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1. Evalueringsrapportens indhold og fokus

Fredericia Kommune har haft succes med visionen om Langst Muligt | Eget Liv (LMIEL) — i
fritvalgsomradet, hvor borgeren ved en rehabiliterende tilgang, helt eller delvist har kunnet undvaere hjalpen
igen.

Det har vaeret gnsket at satte fokus pa, hvordan borgeren i plejeboligerne kan leve lengst muligt i eget liv —
pé plejecentrene. Borgerne i plejeboligerne har en sa omfattende svaekkelse som baggrund for at vaere
visiteret til en plejebolig, at borgeren ikke kan frigare sig fra hjeelpen igen.

Visionen Laengst Muligt | Eget Liv:

Fredericia Kommune er en kommune med aktive og ressourcestaerke &ldre, der gennem
forebyggelse, rehabilitering, teknologi og sociale netvaerk er leengst muligt i eget liv.

Leengst Muligt | Eget Liv pa plejecentre handler om at styrke borgerens livskvalitet pa trods af
svaekkelsen. Livskvalitet handler om at leve et selvstendigt og meningsfyldt liv pa trods af
sveekkelse. Antagelsen er at borgerens oplevelse af, at brugen af egen kraft til at skabe en god dag, er
det, der giver livskvalitet.

LMIEL pa plejecentrene handler om, at den enkelte borger oplever et meningsfyldt og selvstendigt
hverdagsliv med mindst mulig afhaengighed af personalet. Dette kraever fokus pa den enkelte borger og de
ressourcer, som den enkelte borger har, pa trods af sveekkelsen — at borgeren bliver set og stattet i at kunne
veaere sveekket men steerk, og ikke svaekket og svag.

Miljeet pa plejecentrene udfordres af, at der let kommer fokus pa det, der for de fleste borgere er en god
hverdag i feellesskab med de andre borgere. Dette kombineret med generel svaeekkelse medfarer ofte, at
borgeren i for hgj grad bliver tilskuer til det, der foregar i hverdagen, da det er sveert for personalet at stotte
alle i at veere en aktiv deltager. Er forventningen fra omgivelserne og en selv, at man er passiv deltager, sa
virker det ofte selvforsteerkende. LMIEL pa plejecentrene handler om, hvorvidt vi kan vende den passive
spiral til en aktiv spiral — en mestringsspiral, der kan gare borgeren sterk pa trods af sveekkelsen.

Malet for Leengst Muligt | Eget Liv pa plejecentre er derfor i hgjere grad, at borgeren kan opleve en starre
gleede i hverdagen ved brug af egen kraft — en selvskabt god dag.

Det nye vi her vil undersgge er, hvorvidt vi ved at sztte et feelles fokus pa hver enkelt borger i en eller to
uger, kan skabe en mestringsspiral, der skaber flere selvskabte gode dage. Det handler om, om vi med
udgangspunkt i borgerens opfattelse af en god dag ved egen kraft (og eventuelt pargrendes) og ved et felles
fagligt fokus pa tveers af vagtlag og faggrupper, kan styrke borgerens evne til ved egen kraft at skabe en god
dag og minimere afhaengigheden af hjalp fra personalet.

I 10 plejeboligenheder har et sadant fokus veeret afprevet i ar 2011 og 2012. Det er denne indsats, der gnskes
undersagt og synliggjort gennem denne evaluering.

Den umiddelbare erfaring blandt personale og borgere var, at der settes en meget udviklende og positiv
spiral i gang. Der findes dog endnu ikke forskning eller andet materiale, der giver en sikker viden om
effekten og hvad der skal til for at opna denne positive effekt. Evalueringen forventes derfor ikke at kunne
give klarhed om, hvad der er evidens for — men evalueringen forventes at kunne skabe grundlaget for en
vurdering af, om der er indikatorer pa, at indsatsen har en positiv effekt pa borgerens hverdag og personalets



arbejdsliv. Evalueringen forventes samtidig at kunne pege pa faglige tilgange, der fremover skal vaere fokus
pa, for at styrke en praksis, der fremmer visionen om Langst Muligt | eget Liv pa plejecentrene.

Som konsulent har jeg ogsa veret evaluator og ansvarlige for indholdet af denne evalueringsrapport. Det
betyder, at der dermed ikke vil vare tale om en verdineutralevaluering. Neutraliteten i dataindsamlingen kan
svaekkes ved dette valg — til gengeeld kan det ses som en aktionsforskningsmaessig tilgang. Dette giver
mulighed for, at det faglige grundlag preeciseres og formuleres som en del af evalueringsprocessen, som
samtidig giver et grundlag for at vurdere relevansen af LMIEL pa plejecentrene.

Evalueringsrapporten er praeget af medarbejdernes og ledernes mange overvejelser. Det betyder at det er
beskrivelser, der tager udgangspunkt i hvordan hverdagens praksis og samspillet opleves. Vurderinger og
malinger af effekten og indsatsen kunne ske fordi alle tog sig tid — og brugte tid pa at fa det planlagt, sa der
kunne gennemfares en lang reekke interviews til brug for denne evalueringsrapport. Alle anstrengte sig for at
give et reelt indblik i hverdagen og skabe realistiske vurderinger af effekten.

Det kan veere forskelligt om personalet, siger borgere eller beboer. | rapporten er der for lesevenligheden
skyld konsekvent skrevet borger — uanset om der er sagt beboer i forbindelse med interviewet.

Tak til alle jer der bidrog og sikrede at det kunne lade sig gare. Alle udviste stor fleksibilitet og et stort
engagement. Det blev til mange spaendende fortallinger og overvejelser — som formidles videre gennem
denne evalueringsrapport og det tilhgrende hafte.

Knud Erik Jensen, konsulent, Udvikling og Dokumentation



2. Indsatsen i LMIEL pa plejecentrene

Livskvalitet er at kunne forblive lzengst muligt i eget liv — ogsa selvom man er flyttet i en plejebolig pa et
plejecenter. Vi har derfor villet undersgge, om dette fokus kan stgtte borgeren i at forblive leengst muligt i
eget liv i pa plejecentrene.

Borgere, der far hjalp fra fritvalgsomradet, kan ved succesfuld indsats frigare sig af behovet for hjelp.
Borgere pa plejecentrene har som udgangspunkt svaekkelse, der ikke kan overvindes, s som demens. Det er
derfor ikke realistisk, at have et mal om, at borgeren kan frigere sig fra hjelpen. Malet er derimod at styrke
borgerens livskvalitet pa trods af sveekkelsen — herunder at styre borgerens mulighed for selvbestemmelse i
hverdagen i en plejebolig.

En selvstendig og meningsfyldt tilvaerelse er centralt for det gode liv. Selvstendigt og meningsfyldt liv i en
plejebolig kan forenklet set forbindes med, om borgeren oplever en god dag og oplever at kunne bruge egen
kraft til at skabe en god dag.

Den indsats, der analyseres i evalueringen, bestar i at borgerne i en eller to uger er i fokus med udgangspunkt
i at styrke den selvskabte gode dag. Som udgangspunkt drgfter kontaktpersonen og en medarbejder med
borgeren, hvad der er en god dag — hvad borgeren kan og gerne vil kunne ved egen kraft. Der sgges
udarbejdet et mal for fokusperioden sammen med borgeren — og hvis ikke borgeren kan medvirke i dette,
sker det i et samarbejde med pararende eller med udgangspunkt i en faglig vurdering. Det grundleeggende
princip er, at det er borgerens Plan.

Pa skift er borgerne i feelles fagligt fokus i en eller to uger. Derudover har yderligere to grundprincipper
veeret introduceret; faelles fagligt fokus for personalet og sma smitsomme succeser for borgeren. Fokus er
tvaerfagligt og pa tveers af- og i samme vagtlag. Indsatsen betyder som udgangspunkt ikke, at der tilfares
ekstra ressourcer i forhold til borgeren. Det felles fokus i den eksisterende indsats er omdrejningspunktet. |
visse enheder er der tilfart ekstra timer, hvor en terapeut har veeret tilknyttet.

