kullerstenarna och stendgat varifran det sedan leds bort i ett

dréneringsror (se bild 25).

SEKTION B-b (1:50) GRAS NOVOSTONE GRAS STENOGA  RADDNINGSVAG,

stenmjo6l 0-16 mm
BYGGNAD e PR av

DRANERING [ .
BEFINTLIGT det. 1 :

MATERIAL

DRANERINGSGRUS

B b

Bild 25: Sektionsritning B-b. Har ser man hur stenégat kommer att placeras. (Ur Bilaga 1).

6.2 Kostnadskalkyl

Till bestéallarens 6nskemal horde ocksa en kostnadskalkyl for det planerade omradet. En
total budget pa 10 000 € gavs, fran forvaltningens sida, at barnavdelningens forbittring och
till personalingangens forbattring. Mer pengar for forverkligande ges da det kommer i

forvecklingsskedet. VNS ville ocksa att forandringen skulle ske med enkla medel.

Totala kostander (Bilaga 3) for barnavdelningsomradet skulle ligga pa ungefar 38 000€.
Detta har da 6verstigit den budget som vi fick fran forvaltningssidan. Da man ser lite hur
kostnaderna ar fordelade kan man konstatera foljande. Véaxterna till omradet skulle kosta
kring 2000 € (med moms). De 6vriga kostnaderna skulle bli ca 29 000 € utan moms. Till

de dvriga kostnaderna hor t.ex. rojning, dranering, vaxtunderlag, belysning och elarbeten.
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Vissa kostander skulle man kunna fa ner genom att byta material. T.ex. Novostone
materialet ir ganska dyrt, 60 €/m? (med arbete, utan moms). Det skulle man kunna byta ut
mot stenmjol for att fa ner kostnaderna, men da skulle man ha ett material som dammar
mer och graset vaxer lattare in pa omradet. Belysningskostnaderna kan ocksa variera om

bestéllaren hellre vill anvanda nagon modell som redan anvands pa sjukhusomradet.

7 Diskussion

Bestallarens, Vastra Nylands sjukhus, onskemal var att fa en lattskott gard utanfor
barnavdelningen. Med enkla medel ville de fa garden trevlig och inbjudande, ocksa da man
ser den fran insidan. Onskemalet var ocksa att patienter, anhoriga och personal skulle
kunna anvénda sig av garden. En budget pa 10 000 € (tva projekt) fran forvaltningens sida

gavs for forverkligande. Mer pengar da forverkligande sker finns att fas.

Malet med arbetet blev da att gora en forbattringsplan dver garden som skulle kunna gora
vistelsen pa sjukhuset trevligare. Pa forsta motet kom det fram att barnen stannar endast en
kort tid pa sjukhuset, ca ett till tva dygn, och avdelningen ar stangd pa helgerna. Av detta

kunde man dra slutsatsen att anvandningen av garden inte kommer att vara sa stor.

I den teoretiska delen har jag tagit upp tre olika huvudamnen. De &r: leken och naturen,
barn pa sjukhus och om sjukhusplanering. Jag valde de har delarna for att battre komma in
i hur barnen leker och hurudan milj6é de &r i. Jag delade upp det i hur det friska barnet &r
och hur det sjuka barnet ar. Det gjorde jag for att lattare fa en inblick pa skillnaden hur
barn dr da de & hemma och i sin vardag och hur de reagerar da de hamnar pa sjukhus.

