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Designprincippet daekker over faktorer, der typisk beskrives samlet under begrebet indeklima. Kvaliteten af lys
og lyd kan pavirke oplevelsen af stemningen, forstyrre sgvn, lede til ugnsket adfeerd, fa patienter og pargrende

til at fgle sig utilpas og skabe stressende arbejdsforhold for personalet *(Brereton et al., 2012; Day et al., 2000;
Hearson & Sawatzky, 2008; Marquardt et al., 2014; McCallum & McConigley, 2013; Rigby et al., 2010; Stomberg,
20009).

Individuel tilpasning af forholdene kan veere en stgtte til at sikre en positiv oplevelse *(Frandsen et al., 2009, s.
108; Sweitzer, 1997).

Se en printvenlig version af designprincippet LYS - LYD - LUFT - TEMPERATUR og den tidligere udgave af
designprincippet fra 2014.
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Steerk lysstimulering i Igbet af natten pga. medicinsk behandling kan
pavirke patienters sgvn *(Hearson & Sawatzky, 2008). Eksponering for
kraftigt lys i lgbet af dagen bade dagslys og kunstigt lys keedes sammen
med en raekke positive elementer eksempelvis kan det forbedre

sgvn, hjerterytmer, kognition, verbale kompetencer, funktionel status
samt reducere symptomer pa depression og forstyrrende adfaerd for
mennesker ramt af demens (Day et al., 2000; Marquardt et al., 2014). Et
konstant og hgijere lysniveau i Igbet af dagen kan resulter i forbedringer
i adfaerd og funktionel status, og marke miljger kan derimod lede til
ophidselse, restlgshed og aggression for demente (Gardiner et al., 2011;
Marquardt et al., 2014).

| arbejdssituationer skal lyset og lysmaengden understgtte arbejdet. Det
kliniske personale skal f.eks. kunne vurdere patientens tilstand og udfgre
medicinske opgaver. Lyset er ogsa afggrende for at kunne opretholde
hygiejneniveauet *(Sweitzer, 1997).

Patienterne har ogsa funktionelle krav til lyset *(Sweitzer, 1997; Combe,
2011). De har for eksempel behov for at kunne kontrollere lyset fra
sengen, sa de kan tilpasse lyset efter situationen og undga gener.
De pargrende har brug for individuel belysning, der er uafhaengig af
patientens.

Bade det elektriske lys og dagslyset kan skabe generende blaending
*(Sweitzer, 1997). Store kontrastforhold mellem lys og marke kan
opleves ubehageligt og vaere generende. Dette kan dog veere en
udfordring at imgdekomme i nattetimerne, hvor der typisk er meget
lys ved personalets arbejdsstationer og meget begraenset lys pa
patientstuerne.

Seerligt designede lysforhold bidrager til oplevelsen af en hjemlig
stemning *(Marquardt, Bueter, & Motzek, 2014). Lyset kan i det hele
taget veere afggrende for den stemning, der opleves *(Reed, 1995;
Sweitzer, 1997). Det kan indarbejdes, sa det understgtter brugernes
fglelser. Nar en patient er dgende, eller nar de pargrende tager afsked
med den afdade, bruges ofte stearinlys eller deempet belysning pa
sengestuen. Men ogsa i andre opholdsrum kan lyset bruges til at skabe
en behagelig og imgdekommende stemning og til at skabe mindre
private rum.

De funktionelle krav til belysning lgses ikke ngdvendigvis ved hjzelp af
den stemningsskabende belysning* (Sweitzer, 1997). For at tilgodese
begge krav kan det veere ngdvendigt at indarbejde forskellige lyskilder,
som kan kombineres pa forskellige mader. Det kan ogsa skabe bedre
muligheder for, at rum kan dobbeltudnyttes.

Generelt

Lys og i seerdeleshed dagslys har en positiv indflydelse pa brugernes
oplevede tilfredshed, deres orienteringsevne, sgvn, depression, smerter
og stress samt risikoen for fejl i den medicinske behandling* (Frandsen
et al., 2009; s 23).