Indsatsen i de enkelte enheder er startet med en feelles temadag for enheden, hvor udviklingskonsulenten
(evaluator) har veeret underviser/tovholder. Pa temadagen deltog de, tveerfagligt set, relevante medarbejdere
og ledere, hvor der blev sat fokus pa miljget i enheden, og hvordan den nye indsats kan igangsettes. Der har
veret en vis metodefrihed med udgangspunkt i den grundlaeggende idé.

Koordineringen og udviklingen har taget udgangspunkt i eksisterende mader i hverdagens praksis. Der har i
forste “rul”! typisk veeret tale om et forstaerket fokus fra ledelsen i og omkring enheden. Udgangspunktet har
vaeret, at der efter farste rul igangsattes et nyt rul saledes, at indsatsen ses som en integreret del af hverdagen
fremover.

| farste rul har der vaeret fokus pa at skabe et nyt grundlag for samspillet med borgeren og mellem
personalet. Inddragelse af pargrende har formodentlig kun veeret i fokus i ret begraenset omfang.

1 Rul” betyder at, at der er udarbejdet en rulleplan, der indeberer at alle borgere i en boenhed pa skift har haft mulighed for at vaere i fokus i en eller
to uger.



3. Resume

Borgeren oplever hgjere livskvalitet — mere glaede og bruger egne kreafter mere — ogsa en
maned efter borgeren har veret i fokus.

e Det er bemarkelsesverdigt, at savel borgeren med demens og borgeren uden begge
oplever en vasentlig forskel.

e Personalet far det til at lykkes, nar alle arbejder sammen om mal, som borgeren kan
engagere sig I.

e En lille indsats med stor effekt er kendetegnet ved indsatsen.

Hovedkonklusionerne i de interviews, der har veeret gennemfart, er personalets vurdering af borgernes
udbytte og personalets beskrivelse af indsatsen. Der er foretaget en vurdering i forhold til de 137 borgere, der
har gnsket at fa tilbudt indsatsen —farste gang (tre gnskede ikke at modtage indsatsen).

Konklusionerne skal ses i lyset af, at der ikke er tilfgrt flere ressourcer eller en anden type indsats — med
undtagelse af der hvor der er tilfgrt ekstra terapeutressourcer.

Hovedkonklusionerne i de interviews/spgrgeskemaer, der har veeret gennemfart, i forhold til personalets
vurdering af borgernes udbytte og personalets indsats, er at indsatsen i hgj grad har haft en positiv betydning
for borgeren og for personalet.

Har forlgbet samlet set veeret en succes?
5 4 3 2 10 -1 2 3 -4 5

I hgj ingen slet
Grad forskel ikke

84 % scorer en eller mere.
Gennemsnitlig scores der 2,3.
25 % scorer 4-5 ud af fem mulige.

| forhold til 84% de 137 borgere vurderes forlgbet samlet set, at have veret en succes pa 1 eller mere. For
15% vurderes det at forlgbet ikke gjorde nogen forskel.

- 80 % af borgerne udstraler mere glaede i hverdagen.

- 60 % bruger de fysiske kraefter mere.

- 50 % bruger psykiske kraefter mere — tager flere initiativer.
- 40 % er mere socialt aktive.

En samlet score pa gennemsnitligt 2,3 pa en skala fra minus fem til plus fem viser, at borgerne pa trods af
svaekkelse har opnaet fantastisk mange uventede ny muligheder.

For en borger handler det om, at livskvaliteten gges veesentligt.
e Borgeren stattes i selv at kunne skabe helt nye muligheder. En samlet succes vurderes til en score pa
4-5 ud af fem mulige, nar det lykkes.

For en anden borger handler det om at bevare livskvaliteten.
e Borgeren far statte til at holde fast i livet, som det er. En samlet succes vurderes typisk til en score pa
0 eller 1.



Det er bemzrkelsesveerdigt, at savel borgeren med demens og borgeren der ikke har demens oplever en
vaesentlig forskel. Det er dog borgeren der ikke har demens eller lettere demens, der oplever den starste
forskel, de scorer 2,6 ud af fem mulige. Gruppen af borgere med demens, der praeger deres hverdag, oplever
en gennemsnitlig score pa 1,8.

De positive tendenser gelder ikke blot i den periode, hvor den enkelte borger er i fokus. En maned efter er
der stadig den samme meerkbare forskel

Succesen kan bedst forklares ved, at man i feellesskab setter fokus pa det, borgeren er optaget af at lykkes
med i fokusperioden. Succeser smitter og giver lyst til at bruge egne kraefter mere. Det giver troen pa, at man
stadig kan opleve en positiv udvikling.

Det er borgeren, der har boet under et ar pa plejecentret, der vurderes at have oplevet den starste forskel.
Men ogsa borgeren, der har boet pa plejecentret mere end et ar har oplevet en vaesentlig forskel.

Personalet vurderer, at samspillet mellem personalet og borgeren er blevet bedre. Der er kommet stgrre viden
om det liv borgeren har levet og gnsker at leve. Det giver personalet et bedre kendskab til borgeren.

Personalet siger: Vi laerte borgeren bedre at kende”.

De positive resultater skaber personalet ved, at der er en aktiv dialog med borgeren og med narmeste
kollegaer og andre faggrupper inden og i fokusperioden.

Der er kommet gget opmaerksomhed pa, hvordan de forskellige faggrupper kan bidrage til, at fokusperioden
bliver en succes for borgeren — og dermed ogsa for personalet.

Alle faggrupper er kommet tettere pa borgeren og samarbejdet, der skal skabe muligheder for borgeren er
styrket.

Der er kommet mere fokus pa kosten og maltider, der fremmer muligheden for at vaere aktiv i eget liv. Der er
kommet mere fokus pa muligheden for, at borgerne kan medvirke mere aktivt i sin hverdag, de mere
individuelle overvejelser om aktivitet. Eller der kan veere borgere, der er blevet mere aktive i samspillet med
personalet der hjeelper borgeren med den personlige pleje.

Et eller to ugers fokus er ikke forklaringen pa succesen. En faggruppes medvirken eller ikke forklarer heller
ikke succesen.

Der er arbejdet sammen med borgeren om konkrete mal i fokusperioden. Har malene vere til at engagere sig
i for borgeren — sa er der scoret en succes pa 3 eller mere ud af 5 mulige.

Borgerens selvbillede er styrket, men ogsa - og ikke mindst personalebilledet af borgeren er styrket. Der er
kommet mere opmaerksomhed pa det, borgeren kan pa trods af svaekkelsen.

Personalets arbejdsglaede styrkes, ved at opleve at indsatsen styrker borgerens gode liv.

Visionen og den konkrete indsatsen har vist , at det er muligt at skabe en positiv udvikling i livskvaliteten,
nar borgeren oplever at veere svaekket - men sterk.

Det anbefales derfor at fortsaette med indsatsen i Laeengst Muligt | Eget Liv pa plejecentrene. Der er
forskellige valg, der lokalt kan veere de bedste, hvorfor der ikke anbefales en made at gennemfare indsatsen.

Det er en vision, der kan have forskellige valg, der lokalt viser sig at veere det bedste valg for det sted eller
den boenhed.



4. De 4 centre der satte fokus.

Vi praver os frem — for at finde en enkel og god praksis i hverdagen.

16 boenheder pa 4 plejecentre har i praksis prgvet sig frem. Det handlede om at finde ud af,
hvordan indsatsen med et feelles fokus sammen med borgeren skal tilretteleegges for at give
den stgrste succes for borgeren.

Nogle centre har borgeren i fokus i en uge andre har det i to uger. Valgene afhanger af sa
meget — men vigtigst af alt er det, at valgene tager udgangspunkt i de lokale idéer og
borgerne.

Skal der veere hgj grad af tveerfaglig involvering, er det en fordel med 14 dage.
@nskes der hurtigt skift i fokus og borgere, der er utalmodig efter at det bliver deres tur til at
veere i fokus, kan en uge vere en god ide.

Pa plejecenter Othello og plejecenter Ulleruphus er borgeren i fokus i 14 dage. Pa plejecenter
Steevnhgj og pa plejecenter @ster Elkjer er blev der taget udgangspunkt i at borgeren er i fokus i en

Fokus i en uge fremhaves for, at alle borgere hurtigere far den gode oplevelse det typisk er, at vare i fokus.