Leken ar en stor del av ett barns vardag och lar barnet hur det skall reagera i olika
situationer (Granberg, 2004; Storvik-Sydanmaa, 2012). Barnet utvecklar ocksa en hel del
under leken sa som motoriken, spraket och social kompetens (Granberg, 2004). Da barnet
leker far det ocksa utveckla fantasin och da stimuleras alla sinnen (Gustafsson, 2013). Det
ar darfor viktigt att det finns lekmojligheter pa sjukhuset da barnet hamnar dar. Darfor har
jag valt att skapa lekdelen i min planering. Utemiljon ar den basta lekplatsen for ett barn
och dar far barnet utvecklas mest, eftersom utomhusmiljon, speciellt naturen, ger sa manga
olika intryck (Granberg, 2004). Ute i naturen behdver man inte koncentrera sig lika mycket
som man maste i stadsmiljo och da far hjarnan vila. Darfor ar naturen en bra

aterhamtningskalla. (Kaplan & Kaplan, 1989). Mdjligheten att fa komma ut kan da minska
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stressen under vistelsen pa sjukhuset och kan hjélpa bade barnen och de anhdriga. En
trevlig och inspirerande utemiljo ar da viktig. Da barnet hamnar pa sjukhus tas allt det
trygga ur vardagen fran det och det blir en stor pafrestning for barnet (Kantero m.fl., 1996).
Barnet kan ga tillbaka i utvecklingen och tappa sadant det redan lart sig (Tingberg, 2004).
Att da kunna fa gora nagot med handerna eller bara vara for sig sjalv en stund kan hjélpa
barnet genom den tunga sjukhusvistelsen. | tradgardsdelen kan barnet kdnna, smaka och

dofta och d& f& stimulans for sinnena.

Darfor kan man konstatera att det ar viktigt att barnet far leka och komma i kontakt med
utemiljon da det ar pa sjukhuset. Det hjalper barnet att bearbeta det som det har varit med
om och sa hjélper det barnet att kanna sig mer hemma. Darfér ar det viktigt att lata barnen

komma ut under sjukhusvistelsen.

Vid tidigare planeringar och undertkningar av utomhusmiljon vid sjukhus har man
konstaterat att manga trivdes ute och att det var trevligt med lite gronska. Vid
barnsjukhuset i Lund har man skapat en aventyrsstig som &ar byggd av naturmaterial. Man
byggde parken i samarbete med sjukgymnasten och barnkulturansvarige och det &r
meningen att parken skall anvéndas i samband med rehabilitering. (Malmnas, 2012). Jag
tyckte att detta var ett mycket intressant sétt att anvanda det gronomrade som redan fanns.
Dessutom anvandes bara naturmaterial vilket enligt mig ar valdigt bra eftersom manga av
dagens redskap ar ganska klumpiga och stora och da ficka man en sadan aventyrsstig som

man sjalv ville ha.

Bestallaren till detta arbete ville ocksa att garden skulle vara naturenlig och har som mal att
bli ”The green hospital”. Pa garden finns i dagens ldge en sten som man gérna ville att
skulle anvandas som utgangsmaterial. Darfor valde jag att lamna stenen kvar och planera
omradet utgaende fran det. Tema for tradgarden blev utgaende fran bestallarens onskemal
och teorin: naturenligt och anvéandning av sinnen. Att darfor inte planera in nagra
lekredskap var ganska naturligt eftersom det inte skulle passa med temat och heller inte
rymmas pa omradet. Darfor valde jag att istdllet planera in en stock som placeras med

stenen for att bilda lekredskap.

Garden ar ganska lang och smal vilket medforde vissa svarigheter i planeringen.
Raddningsvagen som gar runt hela sjukhuset och tar upp halften av garden begransade
mojligheterna att forstora omradet. Darfor valde jag att dela in omradet i tre delar, eftersom
det skulle vara svart att fA omradet enhetligt da det har en sadan form det har. De tre
delarna utvecklades utgaende fran hur elementen pa omradet i nulaget ar placerade och vad
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som kan vara intressant enligt teorin (Junttila, 2009; Andrén, 2010) pa en sjukhusgard. Till
det hor t.ex. anvandningen av kontrastfarger och olika material. Delningen av omradet
paverkades ocksd av var det finns mer skugga och sol. Viktig del att beakta var

tillgangligheten eftersom omradet kan ha sa manga olika anvandare.