Dagslys og vinduer er de elementer, som patienter og personale oftest
fremhaever, nar de skal tage stilling til, hvilke elementer i omgivelserne
der er vigtige for deres velbefindende* (Frandsen et al., 2009, s. 29, 30,
32-33, 65-67, 204). Rum og arbejdsstationer uden dagslys fremkalder
derimod falelser af ubehag hos personalet* (Frandsen et al., 2009, s.
31-32, 33, 65-67).

Adgang til dagslys ser ud til at deempe udviklingen af psykiske lidelser
og hukommelsessvigt *(Frandsen et al., 2009, s. 35-36). Det pavirker
ogsa evnen til at orientere sig i tid og sted. Der ses en sammenhaeng
mellem udviklingen i delirium (karakteriseret ved forstyrrelser af
opfattelse af tid, sted og egen bevidsthed, hvilke ofte kommer til udtryk
i angst og depression) og manglende adgang til dagslys og udsyn pa

en intensiv afdeling® (Frandsen et al., 2009, 201-202). Lys har ogsa en
helende effekt pa depression, hvilket i mange ar har vaeret anerkendt i
psykiatrien. En undersggelse viser, at patienter pa gstvendte sengestuer
har faerre symptomer pa depression end patienter pa vestvendte
sengestuer*(Frandsen et al., 2009, s. 49-50, 50-51).

http:/arkitektur-lindring.dk/designprincipper/lys-lyd-luft-temperatur/ opdateret 19 12 17



Lysbehandlinger med kunstigt lys ser ud til at have en lignende effekt,
og lysbehandlingen har stgrst effekt, nar den gives tidligt pa dagen*
(Frandsen et al., 2009, s. 46, 47-48), ogsa nar der behandles med lav
intensitet* (Frandsen et al., 2009, s. 48-49).

Pa en hjertemedicinsk afdeling ser det direkte dagslys ud til at

have en decideret helende effekt* (Frandsen et al., 2009, s. 51-52).
Indlaeggelsestiden var kortere for patienter, der 13 pa en sydvendt
sengestue end for patienter, der 13 mod nord. Det er altsé afggrende,
hvilket verdenshjarne lyset kommer fra, og det er ikke kun lysmaengde
(dagslysfaktoren), der er succeskriteriet* (Volf, 2014).

Maengden af dagslys, patienter er eksponeret for i Igbet af dagen,

har ogsa indflydelse pa deres sgvnkvalitet* (Frandsen et al., 2009, s.
37). Jo mere dagslys aeldre udsaettes for i Igbet af dagen, jo dybere er
deres sgvn om natten. Det er dog en vigtig pointe, at lysniveauet skal
vaere tilsvarende lavt om natten for at understgtte sgvnen* (Frandsen
et al., 2009, s. 41-42). Lysets skal altsa tilpasses, s& det understgtter
dggnrytmen* (Volf, 2014).

Patienters oplevelse af smerte og stress ser ud til at have en
sammenhaeng med den maengde dagslys, patienterne har adgang til
pa sengestuen *(Frandsen et al., 2009, s. 52-53). Det antydes i en
undersggelse med patienter, der er indlagt efter en rygoperation.

Gode lysforhold har betydning for antallet af fejl i forbindelse med
medicinering, journalisering ved arbejdsstationen og i medicinrummet
*(Frandsen et al., 2009, s. 53-54, 54). En undersggelse fra Alaska, der
ligesom Danmark ligger pa de nordlige breddegrader, viser, at der sker
flere fejl i vintermanederne, hvor maengden af dagslys af naturlige arsager
er mindre end i sommermanederne *(Frandsen et al., 2009, s. 54-55).

Dagslyset kommer ind
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Et fredeligt og roligt miljg er foretrukket af patienter, pargrende og
personale *(McCallum & McConigley, 2013; Rigby et al., 2010; Stomberg,
2009). Stgj fra natlige afbrydelser fra personalet og teknisk udstyr

sasom iltkoncentrator, kaldesystemer og flernsyn kan forstyrre sgvn
*(Brereton et al., 2012; Hearson & Sawatzky, 2008; Rigby et al., 2010).
Stgj udfordrer ogsa sgrgende pargrende og personalets arbejde med den
palliative pleje i skadestuer *(Jelinek et al., 2013; Zomorodi & Bowen,
2010). Darlig akustiskforhold gger personalets stressniveau og modsat
kan forbedret akustik og brug af lydisolering berolige personalet *(James,
2008; Rigby et al., 2010). Enestuer er i den sammenhang et godt middel
til at undgé stgjgener* (Rowlands & Noble, 2008).