Det er passende. Sa kommer man hurtigere rundt — ellers vil det vare lang tid inden alle kommer igennem og
man vil miste noget ved det. Der vil ga over et halvt ar inden man er rundt. Det er det samme i 2. runde. Det
er det, man skal kare fremover.

I interviewene med repraesentanter fra boenhedernes plejepersonale var der forskellige overvejelser om det at
have fokusperioder af en og af to ugers varighed.

En uge gar steerkt og sa er man maske vk et, to, tre dage. Maske smart hvis man tager to uger ad gangen.

Det handler ogsa om vores arbejdstid — det skifter maske for hurtigt — det har endnu ikke givet det, man
forventede og sa er der gang i en ny person.

14 dages fokus giver mulighed for fordybelse og holde fast i malene samt at fa arbejdet med de muligheder,
der er i det tveerfaglige samarbejde. Pa centre, der har haft 14-dages fokus, har der i forste
afprgvningsperiode varet tilfort ekstra ressourcer til terapeuttimer. En etage startede med en uge
fokusperiode, men &ndrede det kort efter til to uger. Det var oplevelsen, at der kom mere fokus og ro pa, nar
der blev arbejdet ud fra 14-dages fokusperioder.

Erfaringerne med om det skal vaere 14 dage eller en uge er ikke entydige. Ved de interviews, der er
gennemfart med repraesentanter fra de forskellige enheder, peges der oftest pa at 14 dage giver mulighed for
at fordybe sig lidt mere - skabe nye gode oplevelser, erfaringer og vaner sammen med borgeren.

Det giver mere, nar man har borgeren i 14 dage. Borgeren elsker, nar de har os i 14 dage.

De sma vaner kommer mere frem - og bliver indarbejdet. Det sidder bedre. Borgeren og vi husker det bedre.
Vi har jo ogsa vores weekender og fridage. Det er for kort tid med en uge. Jeg tror ikke borgeren har noget
imod at vente.



Farste runde med borgerfokus igangsat:

Plejecenter Othello

e 1. sal. (september 2011)
2. sal. (februar 2012)
4.. sal (februar 2011)

5. sal (september 2011)

Plejecenter Ulleruphus
e Stueetagen (januar 2012)
e 1. sal (januar 2012)

Plejecenter Qster Elkjeer
o Solsikken (september/oktober 2011)

Plejecenter Steevnhgj
¢ Regnbuen (januar 2012)
e (st (januar 2012)
e Vest (januar 2012)

Forskelligheden i de 10 enheder er stor, selvom det er den samme vision, der arbejdes ud fra.
Forskelligheden afspejler forskellige udgangspunkter, som er en del af hverdagen. En enhed har et teet
samarbejde med andre faggrupper eller vagtlag, hvilket maske er knap sa udpreeget i en anden enhed. En
enhed er den grundige og efterteenksomme — og en anden enhed er preeget af hurtige- og livlige beslutninger i
hverdagen. Der er enheder, der oplever stort engagement og andre enheder, der oplever at de er kart lidt
“treet” og har brug for, at fa skabt et fornyet fokus. At arbejde ud fra LMIEL-visionen betyder, at der
kommer mere fokus pa den gode dokumentation, pa samarbejdet mellem vagter og faggrupper, samarbejdet
med vikarer, samarbejdet med borgerne eller andre forhold, der kan vare brug for at veere opmarksom pa for
at styrke muligheden for succes.

Der er et starre fokus i hverdagen, hvilket kan opleves som hardt” i perioder — for det betyder, at man
indimellem ma a&ndre ved egen eller den falles praksis i hverdagen. Visionen og indsatsen er enkel, men
pavirker eller pavirkes af grundleeggende forhold, der praeger enhver plejeboligenhed i Danmark.
Gennemgaende er det dog, at der udtrykkes stor glaede ved at arbejde med visionen og den enkle indsats, der
som det fremgar af evalueringer, ser ud til at give stor sandsynlighed for succes med indsatsen.

Det har ikke veeret @rindet i denne evalueringsrapport, at vurdere eller beskrive hvilke enheder, der er
kendetegnet af de forskellige kulturer, der findes pa plejecentrene. Forskellene der synliggeres i
evalueringsrapporten handler derfor om, hvad der kan pavirke muligheden for succes med at skabe en
indsats, der stgtter borgeren i, at leve Langst Muligt | Eget Liv pa plejecentret.
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5. Resultater fra interview med fokus pa borgerens udbytte af
indsatsen - og personalets indsats

Borgergennemgangen foregik som anonymiserede interviews om borgerne. Der er eks. ikke registreret noget om alder, kan eller
hvor borgeren bor.

Der er i evalueringen af indsatsen ikke malt pa, hvor god en dag borgeren har inden fokus. Men der er vurderet pa om det felles
fokus gav en bedre dag eller gget brug af egen kraft.

| det falgende er hovedtendenser beskrevet. Yderligere baggrundsdata kan findes i bilag 9 — 14.

Reprasentanter fra enhederne og faggrupperne blev prasenteret for de forelgbige hovedtendenser. Det gav
anledning til disse kommentarer til tallene:

e Nogle af tallene er hgjere end jeg lige havde regnet med. Man vidste jo, at det har ville gare en
forskel, men jeg havde ikke regnet med, at det gjorde sa stor en forskel.
e Jeg havde ikke regnet med, at der ville veere sa hgije tal.

e Mest imponerende at der er sa hgije tal efter en maned.
e Et0kan ogsa vare rigtig positivt. — vi bliver bekreftet i, at det vi gar er godt nok.

Borgerne oplever mere gleede og bruger egne krafter mere.
Naesten alle borgeren oplever mere glaede ved at vare i fokus. Ogsa borgere med en demenssygdom.

Rigtig mange borgere bruger egne kreafter mere.

Borgerne er iseer opmaerksomme pa at vaere nyttig — gere sma praktiske ting, der ggr hverdagen god.

En del borgere er optaget af, at kunne bevare evnen til at kunne beveege sig rundt i hverdagen ved
egen kraft.

Der er en del borgere, der opleves at kunne tage flere initiativer eller veere mere socialt aktiv.

Personalets engagement er afgarende for succes. Engagement og tveerfaglighed er afggrende for
borgerens mulighed for at der opleves en samlet succes.

Borgerens mulighed for at engagere sig i det aftalte mal er meget afggrende.

Hovedkonklusionerne i de interviews/spgrgeskemaer, der har veeret gennemfart i forhold til personalets
vurdering af borgernes udbytte og personalets indsats bygger pa en vurdering i forhold til 137 borgere, der
har taget imod tilbuddet. Der var desuden tre, der pa det tidspunkt ikke gnskede tilbuddet.

Konklusionerne skal ses i lyset af, at der ikke er tilfart flere ressourcer eller en anden type indsats — med
undtagelse af der, hvor der er tilfart ekstra terapeutressourcer.

Indsatsen har samlet set veeret en stor succes — der scores mere end 2,3 pa en skala fra -5 til +5. Denne
score er en samlet vurdering af succesraten for savel personaleindsatsen, som personalets vurdering af om
det var en succes for borgeren.
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25% har en samlet succes pa 4 eller 5 ud af fem mulige

45% har en samlet succes pa 3-5

65% har 2-5

84% har 1-5 (i den resterende del af rapporten skrives det som 1+)
15% har 0 (ingen forskel)

1% oplevede ikke en succes

Tallene fortaeller, at for 84% af borgeren gjorde indsatsen en positiv forskel. VVed hver fjerde borger vurderes
den samlede succes, at vaere det der maksimalt er muligt med en succes pa 4 eller 5. Bag disse succeser
ligger der ofte rigtig gode - og overraskende gode fortaellinger om borgere, der nasten oplever at fa et nyt liv
— en opblomstring, som ingen havde forventet.