De tre indelningarna av garden, lek, vila och tradgard, blev ocksa ganska naturligt
placerade. Lekdelen placerades déar den nuvarande stenen finns, vila delen direkt da man
kommer ut for att enkelt kunna komma ut en stund i naturen och bara vara och
tradgardsdelen dar man kan dra sig lite bort och vara en stund for sig sjalv. Lekdelens
placering &r ocksa bra eftersom det enligt Junttila (2009) ar viktigt att det finns skugga pa
ett lekomrade. | tradgardsdelen &r det tankt att man skall kunna stimulera sina sinnen
genom att smaka, dofta och kdnna pa de olika vaxterna. For att alla anvandare skall kunna
anvanda sig av detta omrade har planteringsladorna planerats upphojda for att alla skall
kunna na till dem (RT 09-108 84). Véxterna pa hela garden har valts sa att de inte ar giftiga
och de flesta framkallar inte allergi.

Lekdelen blev ett stille dar man antingen kan klattra pa stenen och stocken eller ocksa
anvanda det som sittplats. Lekdelen ar inte tillganglig for alla. Det var ett val jag maste
gora eftersom jag inte tankte ta in nagra lekredskap och lamna stenen. Att gora det
tillgangligt for alla skulle inte ha fungerat pga. alla de krav som fanns dér. T.ex. finns det
inte nagra lekredskap som skulle ha rymts pa omradet, med sékerhetsunderlag. Resten av
garden &r planerad sa att den éar tillganglig for alla. 1 dagens lage finns ingen ramp ut fran

lekrummet, s& darfor har en ramp planerats.

Garden skall ocksa kunna anvandas av anhdriga och personal. Enligt Kaplan och Kaplan
(1989) sd minskar den riktade uppmarksamheten dd man far vara i en tradgard. Detta
minskar stress och man blir lugnare. Garden ger darfor ocksa en mojlighet for just anhoriga

och personal att komma ut och ta det lugnt en stund.

Till forverkligande gavs som tidigare ndmnt en ganska liten budget. Denna budget var vad
som fanns att lova fran forvaltningens sida och mer kunde fas vid forverklingsskedet.
Eftersom det finns ganska mycket grundforbéattringar, t.ex. dranering, som maste goras pa
garden racker inte pengarna ens till det. For att gora forverkligande billigare finns det en
hel del kostnader man skulle kunna dra ner pa. Detta skulle gora att planeringen inte skulle
bli exakt sa som jag tankt men barnen skulle fa en gard att leka pa. Man skulle kunna tanka

sig att de skulle kunna dela upp forverkligande pa flera ar, sa att de skulle fa garden i sin



34

helhet som den &r planerad. Bestéllaren var néjd med planeringen och hoppas pa att kunna

forverkliga den inom tio ar.

Jag skulle rekommendera att bestdllaren skulle bdrja med att godra ordentliga
grundforfattningar och satsa pa en bra grund. Darifran kan de sedan bygga upp en gron
sjukhusmiljo. Jag tycker det ar bra att de vill satsa pa miljon och naturen pa sjukhuset. Det
skulle vara bra att satsa pa att fa en bra helhet kring hela sjukhuset. En intressant sak som
man skulle kunna utreda ar hur manga patienter och anhdriga som rér sig utomhus under
vistelsen pa sjukhuset. Darefter skulle man sedan kunna funder dver hur mycket man satsar

pa utemiljon.