Stgj og lyd har stor indflydelse pa mennesker, der lider af demens *(Day
et al,, 2000; Marquardt et al., 2014). Stgj kan ligeledes pavirke dem
uhensigtsmaessigt og vaere skyld i aggressiv og forstyrrende adfaerd,
stress, ophidselse, og det kan samtidig forvaerre orienteringen. Sang og
alarmer kan blive opfattet som stgj af disse mennesker *(Day et al., 2000).
Reduktion af stgjdistraktioner fra fiernsyn og telefoner kan derimod
statte social interaktion, reducere adfeerdsforstyrrelser, ophidset adfeaerd,
vold og hindre uhensigtsmaessige veegttab, da de demente bedre kan
koncentrere sig om at spise, nar de ikke forstyrres af lyde *(Marquardt et
al,, 2014).

Musik kan ogsa veere med til at skabe eller understrege stemningen
i institutionen*(Nielsen, 2013). Lyde fra en naturen som traeernes
hvislen i vinden, rislende vand og fuglekvidder er ogsa positive
stemningsskabende lyde, der kan veere beroligende for patienterne i
udearealerne*(Healy, 1986a).

Musik og fuglesang kan ligeledes have en positiv indflydelse pa
mennesker ramt af demens og reducere ophidset adfeerd i en
badesituation *(Marquardt et al., 2014).

Generelt

Lydmiljget er et vigtigt element i indeklimaet. Det daekker over akustik
forhold og forskellige former for lyd* (Frandsen et al., 2009, s. 73). Lyde
kan bade vaere beroligende og have en helende effekt, f.eks. nar musik
anvendes som distraktion imod smerter. Lyde kan ogsa veere forstyrrende
for sgvn og fremkalde stress, nar de opleves stgjende eller forstyrrende*.

Undersggelser fra en intensivafdeling viser, at et godt lydmiljg og gode
akustiske forhold fremmer patientens heling og mindsker antallet af
genindlaeggelser* (Frandsen et al., 2009, s. 93-94). Et darligt lydmiljg pa
en tilsvarende afdeling fremmer derimod falelser af angst, bekymring,
nervgsitet og mangel pa kontrol*(Frandsen et al., 2009, s. 98-99). Nar
lydmiljget forbedres med fokus pa efterklangstiden ses tilsyneladende
ogsa en effekt pa patienternes sgvnkvalitet og pa deres heling*
(Frandsen et al., 2009, s. 86-87, 93-94). En lang raekke undersggelser
viser ogsa, at stgj pavirker sgvnrytmer og sgvnmgnstre hos patienter
negativt*(Frandsen et al., 2009, s. 91-92, 93-94, 94-95). Stgj og
vedholdende stgj har dokumenterede fysiologiske konsekvenser for
patienter indlagt pa hospitalet. Stille perioder og brug af hgrevaern

har haft en dokumenteret effekt i to undersggelser udfgrt pa neonatal
afdelinger*(Frandsen et al., 2009, s. 91-92, 94-95). De hyppigst naevnte
stagjgener er fra teknisk udstyr, personalets arbejde og samtaler samt
stgj fra andre patienter og deres pargrende*(Frandsen et al., 2009, s. 89,
89-90, 91).

Lydkvalitet og lydafskeermning har betydning for patienters og
pargrendes oplevelse af privatliv¥(Frandsen et al., 2009, s. 95-96, 96). |
de tilfeelde hvor der ikke er et godt lydmiljg pa grund af lyde fra andre
patienter eller generelle stgjgener, kan det fremkalde fglelser af angst,
stress, bekymring og manglende privatliv hos patienter og pargrende. |
nogle tilfaelde kan det betyde, at patienten tilbageholder vigtige forhold
for personalet® (Frandsen et al., 2009, s. 95-96). Enestue kan saledes
veaere en made at sikre et lydmiljg, der kan vaere rammen om privatliv*
(Frandsen et al., 2009, s. 95-96, 96).
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De positive effekter af lyd i form af musik kommer blandt andet til
udtryk i en undersggelse, hvor musik bruges som en afleder i forbindelse
med smertebehandling. Undersggelser peger pa, at lyden kan lindre
patienternes smerter, sa deres medicinforbrug falder* (Frandsen et al.,
2009, s. 86).