En lav succes pa 0 eller 1 kan betyde, at der er tale om en borger, der har sa fa ressourcer, at borgerne har
svaert ved at udtrykke sig — men personalet far via det feelles fokus tjekket af, om det er muligt at gare mere,
end de i forvejen gar for at borgeren faler sig god tilpas i hverdagen. Det kan veere en borger, der ikke kan
rumme at vaere fokus. Eller der kan veere borgere, der efterfglgende savner fokusperioden. Det kan ligeledes
veere borgeren der stortrives i hverdagen — og ikke kan have det meget bedre.

Et 0 kan ogsa vaere rigtig positivt — vi bliver bekraftet i, at det vi ger, er godt nok.

Borgeren, der ikke har demens eller lettere demens, har stgrst succes .

Borgere, der ikke har demens eller borgere, der har lettere demens scorer 2,60 hvilket er hgjere end
gennemsnittet pa 2,3. Borgere, hvis liv i hgjere grad er praeget af demenssygdommen i hverdagen scorer 1,78
i gennemsnit.

Det er veerd at bemerke, at alle borgere har glaede af det feelles fokus. Ogsa selvom hverdagen kan vere
praget af en demenssygdom.

Hun er sa fremskreden i sin demens — men alligevel har man fundet s mange ting, hun kan. Hun har vearet
en af dem, hvor det har veeret rigtig sveert — udtalte en medarbejder.

Borgeren, der flyttede ind grundet forhold, der gav gget utryghed, har starre gleede af indsatsen end
andre grupper.

Borgere, der har boet under et ar, har starst succes (under et ar 2,76 / over et ar 2,14)

Tallet forteeller, at der er starst mulighed for succes ved borgere, der er nyindflyttede eller har boet der i kort
tid. Den vigtigste pointe i tallet er formodentlig at det uanset om man har boet pa plejecentret i lngere tid
har en positiv betydning. Man kan have gleede af nye gode vaner, der skabes gennem et falles fokus.

Et feelles fokus nytter noget — uanset hvor sveekket man er eller hvor leenge man har boet i plejebolig.

Effekten er typisk den samme en maned efter at borgeren ikke leengere er i fokus. Et resultat der
vurderes at vaere overraskende positivt. Mange vil mene, at der kan ske en positiv udvikling medens, der er
fokus pa en person, men at man falder tilbage i det gamle mgnster/vaner igen, nar der ikke leengere er fokus.

Det positive resultat fortzeller, at personalet og borgerne far skabt nye gode vaner, der skaber mere glaede og
et mere aktivt liv i hverdagen.

Glade stiger gennemsnitlig med 2. Glade for borgere, der ikke har demens eller blot lettere demens er pa
gennemsnitligt 2,6 for borgere med demens i vaesentlig grad vurderes glaede at vaere gennemsnitlig 1,6.
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80% af borgerne oplever en gget glaeede (1+). Efter en maned oplever 75% fortsat gget glaede.

Nesten 60% af borgerne oplever gget brug af egen kraft (fysisk). Egen kraft kan bl,a. handle om at
bevare gangfunktionen. Egen kraft stiger gennemsnitligt til 1,5. For 60 % har det betydning (1+). Det
samme efter en maned.

| forhold til at bruge egne psykiske kraefter (tage initiativ mv. oplever ca. 50% en forbedring pa 1 eller mere.
I forhold til de social krafter oplever 40% en forbedring pa 1 eller mere.

Bedre samspil forbedres gennemsnitligt med 1,4. (Borgere med en vasentlig grad af demens vurderes
at opleve en forbedring pa 0,9. Den anden gruppe oplever en forbedring pa 1,7.)

Selvskabte dage kan handle om, at kunne strukturere sin dag bedre. Selvskabte gode dage stiger ca.
0,9 og 37% oplever 1+.

30% bliver mere selvhjulpne 1+
Der bliver ikke flere borgere, der kan klare den personlige pleje med mindre hjalp fra personalet. Men
borgeren bliver mere medvirkende, hvilket kan stgtte borgerens oplevelse af at fa en vardig hjeelp. Det kan
ses af, at der var 20 konkrete eksempler pa, at der var sket en positiv udvikling.
| forbindelse med borgergennemgangen blev der spurgt til udsagn om den konkrete betydning indsatsen
havde haft. Det gav anledning til en lang reekke konkrete eksempler. Der er angivet ved hvor mange af de
137 borgere, personalet har beskrevet konkrete eksempler — og antal eksempler er omregnet i procenter:
e a. Borgerens glaede. 111 eksempler - 81%.
b. Borgerens brug af egen kraft - fysisk. 66 eksempler — 48 %
c. Borgerens brug af egen kraft — psykisk. 45 eksempler — 33%
d. Borgerens brug af egen kraft - socialt. 39 eksempler — 28%
e. Borgerens selvskabte gode dage. 37 eksempler — 27%
f. Samspillet med personalet. 60 eksempler — 44%
g. Selvhjulpenhed personlig hygiejne. 20 eksempler — 15%
h. Selvhjulpenhed generelt. 16 eksempler — 12%
i. Veegt, medicin fald mv. 30 eksempler — 22%

Sterre uddrag fra eksemplerne kan findes i bilag 12a — 12i. Her er kort gengivet udvalgte eksempler.

| forhold til glaede var der konkrete eksempler/ kommentarer hos 111 ud af 137 borgere (81%.)

e Borgeren oplevede meget mere glaede i hverdagen. Falte sig set, anerkendt og respekteret for sine valg.
e Borgeren oplever en smittende glaeede ved at have faet en uventet oplevelse.

o Glade ved at vaere i fokus.

e Glaede ved mere ligevaerdig kommunikation.

Borgerens brug af egen kraft - fysisk. 66 eksempler (48 %)

e Gar mere ved egen kraft.

e Hjalper mere med i hverdagens sma geremal.

o Klarer mere selv i hverdagen - henter ting osv. Rydder eks. af ved bordet.
e Kommer mere ud af sin lejlighed. Gar mere rundt.

Borgerens brug af egen kraft — psykisk. 45 eksempler (33%)
e Borgerne har faet meget mere lyst til tilveerelsen

- har faet det psykisk bedre. Er mere vagen i hverdagen.
e Borgeren kan bedre overskue sin hverdag.
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e Borgeren tager stilling til mange flere ting i sin hverdag.

Borgerens brug af egen kraft - socialt. 39 eksempler (28%)
o Flere gode stunder - kan bedre magte det.

e Har faet overskud til et godt samspil med andre borgere.
e Havde en del ekstra gleede ved at deltage det sociale liv.

Borgerens selvskabte gode dage. 37 eksempler (27%)

e Borgeren blev mere aktiv i selv igen at kunne skabe en god dag ved egen kraft.
e Borgerne er blevet mere aktiv pa eget initiativ i hverdagen.

e Borgeren er selv aktiv i at skabe de gode dage. Tager selv kontakt.

Samspillet med personalet. 60 eksempler (44%)

e Borgerens glede smitter af pa personalet.

e Borgeren motiveres til at veere aktiv pa baggrund af personalets anerkendelse.
e Bedre dialog om hverdagens hjelp og samspil.

e Starre gensidig respekt.

Selvhjulpenhed - personlig hygiejne. 20 eksempler (15%)

e Kan en del selv, hvis personalet guider borgeren.

e Kan i meget hgjere grad selv magte den personlige hygiejne.
e Kan igen bidrage til at forflytning og personlig hygiejne.

Selvhjulpenhed - generelt. 16 eksempler (12%)

e Er generelt mere selvhjulpen pa baggrund af gget trivsel og tryghed.

e Borgeren er mere selvhjulpen - kan bedre overskue hvad der skal ske og hvordan borgeren kan gere
det.

e | hgj grad mere selvhjulpen i praktiske ggremal og socialt liv.

Veegt, medicin fald mv. 30 eksempler (22%)

e Mere hensigtsmaessig alkoholforbrug.

e Mere opmarksomhed pa sma portioner borgeren bedre kan overskue - gav bedre maltider.
¢ Reduceret medicinforbrug.

I forhold til personalets indsats og fokus viste undersggelsen:

Borgerens engagement i det aftalte fokus havde en stor betydning for forlgbets samlede succes. De
borgere der var engageret, havde i gennemsnit en score pa 3,19, men de borgere, der i mindre grad var
engageret, havde en score pa 1,77.