Malet, som var att fa en trivsam gard till barnavdelningen, tycker jag att naddes. Jag tycker
jag gjort en plan vilken bade Vastra Nylands sjukhus och jag sjélv ar néjd med. Jag har
under hela arbetets gang sjalv varit mycket intresserad eftersom jag sjélv ar intresserad av
just lekplatser och hur man pa olika satt kan fa barn att leka. Darfor tvekade jag inte att
valja detta som mitt examensarbete. | efterhand tycker jag att det skulle ha varit bra att

bolla mer idéer med personalen pa sjukhuset for att fa en lite battre inblick i deras vardag.
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TECKENFORKLARING

Novostone 47 m?2
Stenmjol 0-16 mm 160 m?
Makadam (8-16mm) 46 m?2
Kullerstenar (d=10-15cm) 16 M2

Skog, Hagen-Ramsholmen, Skyddat

Buskage, (spirea och oxbar), befintligt

" | Gras, frésadd 47 m?
77, ~| Perennplantering 17 m?
Buskplanering 2 m?
oo
) ) Séakerhetsunderlag 28 m2
—  Lutning

Sten, befintlig

Stock

Belysning, ex. Louis Poulsen
Kohdevalaisin SPR12, (spot) 3 st

Pollare PH3-27%, (pollare < 1m) 6 st
vagg PH3-2%2 pa vaggen 2 st

Trampsten (d=50 cm) 28 st

o v ee

Planteringslada olika storlekar 4 st
Material: tra (hxbxl)

0,6x1x2m, 0,6x0,5x2m,

0,4x1x1m, 0,5x0,5x2m

Sltuatlonsplan 1 :200 VAXTLISTA
/ .7 ; ;
/ / ~_ Perennplanteringen kring lekplatsen:
/ 7, //// 7| (vaxterna blandas jamnt pa omradet)
/
. : : ’ Vetenskapligt namn Svenskt namn Finskt namn Plant.avst. Storlek _Antal
o - o . _— d Galium odoratum Myskmadra Tuoksumatara 10-12 9 47
[ T Y R o Geranium sanguineum Blodnava Verikurjenpolvi 10-12 9 47
AP B b7 ©. .. Réddningsvag .. Geum coccineum R&d nejlikrot Tulikellukka 10-12 9 47
-1 S . S S Heuchera sanguinea Blodalunrot Korallikeijunkukka 10-12 9 47
N S A
1 O = O v / . Sy e
FJ S DEQSEO QQ e T =T Plantering vid ingangen:
Sékerhetunderlag L _ — : 2_.c R |_| (planteras enl. det 2)
® 4 —— s p .
/ g N - | /Pl$ntémslﬁ% r K%j - /
| / H H
% //////// | 4 Vetenskapligt namn Svenskt namn Finskt namn Plant.avst. Storlek _Antal
/ ;77 [ . W
A— B— Geranium macrorrhizum Flocknava Tuoksukurjenpolvi 6-8 9 14
Picea abies'Echiniformis’  lgelkottsgran Siilikuusi 12-15 3
Spirea chamaedryfolia Snarspirea Lumiangervo 30-50 2
1 2 3 4 5 10 ) .
|:| Planteringslador:
(Kan varieras fran ar till ar, detta exempel)
Vetenskapligt namn Svenskt namn Finskt namn Plant.avst. Storlek _Antal
SEKTION A-a (1:50) X Allium schoenoprasum Graslok Ruohosipuli 6
Fragaria vesca Smultron Ahomansikka 6-8 15
Fragaria x ananassa Jordgubbe Mansikka 15
Monardadidyma Réd temynta punavariminttu 10
Ribes nigrum Svartavinbar mustaherukka 2
MAKADAM 8-16mm Vitisamurensis Amurvin Amurinviin 2
STENMJOL 0-16mm MAKADAM 8-16mm
NOVOSTONE YTA RADDNINGSVAG,
W' — stenmjol 0-16mm
& BEFINTLIGT MATERIAL
Det. 1 (ingen skala)
Forenklad bild pa exempel éver dranering kring huset
(Viherrakentajan késikirja, s. 91)
SEKTION B-b (1:50) GRAS NOVOSTONE GRAS STENOGA  RADDNINGSVAG BYGONAD [
] VATTENHALLFAST LAGER
stenmjol 0-16 mm
BYGGNAD L Det. 2 (1:50
- 3 - #\JALSKYDD . ( )
DRANERING L
BEFINTLIGT det. 1 / FYLLNINGSMATERIAL
MATERIAL DRANERINGSGRUS
| Z 7 | ros” -
P A\ y
B b ) Q / DDRANERINGSROR -tacker bottnet