Lydmiljg og -niveau har generelt betydning for personalets stressniveau,
maengden af konflikter, risikoen for fejl, deres oplevede arbejdsgleede og i
det hele taget arbejdsmiljget*(Frandsen et al., 2009, s. 93-94, 97-98, 98-
99). Det understreges i en undersggelse, hvor efterklangstiden reduceres
pa en hospitalsafdeling. Nar lydniveauet er for hgijt, gges risikoen for fejl
og misforstaelser i behandlingsgangen. Musik i arbejdsrummene ser ogsa
ud til at have en gavnlig effekt pa personalet. Maengden af fejl reduceres,
og det har en positiv indflydelse pa personalets oplevelse af deres
arbejdsforhold*(Frandsen et al., 2009, s. 93-94, 98, 99).

hed, god akustik og behagelige
stemningsskabende lyde
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Luft

Der er kun meget fa studier, der undersgger betydningen

af luftkvaliteten. Mange af de palliative patienter er
kreeftpatienter*(Realdania, 2009). De oplever ofte kvalme som en fglge
af behandlingen*(Healy, 1986a), szerlige dufte kan vaere med til at gge
kvalmen* (Johnsen, 2008). Dufte kan samtidig veere en made at bringe
glemte minder frem f.eks. ved duften af blomster, der minder om en
sommerdag*(Healy, 1986a).

Darlig lugt kan ligeledes undgas eller mindskes ved at saenke
temperaturen i sengestuen, nar en patient er dad *(Forrester, 2008). Det
kan ligeledes give de pargrende mere tid til at sige farvel.

Generelt

God luftkvalitet og gode ventilationsmuligheder er derfor ngdvendigt*
(Frandsen et al., 2009, s. 108). | nogle tilfaelde kan dufte dog bruges som
en distraktion og virke afstressende *(Frandsen et al., 2009, s. 108-109).

Luftkvaliteten er ogsa vigtig i forhold til hygiejnen*(Frandsen et al.
2009).

Frisk luft og dufte, der vaekke'r'_;

og glaede
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MULIGHEDER

e Design gode ventilation, der
sikrer en hgj luftkvalitet.

« Inddrag positive dufte, der kan
vaekke minder f.eks. blomster
fra haven eller hjemmebag fra
kokkenet. Duftene ma dog ikke
veere for dominerende.

o Skab mulighed for at kale
sengestuen, nar en patient er
ded.

e Duft kan i nogle tilfeelde bruges
som noget afstressende.
Overvej luftkvaliteten i forhold
til hygiejne.

DA
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MULIGHEDER
Temperatur
e Temperaturniveauet skal
kunne tilpasses brugernes For mennesker ramt af demens ser behagelige temperature ud til at have
behov. Det er szerligt vigtigt pa en positiv indflydelse pa ophidselse og forstyrrende adfzaerd. Ubehageligt
sengestuerne. indeklima ser derimod ud til at have en negativ indflydelse pa velvaere

*(Marquardt et al., 2014).
® Sengestuerne skal kunne kgles
ned. Pa sengestuerne er det en fordel med individuel kontrol af temperatur
og luftventilation i hver enkelt sengestue for at imgdekomme
patienternes individuelle behov*(Realdania, 2009).

En saenkning af temperaturen i sengestuen efter en patient er dgd kan
give de pargrende mere tid til at sige farvel *(Forrester, 2008). Samtidig
kan det mindske lugtgenerne *(Realdania, 2009).