Indsatsen vurderes at styrke borgerens selvbillede med 1,54 i gennemsnit og personalets billede af borgeren

med 1,72. Dette haenger formodentlig sammen med, at personalet ogsa udtaler, at de leerer borgeren bedre at

kende.

Jo starre fokus der var fra de relevante medarbejdere, jo stgrre samlet succes var forlgbet. De borgere,

hvor der var fokus fra relevante medarbejdere, havde en score pa 2,60, mens de borgere hvor der i mindre
grad var et godt fokus, havde en gennemsnitlig score pa 1,83.
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Jo starre tvaerfaglig indsats der var, jo starre samlet succes. Tvearfaglig indsats kan handle vare pa tveers
af vagter eller pa tveers af faggrupper. De borgere, hvor der var en tvaerfaglig indsats, havde en score pa 2,68,
mens de borgere, hvor der i mindre grad var en tvaerfaglig indsats, havde en gennemsnitlig score pa 1,92.

Konkret aftaler mellem personalet gger muligheden for en samlet succes. De borgere, hvor personalet i
hgj grad havde konkrete aftaler om, hvordan malet skulle nas, havde en gennemsnitlig score pa 2,69, mens
de borgere, hvor der i mindre grad var konkrete aftaler, havde en gennemsnitlig score pa 1,61.

Et velforberedt fokus gger muligheden for en samlet succes. For de borgere, hvor fokus har vaeret
velforberedt, har der vearet en gennemsnitlig score pa 2,66, mens de borgere, hvor fokus i mindre grad, har
veeret velforberedt, havde en gennemsnitlig score pa 1,76.

6. Det motiverende samspil med borgeren. Hvordan og hvad motiverer
borgeren?

Det motiverer borgeren, at veere i fokus og at man sammen med personalet tar dremme — om
det man kan og gerne vil kunne.

Fokus er, hvad tenker du, der kunne lade sig gare? Er der noget, du kunne tenke dig var lidt
anderledes?

Personalet bliver ofte positivt overraskede over borgerens ressourcer — og borger og personale
motiverer hinanden gennem positive overraskelser.

Et sted far borgeren sit billede op at haenge, sa man kan se hvem, der er i fokus. En borger ser billedet og
siger til den anden borger: ”Na det er dig, der er hovedpersonen i dag?” “Ja jeg skal ogsd ned og cykle i
dag” svarede den anden borger. Stoltheden og gleede ved at veere i fokus er en vigtig drivkraft.

At arbejde mere konsekvent ud fra borgerens opfattelse af tilveerelsen giver nye muligheder for borgeren og
for personalet. Maden at arbejde sammen med borgeren pa giver borgeren ny tro pa at livet pa plejecentret
ikke behgves at veere som de tror, men I hgjere grad kan bygge pa de sma dremme, den enkelte stadig kunne
have til tilveerelsen. Nar borgeren farst sparges om hvad de kunne taenke sig, siger borgeren ofte - jeg er godt
tilfreds. | samtalen dukker dremmen op om selv at kunne ga lidt mere, eller tanken om en kontakt til en
gammel bekendt.

De sma dremme som drivkraft, for at mestre mere i tilveerelsen pa trods af svaekkelsen, er formodentlig et
centralt element. Det handler om, at turde give borgeren plads til dremme og forhabninger — pa trods af at
der er begraensede personaleressourcer og borgerens egne ressourcer heller ikke er hvad de var tidligere.
VEr det ikke snart min tur til at veere i fokus igen” siger en anden borger.

”Jeg tror de har et seerlig godt aje til mig” — siger en borger med gleaede til en pargrende.

Nar vi har givet borgeren fokus, ser vi, at de kan meget mere. Sa overrasker det, hvor meget borgeren kan.
N&r man satter sig og snakker med borgerne, fortzller de en hel masse.

At lytte til borgeren — og veere optaget af samtaler om borgerens liv og dremme, er nogle af de
gennemgaende udtalelser om, hvad der motiverer borgeren.

15



Vi forklarer om det, at veere fokusperson — og sparger om der er noget de godt kunne teenke sig at andre.
Nogle gange gar jeg lidt tilbage i tiden — jeg kan se du godt kan lide blomster — det er s det man kan bygge
videre pa.

Generelt har borgeren nydt det. De nyder opmerksomheden.

Mange borgere vil gerne fortaelle, nar vi giver os tid til at lytte. Borgeren kan godt fornemme, om vi giver os
tid til at Iytte. Sa bliver man afbrudt. Telefonen ringer. Er det nu mit kald. Det er distraherende, at have den i
lommen hele tiden.

Man skal satte sig ned og snakke, og sa komme ind pa idéer. Man skal snakke sig ind pa borgeren — de siger
jo som regel- at de har det godt. Man skal forklare, hvad det gar ud pa, uden at det bliver en roman, for det
kan de ikke handtere. Fokus er, hvad tenker du, der kunne lade sig gare - noget du kunne tenke dig var lidt
anderledes — det er dit valg.

Nar man flytter ind, teenker man maske, nu skal jeg vaere her, og jeg kan jo ikke andet.
Vi skaber maske drgmme og nar noget lykkes — det kan jo godt lade sig gere.
Drgmme - noget man har kunnet far — det de kunne far, kan de stadigvaek — men maske pa et andet niveau.

Vi skal bevare det borgeren kan — vi er for flinke.

Det er mere positivt, end vi troede. Det er i bund og grund et spaendende projekt. Nu havde vi en borger, der
ikke ville vaere med i et mal. Borgeren skal ikke presses til et mal, vi har sat. Vi skal ikke sette et mal, som
borgeren ikke har lyst til. Det er blevet legalt. Borgeren er kommet i gang ved egen kraft.

Det sidder i baghovedet — vi satter borgeren i fokus. Borgeren, der har varet i fokus, husker at hun var i
fokus.

Man bliver mere bevidst om, at det er borgeren tempo der gelder.

Det blev legalt, at vi fik snakket med borgere — og vi var intenst sammen. Det var legalt. Den tid skulle vi
bare satte af — det var dejligt. Det var ganske sma ting, som borgeren savnede.

Det har givet en leering om borgeren.
Det er den gode dialog — hold da op, er det mig, der skal snakkes med. Selvom borgeren har demens - sa
kunne borgeren forteelle, hvad hun ville - det imponerede mig.

Hun er sa fremskreden i sin demens — men alligevel har man fundet sa mange ting hun kan. Hun har veeret
en af dem, hvor det har veeret rigtig sveert.

Det er ikke det samme, der sker, det er forskelligt fra gang til gang. Det er noget af det, der motiverer
personalet, at borgerne bliver tydeligere i hverdagen — nar det i mindre grad er opgaver, der er i centrum
for opmarksomheden.

Borgeren er optaget af os — for vi bruger lidt ekstra tid.
Borgeren vil gerne fortsztte og ville gerne, at det var hende der var i fokus pa hele aret. Hun er ogsa glad,
hvis de andre er glade — s& hun er ogsa glad selv lige efter, at hun har varet i fokus. Hun er blevet mere

positiv.
Borgeren regner med, at det kommer igen og det gar hende glad.
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7. Den faglige indsats. Processen i indsatsen

Igangseetning og processen i fokusperioderne har visse fellestraek — selvom der er lokale
variationer — og variationer fra boenhed til boenhed.

Inden starten
Temadage - livsmiljget

Enhederne startede med en felles temadag for alle medarbejdere i plejen og de tveerfaglige
samarbejdspartnere. Her blev der sat fokus, pa det livsmiljg personalet skaber. Det livsmiljg og de rammer,
der kan have betydning for borgerens mulighed for at leve laeengst muligt i eget liv (se bilag 16). Formalet
med denne dag var, at alle medarbejdere fik en grundlaeggende indfering i visionen — og hvordan miljget, der
er skabt pa plejecentret kan udvikles, sa der skabes starst mulig abenhed i forhold til borgerens mulighed for
at pavirke miljget og hverdagen i boenheden.

Det er ogsa pa denne dag, at medarbejderne aftaler hvordan der arbejdes med ugefokus.