:] Bankar 2 st

Stad/Stadsdel
Raseborg, Ekenas

Byggandets slag
Forbattring av garden

Objekt
Vastra Nylands sjukhus
Barnavdelningen

Planens innehall Skala
Situationsplan 1:200
Sektion: A-a och B-b 1:50
Detalj: 1 och 2 1:50

Skola

Yrkeshdgskolan Novia
Raseborgsvéagen 9
10600 Ekenas

Planerare
Susanna Lindholm, 050 5432632

Ort och datum
Ekenas, 17.12.2013




Plansch till miljodag

BILAGA 2
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KOSTNADSKALKYL TILL VNS BARNAVDELNINGEN

(Priserna dr ungefdrliga) Susanna Lindholm

Kostander (material) antal | enhet apris€ |tot. Pris

Dranering

Rojning

Planteringslador 4 st 200 800

Makadam (8-16mm) (+40% arbete) 70 m3 30 2100

Stenmjol (0-8/16mm) (+40% arbete) 202 m3 20 4040

Vaxtunderlag (med arbete) 20 m3 50 1000
st

Gras(fron) 55 (pasar) 12

Novostone (med arbete) 47 m?2 60 2820

Sakerhetsunderlag, EcoSurface (med arbete) 27 m?2 60 1620

Askellaatta (+40% arbete) 28 st 15 420

Betongtrappa 700

Bank 2 st 500 1000

Belysning, Louis Poulsen 11 st 1000 11000

Pollare PH3-2%

Vigg PH3-2%

Spotlight SPR12

Elarbete

Kantstdd (mellan Novostone/6vrig yta) 70 m 20 1400

ValleyView

Kantsten (+40% arbete) 70 st 5 350

(Torikivi 280*140%*60, vdrillinen)

Kullerstenar (d=0,1-0,15 m) 10 st 99 1160

Storrestenar (d=0,3m) 30 st 5 150

Ovrigt TOTALT (moms 0%) 28572

Ovrigt TOTALT (moms 24 %) 35429,28

Vaxter (moms 24%) 2205,6

TOTALT 37634,9




KOSTNADSKALKYL TILL VNS BARNAVDELNINGEN

(Priserna dr ungefdrliga)

Susanna Lindholm

Vaxter
Vetenskapligt namn Svenskt namn Finskt namn antal/st |apris€ |tot pris
Kring "lekplatsen"
Galium odoratum Myskmadra Tuoksumatara 47 5 235
Geranium sanguineum Blodndva Verikurjenpolvi 47 5 235
Geum coccineum Rod nejlikrot Tulikellukka 47 5 235
Heuchera sanguinea Blodalunrot Korallikeijunkukka 47 5 235
940
Vid banken
Geranium macrorrhizum Flocknava Tuoksukurjenpolvi 14 5 70
Picea abies ’Echiniformis’ Igelkottsgran Siilikuusi 24 72
Spirea chamaedryfolia var... | Snarspirea Lumiangervo 10 20
162
Tradgarden
Allium schoenoprasum Graslok Ruohosipuli 6 4 24
Fragaria vesca Smultron Ahomansikka 15 5 75
Fragaria x ananassa Jordgubbe Mansikka 15 1 15
Monarda didyma Rod temynta punavariminttu 10 7 70
Ribes nigrum Svartavinbar mustaherukka 7 14
Vitis amurensis Amurvin Amurinviin 12 24
222
Reservering for anpassning enligt behov 200
Totala vaxtpriset (antal) 1704
med arbete + 40% 2205,6

(priser med moms)
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