Generelt

Manglende indflydelse pa rumtemperaturen kan veere kilde til gener og
ubehag hos patienterne. Patienterne foretraekker individuel kontrol af
temperatur og udluftning*(Frandsen et al., 2009, s. 108).

fatur der kan tilpasses
&f‘forskellige situationer
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[— Privatliv -
Relationer
®

Konflikt

_

Funktionalitet

Lys-Lyd-Luft-
Temperatur

Stemning
X

Lys-Lyd-Luft-Temperatur

» Dagslys og det elektriske lys kan formgives, sa det tilpasses stemningen.
Eksempelvis igennem vinduernes placering, solafskaermning eller
igennem lampernes placering og udseende. Det er vigtigt i rum, der skal
tilgodese flere forskellige brugergrupper.

e Lyd fra treeer, fugle og musik kan bidrage positivt til stemningen. (kilde
artikel 10 litteratursggning.. se natur)

* Lydisolering og gode akustikforhold begraenser stgj, minimerer stress og
kan give et roligt miljg.

» Dufte og lugtgener har betydning for stemning. Nogle dufte kan f.eks.
vaekke minder om en svunden tid. (Healy, 1986a)

» Gode lys-, lyd-, luft- og temperaturforhold kan gge brugerens
velbefindende.

Privatliv - Relationer

X

Lys-Lyd-Luft-Temperatur

* Enestuer kan vaere med til at skabe et godt lydmiljg med begraensede
stgjgener. Det giver ogsa en starre grad af privatliv for patienter og
pargrende.

o Lyssaetning kan understrege private rum i ellers store sociale rum.

* Afskeermning af lyd kan vaerne om private samtaler og situationer.

 Lyde fra andre mennesker i bygningen kan skabe tryghed og understatte
sociale relationer.

o Gode akustikforhold understgtter god kommunikation mellem
mennesker.
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Natur

» Nogle dufte som f.eks. duften af mad, der kan vaekke minder og ofte
opfattes som noget behageligt, kan i nogle tilfelde opfattes som en gene.

» Vinduer skal placeres af hensyn til private faciliteter, og det kan pavirke
muligheden for at udnytte dagslyset. Det geelder eksempelvis pa toiletter,
samtalerum, sengestuer og andre rum med behov for diskretion.

¢ For at imgdekomme behov for privatliv kan indarbejdes individuelt
justerbar afskaermning eksempelvis gardiner. Afskaermningen kan dog
ogsa saenke muligheden for at udnytte dagslyset.
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* Det naturlige dagslys szerligt fra syd og @st kan understgtte patienternes
dggnrytme og sgvnkvalitet.

» Mulighed for naturlig ventilation er bade gavnligt for luftkvaliteten og for
muligheden for at dufte og lytte til naturen.

Funktionalitet

Lys-Lyd

» Tilgeengelighed samt godt dagslys og gode luftforhold kan let tilgodeses
i samme type planstruktur, nar planen laves i én etage. Det minimerer
niveauforskellene, og giver mulighed for at placere vinduerne i taget.

» Gode lydforhold pavirker arbejdsmiljget positivt. Gode akustikforhold og
begraensede stgjgener kan mindske stress hos personalet.

» Gode lysforhold saenker risikoen for fejl i medicinhandtering.

» Dagslys eller varierede placeringer af elektriske lys kan udnyttes, sa det
understgtter forskellige situationer i det samme rum. Det kan ogsa give
mulighed for dobbeltudnyttelse af et rum. P& sengestuen bgr der veere
forskellige lyskilder, s nogle understgtter renggring, andre medicinering
og helt tredje lyskilder passer til at leese, spise eller lignende.
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Luft

lemperatur

* Vinduers areal og deres placering har bade betydning for muligheden
for at give udsyn til natur og muligheden for at skabe gode lys, luft og
temperaturforhold. Eksempelvis flernes udsynet til natur, hvis vinduerne
afskaermes for at fastholde temperaturniveauet eller for at undga
blaending fra det direkte sollys.

» Der kan opsta en konflikt mellem prioriteringen af korte arbejdsgange
for personalet eller gode lys- og luftforhold. Arbejdsgangene kan
eksempelvis blive lange, hvis der laves vinduer pa sengestuernes toiletter,
nar der er tale om en bygning i flere etager.
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