Planleegning inden fokusperioden

En af de farste overvejelser, der er brug for, er hvornar den enkelte borger skal tilbydes at komme i fokus.
Det har veeret draftet hvilken reekkefalge, der er den bedste. Er der borgere, der skal i fokus fer andre? Der er
ikke fremkommet erfaringer, der viser at den ene raekkefalge er bedre end den anden. Det er dog godt, at
starte med en eller to borgerere, hvor man har idéen om, at en succes vil veere mulig.

Det typiske er, at der er en liste over hvilke borgere, der er i fokus i de enkelte uger.
Vi udarbejdede en plan, sa det passede med, at kontaktpersonen var pa arbejde, nar borgeren skulle i fokus.

Nogen bruger at sende en advis ud, der giver besked om hvilken borger, der nu skal i fokus.
Det handler ogsa om, at advisen far de tveerfaglige eller andre til at gere sig tanker inden madet.

Der sker andringer i listen ved dgdsfald eller hvis en borger er indlagt pa sygehus. Listen kan ogsa blive
@ndret fordi der flytter en ny borger ind.

Vagtplanen bestemte, hvem der skulle tages op af borgere. Hvem har fri eller er pa udveksling osv.
Udveksling pa de andre etager — samtidig med start af fokusperiode, var lidt voldsomt pa samme tid, som
fokusperioderne blev sat i gang.

Det er den generelle erfaring og anbefaling, at det er naturligt at sette nyindflyttede borgere i fokus. Det har
man delvist gjort, inden den fokuserede indsats startede.

Vi er ved indflytning blevet hurtigere til at tage fat i hinanden som kollegaer. Vi er blevet bedre til at se, nar
borgeren flytter ind — “hvad kan hun egentlig selv”.

Indflytningssamtalen er anderledes end fgr. Keempe succeshistorie. Der kommer mere klare forventninger.

For stod der FK — fuldkost — nu star der pandekager. Det illustrerer en del af det fokusskifte, der ogsa er
kommet ved indflytningssamtalen
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For fokusperioden

Far borgeren kommer i fokus gennemfgres en samtale med borgeren (hvis borgeren gnsker at medvirker eller
kan deltage i en samtale). P& baggrund af samtalen aftaler medarbejderne hvordan de kan statte borgeren i
fokusperioden, sa der skabes succes med det eller de mal, der aftales.

Udgangspunktet for samtalen med borgeren er de to centrale begreber —hvad ger dagen god — og sekundaert —
hvad bruger borgeren egen kraft til? Begreber, der er brugt i ugefokusskemaet 1.6.4. (se bilag 2)

Det faldt naturligt med samtalen. Jeg sagde, vi har det her projekt — og om de gnsker at deltage i det. Ud fra
det fik vi en snak: Det er for at gavne dem i hverdagen. Det er ikke mange gange man ellers siger hvad er en
god hverdag for dig. Det ved borgeren ikke sadan lige — men efterhanden som man snakker sammen, finder
man en lgsning pa det. Jeg har brugt livshistorien meget.

I nogle enheder er det i hgj grad dagvagterne, der gennemfarer samtalerne med borgeren og formulerer de
aftalte mal. Har der vearet knyttet ekstra terapeuttimer til enheder - Ulleruphus og Othello, sa er terapeuten
ofte med i samtalen eller taler med borgeren pa egen hand.

Aftalerne skrives i ugefokusskemaet til brug for, at man i projektperioden kan notere overvejelser og indsats.
Andre skriver direkte i et dokumentationsverktgj, der afpraves — Borgerens plan (Ulleruphus).

Det er ideelt set kontaktpersonen, der gennemfarer samtalen sammen med en kollega. Det typiske er, at
kontaktpersonen er ansvarlig for den samlede proces med en fokusperiode. Der er udarbejdet en oversigt
med hvad en sadan proces indebeerer fer, i og efter fokusperioden (Bilag 1).

Det typiske er, at det er en dagvagt, der gennemfarer samtalen sammen med en kollega. Er en terapeut
tilknyttet, er terapeuten ofte involveret i samtalen. De fleste udtrykker, at det er godt at vaere to til samtalen.
Der er ikke eksempler pa, at man har en fast guide for samtalen. Spargsmalene om hvad der ger borgerens
dag god og det at bruge egne kraft er ledetradene, der tages udgangspunkt i.

| starten var det lidt meerkeligt, at skulle sparge hvad er en god dag. Man spgrger maske hvad er det, du
hygger dig allermest med. Det handler om, den tilgang man nu lige har. Der er i bund og grund ingen
opskrift pa samtalen - en udtalelse, der kendetegner mange medarbejderes opfattelse.

Jeg fortalte borgeren, hvordan vi snakker om det og far deres samtykke til at vi snakker om det her.
Kontaktpersonen gennemfgrer samtalen. Terapeuten er indimellem med. Det har bare veeret godt. Det har
vaeret gode rolige samtaler. Man har tid til at vaere tilstede, lytter til hvad borgeren siger — spgrger ind til
dem. Man satter sig roligt ned — tager evt. en kop kaffe med. Jeg har sagt til borgeren, at jeg kommer og
borgeren kan forberede sig pa at man kommer og holder samtalen.

Hvis der er andre, der gennemfgrer samtalen, er det fysioterapeuten eller ergoterapeuten, der gennemfarer
samtalen alene. ”God idé” blev der samstemmende sagt.

For nogen borgere er det lettere at snakke med personalet enkeltvis.

Det er som beskrevet forskelligt om fokusperioden er en eller to uger. Det er en uge pa Stevnhgj og Dster
Elkjeer

Er der tale om en uges fokus, er det de personer, som er pa vagt, der, pa et oftest fastlagt tidspunkt i lgbet af

ugen, taler sammen. De gvrige vagtlag og faggrupper inddrages, gennem information og muligheden for at
kunne laese hvem og hvad der er i fokus.
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Fokus starter mandag og der holdes samtale af den eller en af dem, der er pa vagt — typisk en. Vi skriver det
ned, hvad samtalen har gaet pd. Kan borgeren ikke gennemfare samtalen, gar vi efter det, vi har erfaring
med. Snakker med den der er pa vagt. Men ikke et egentligt made.

Vi kommer ikke ind og siger, nu skal vi have en samtale — det er mere, at det falder naturligt og man spgrger,
hvad er en god dag. Vi forklarer ikke ret tit - hvad det med fokus gar ud pa. Det har jeg ikke gjort. Vi har
nogen, hvor vi forteller det.

Det er forskelligt, hvem der gennemfgrer samtalen. Det er den, der har borgeren, den dag fokus skal starte
op. Gennemfgrer som udgangspunkt samtalen den dag fokus starter. Det er ikke nogen bestemt, der har
ansvaret. Vi er felles om det. Det bliver en samtale, som maske ogsa foregar samtidig med, at jeg gar noget
andet — hvad kan du godt lide — hvad kan du lide af mad.

Torsdag eller fredag i ugen op til fokus, gennemfgres samtalen. Den der er pa vagt om torsdagen
gennemfgrer samtalen sammen med en mere. Der kan veere borgere, hvor man ikke gennemfarer samtalen —
hvis borgeren har sveart ved at forsta. Snakken tager den tid den skal. Vi leegger samtalen pa et tidspunkt,
hvor man ved man har tiden til det.

Vi har provet at forklare det, men nogen borgere siger, | skal ikke gare noget serligt i forhold til mig. |
starten satte vi 0os ned med et stykke papir. Nu tager vi samtalen mere samtidig med noget andet. Det er
maske fordi vores borgeren har demens. Der har veeret to borgeren, vi ikke kunne lave samtalen med.

Inden vi gar ind, snakker vi lidt om - om vi har idéer til, hvad der kunne veere godt for den borgeren at have i
fokus. Det er fordelen ved at veere to ved samtalen — man har hver iseer nogle idéer.

Vi snakker som regel om, at der er en, der tager selve snakken — for at borgeren kan fglge med. Det er som
regel kontaktpersonen. Vi prover at forklare borgeren, hvad det betyder, at vaere i fokus. Om der er et eller
andet de kunne teenke.

Efter samtalen tager vi os, der er pa vagt, ugefokusskemaet og skriver hvad vi er kommet frem til.
Det er et godt varktgj, det er passende det man skal skrive. Man forteller s& aftenvagten hvem, der skal i
fokus.

Pa Othello og Ulleruphus er det to ugers fokus. Det er forskelligt i enhederne hvordan planlegningen af
fokus sker. Der hvor der er 14 dages fokus sker der typiske en mere grundig planleegning — med en starre
inddragelse af de tveerfaglige overvejelser og ressourcer. Det betyder, at der afholdes et fokuseret mgde
mellem de medarbejdere, der er pa arbejde — hvor mal, indsats og fokus beskrives.

Den, der har borgeren, forteller lidt og sa byder vi ind med, hvad vi alle sammen har. Samtale med
borgeren.

Forteller lidt om livshistorien, om sygdom og byder ind med hvad man ellers har. Om borgeren har et mal,
som man kan arbejde med, sa alle bliver involveret i, hvad man skal arbejde med.

Under fokusperioden

To uger giver i hgjere grad mulighed for at inddrage de tveerfaglige samarbejdspartnere. Nar det primeert er
plejemedarbejderne, der er involveret, sker hverdagens koordinering af indsatsen og fokus via samtaler i
hverdagen.

Er der 14-dages fokusperioder med en bred tvaerfaglig involvering betydet det, et gget behov for at fa talt

sammen. Her mgdes de medarbejdere, der er pa arbejde/kan deltage en gang ugentligt.
Der er ikke entydige erfaringer om, hvad der er bedst.

19



Daglige dreftelse og justeringer i fokusperioden foregar ved samtalen mellem de medarbejdere, der er pa
vagt — og ofte i pauserne, hvor der er samtaler med fokus pa borgeren - og snak pa gangen. Ugefokusskemaet
har veaeret det typiske udgangspunkt for sma daglige notater.

Vi satter os indimellem kl. 11, men det fungerer ikke og sker ikke ret tit. Det er mere noget med small talk i
Igbet af vagten. Vi fanger det i nuet.

Som aftenvagt laeser jeg lige, hvad de har lavet i dagvagten.

Vi har glaede af at lese, hvad de har skrevet i dagvagten. De fleste dage star der et eller andet. Vi far ogsa
skrevet det om aftenen.

Det er det farste, jeg ger om morgenen, det er at sla op og se, hvad man har gjort. Det er lidt rart, at man

nar man har sat fokus pa en borgeren. Sa er det lidt rart, at finde ud af hvad de har lavet om aftenen. Det er
bare spandende, at laese hvad der er blevet lavet om aftenen.

Efter fokusperioden

Efter borgeren har veret i fokus, er det de fleste steder kontaktpersonen, der sammen med narmeste leder,
vurderer om der skal ske &ndringer i borgerens degnrytmeplan, handleplan eller plejeplan.

Der, hvor der er aftalte ugentlige mader, er der en vis opsamling af erfaringer med borgerens fokusperiode.

Der er eksempler pa en mere samlet erfaringsopsamling i forbindelse med et personalemgde — (hver anden
maned). Dster Elkjer og Ulleruphus har brugt denne model

Pa Othello har der veeret afprgvet en model, hvor det er afdelingslederen, der har udarbejdet en samlet
beskrivelse af fokusperioden for den enkelte borger (se bilag 7) .
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8. Ugefokusskemaet. Refleksion og dialog om det feelles fokus

Ugefokusskemaet har haft til opgave at veere omdrejningspunktet for dialogen og
refleksionerne i hverdagen.

Skemaet har veret det sted, hvor man kan laese, hvad der er i fokus. Det sted, hvor man kan
se hvordan det er gaet ud fra savel personalets som borgerens vurdering. Eventuelt er der
kommentarer til hvorfor det er gaet, som det er gaet.

Skemaet har veret diskuteret en del. Men samlet set i evalueringen tegner der sig et billede
af, at skemaet har veret et nyttigt veerktgj til at fastholde fokus.

Ideen er, at det med tal tager set splitsekund at dokumentere hvordan det er gaet. Det at satte et tal pa
hvordan det er gaet, satter dog sa mange refleksioner i gang — at det har vist sig, at udfordre medarbejderne.
Skemaet har veret diskuteret en del. Men samlet set i evalueringen tegner der sig et billede af, at skemaet har
veeret et nyttigt veerktgj til at fastholde fokus.

Medens borgeren er i fokus skriver medarbejderen en score (1-10) efter hver dag — eller aftenvagt. Scoren
handler om hvor god dagen har vaeret og i hvilket omfang borgeren har brugt egen kraft (de krafter borgeren
har). Hvis borgeren vil og kan medvirke giver borgeren ogsa deres vurdering af scoren. Intentionen med
scoren er at skabe refleksioner over, hvad det er, der har betydning for borgerens gode dag. Hele
ugefokusskemaet kan ses i bilag 2.

UQEfOkUS 1.6.4 Plejeboligliv.dk

1. Beboer: Frede Uge: 23  Kontaktperson: Lone Lzngst muligt i eget liv i plejeboligen

En god dag, er en dag, hvor: Frede elsker at tale om sit gamle arbejde. Han var temrer. Gerne en dag med kager. Familien - konen, sen og
barnebarn- kommer jaevnligt forbi. Konen kommer flere gange om dagen. @nsker ikke s3 tit, at deltage i aktiviteter. Nyder at man kommer
ind og snakker hos ham. Gik tidligere til banko. Har tidligere vaeret meget udadvendt. Taler mest om det han oplever i nuet. Vil gerne g2 lidt
flere ture i omradet sammen med konen. Vil gerne snakke mere med Hans i nummer 44.

Fokus/stgtte: Give os tid til at par géture i omradet. Hjzelpe med at f3 aftaler med Hans om at komme pa besgg - eller f2 besgg.

Det, jeg stadig selv eri stand til at gore - eller kan blive i stand til at gore - ved egen kraft, er: Familien husker og kender ham godt - og den
evne gges, nar de kommer ofte. Der er lidt tivivl om, hvad han kan og husker. Husker Hans som en gammel arbejdskammerat. Husker ogsa
den s@n, som sjzldent kommer. De fysiske kraefter er f&. Han har diabetes. Traenger til motion. Sidder meget og har meget stive ben, nér han
skal rejse sig. Svaert at lave aftaler med ham, siger han gerne vil - men i situationen siger han nej tak. Gar kun, nar han skal p3 toilet.
Bevaeger sig ikke selv udenfor stuen.

Kan vi sammen med Frede, de pargrende og os, skabe fokus pa det Frede selv kan bevaege sig - og det han kan indtage uden, at det giver
problemer med sukkersygen? Gatur til Hans i 44. Fokus/stgtte: Feelles fokus sammen med pargrende om at bevaege sig lidt mere.

Giv point med et tal mellem 1 og 10.

Giv et hejt point hvis egen kraft i hej grad er brugt Personale Personale Beboer Beboer
eller det har vaeret en rigtig god dag God dag Egen kraft God dag Egen kraft
Evt. vurdering fra nat dag aften dag aften dag aften dag aften

mandag 6 8 4 4

tirsdag 8 9 6 4 9

onsdag 5 7 5 6

torsdag 8 8 6 6 7

fredag 8,5 9 7 5 8

lerdag 9 8 7 4 8

sendag TS B 6 6 8

7. Ugefokus eksempel
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Vi brugte det med at skrive scoringerne. Dagvagten iser. Og aftenvagterne gjorde det ogsa. Mest
plejepersonalet, der brugte scoringerne. Sveert at ramme scoringen. Der var lagt op til, at vi skulle spgrge
borgeren — men ikke alle forstod hvad de skulle. Vi havde svert ved selv at forsta det og sveert at formidle
videre. Borgere ville gerne gare det sa godt for os.

Borgerens vurdering siger for lidt. Borgeren setter altid tal i den hgje ende.

Det var med til at holde det fokus — har det veeret en god dag for borgeren i dag eller har det ikke — og man
vil gerne vaere med til at skabe den gode dag — det giver et selvsving. Men sveert at satte liv ind i en skala fra
1- 10.

Det med skemaerne — at give karakter, det var et godt redskab til at holde fokus, men kan ikke bruges som
dokumentation. Det er sveert at give karakter og det var sa individuelt. Det er godt nok, at der er et eller
andet redskab. Det er egnet til at holde fokus.

Scoren 1-10 er det kun dagvagten og aftenvagten der foretager — men vi snakker med de andre faggrupper
om hvad de teenker i forhold til tallene. Det er forskelligt, om man snakker med borgeren om tallene. Det kan
sagtens veere en del af snakken med borgeren. Scoren med tallene er farst og fremmest borgeren. Vi vurderer
mest ud fra borgerens tal. Og hvad er det, der ger at de vurderer et hgjt tal.

Vi bruger ikke tallene efterfglgende — snakker mere om, hvad man synes, der er kommet ud af tingene — har
vi naet det, vi gerne ville, der skulle komme ud af tingene. Det er forskelligt om der snakkes ved scoren.

Nogen synes at tallene er sat for hgjt og nogen synes de er sat for lavt.
Vi snakker meget om hvorfor det tal. Hvad har personen gjort for at tallet er sa hgit.

Hvis vi ikke lige far talt sammen, ser vi det pa tallene.

Vi har sat sma billeder op fra 1 — 10 med forskellige smileys. Vi snakker ogsa om tallene i hverdagen.
Smileys kan give en anden dialog med borgeren — man kan spgrge borgeren uden sprog, hvordan har du det.

| starten teenkte jeg, hold da op, hvordan har borgeren faet det tal. Hvordan kunne | komme helt derop. Vi
har faet en stgrre forstaelse efterhanden. Vi ser med nye gjne.

Vi har ikke sat tallene i spindelvaevet. Indtastet tallene sa de danne en figur. Der skal vere tid til at falge op,
der skal veere tid til at skrive det ind — lave edderkoppen.

Skemaerne 164 med afkrydsning ligger i lejlighederne. Der star kun tal — og evt. bemeerkninger. Der star
ogsa hvad malet er. Vi teenker over, hvordan man far sig formuleret. Man tenker over, hvad man skriver.

Vi er lidt treette af, hvis nogen ikke havde faet skrevet deres scoringer. S& mister man lidt lysten til at holde
kampen oppe.

Det vil vaere rart, at det var kontaktpersonen, der udarbejder en evaluering. Det er ofte en lille ting, man skal
kigge pa og en lille ting er vigtig.

Godt at man kunne skrive en lille kommentar i 164.
Vi far skrevet pa skemaet — tallet og det med kommentarer. Det er vi faktiske ret gode til.

Det kunne vare en idé, at skrive i spindelvavet. Det var nemmere for mig at overskue. De der tal, kan jeg
slet.

Vi snyder maske os selv lidt ved ikke at fa snakket med borgeren om det.
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Sveert at fa brugt scoringerne efterfalgende.

Kommer der pludselig et lavt tal snakker vi om, hvad er det, der sker. 5, 4 eller mindre laegger vi marke til—
og er der 8 kigger vi ogsa hvorfor.

Generelt har borgerne sveert ved at svare pa det. Der er enkelte borgere, der svarer. De siger, de har sveart
ved at give deres liv et tal.

Pa den lange bane er man ngdt til at have det, for at se om det virker det man gar.
En kommentar, der trods de forskellige kommentarer vil veere en vis falles forstaelse for pa tvers af
enhederne.

9. Reflekterende dokumentation
Vi skal forenkle dokumentationen og brugen af den. Og det er i hgj grad lykkedes.

Den generelle erfaring fra evalueringen er, at indsatsen med det feelles fokus har betydet, at
der er kommet veaesentlig mere styr pa dokumentationen.

Dokumentationen har i det feelles fokus veeret en vigtig del af kommunikationen.

Det bliver pa den made meningsfyldt at bruge tid pa dokumentationen — hvilket ikke altid
tidligere var medarbejdernes oplevelse.

Vi skriver i de udleverede ugefokusskemaer om en god dag. Vi skriver farst handleplan, nar vi er ferdige.

Efterhanden kares det ind pa degnrytmeplaner. Vi er i gang med det. Men det er nok noget, vi skal gere
Igbende, sa alle kan gare det. Nar der kommer vikarer, sa kan man ga ind og laese. Der var brug for at fa
ajourfgrt handleplaner.

Og lederen kom med denne udtalelse:

Der er brug for lidt mere gvelse i at ga ind i dokumentationssystemet — bruge Care mere aktivt. Man er ngdt
til at arbejde lidt bagud og fa opdateret dokumentation.

Vi endte med at skrive daglige observationer i Care — men lavede ikke en samlet handleplan for efter
afprevning. Det var maske farst en maned efter, at der blev udarbejdet en dggnrytmeplan.

Svaret pa dette spargsmal til en af enhederne illustrerer det, der er sket: Hvordan sikres kollegaernes
engagement inden fokusperioden gar i gang? Der skal dokumenteres. Det bliver nemmere - der samles mere i
de nye handleplaner. Det samme med plejeplaner — far skulle vi lede tilbage i journalen.

Der er aftalt, at der afseettes tid til, at man kan sette sig og ordne dggnrytmeplan og dokumenterer. Det er
alle uanset uddannelse, der dokumentere. Og iser i dagnrytmeplanen.

Borgerens plan.

Pa Ulleruphus har der veret afpravet og videreudviklet et dokumentationsveerktgj fra projekt Laengst Muligt
| Eget Liv (Hjemmeplejen). Det handler om Borgerens plan, der sattes i vaerk i fokusperioden (se skemaet og
vejledningerne hertil i bilag 3 og bilag 4).
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Erfaringerne hermed var positive, omend der var brug for en vis indkaringsperiode. Som en sidegevinst til en
styrket kommunikation betgd det ogsa en styrkelse af dokumentationen. Der er dog fortsat brug for at fa
vaerktgjet til at blive en del af hverdagen. Der oprettes en Borgerens plan — men det er sveert at fa sikret den
efterfglgende anvendelse og opfglgning.

Man skal veenne sig til at fa skrevet lgbende i borgerens plan. Man skriver en advis.
Borgerens plan bruger vi ved opstart - men sa er det - det kniber med at fa tilrettet degnplaner mv. efter
fokus er stoppet. Der er blevet mere sikkerhed i, hvor skriver man hvad.

Borgerens plan. Vi far udarbejdet borgernes plan — far ikke fulgt op pa det.
Jeg skal have mere instruktion. Skal jeg skrive i Care — borgerens plan? Sa er det nemmere at skrive pa
arket - ugefokusskemaet.

Generelt det med at evaluere pa tingene, det kan vi blive bedre til.
Aftenvagterne bruger Care til at orientere sig i, i forhold til eks. borgernes plan.

| gar snakkede vi om hvad der er vigtigt nu og hvad der er realistisk fremover (kunne vare et
evalueringspunkt i borgerens plan — og overfare det til degnrytmeplanen). Der kunne sta noget for
sommeren og for vinteren.

| forbindelse med anden runde med fokusborgere brugte personalet den lukkede borgerens plan — og ger
borgerens plan aktiv igen det holder fokus bedre.

Jeg har endelig vaennet mig til, hvordan vi skal bruge det.

Der er noget, vi skal hele tiden, og vi bliver klogere hele tiden.

Jeg bruger ogsa de skemaer, der var hos borgeren igen. Det var en keempe lettelse.

Uanset om der er arbejdet med dokumentationen pa den ene eller anden made, sa er det gennemgaende
indtryk at dokumentationen er styrket — embedslagetilsyn har bekreftet det. Den positive tendens skyldes

formodentlig, at det bliver meningsfyldt at dokumentere, nar man oplever at kollegaerne har brug for den
viden der gives videre, for at sikre succes med fokusperioden.

10. Forberedelse, kommunikation og mgder i hverdagen

Enhederne har forskellige mader, at sikre en fokuseret dialog mellem de relevante
medarbejdere i forhold til borgeren der er skal eller er i fokus.

Uanset hvordan der kommunikeres, er det oplevelsen, at den tid der bruges til forberedelse,
kommunikation og mader er meget malrettet og med fokus pa borgeren eller borgerne, der er
i fokus. Denne planlaegning er vigtig for at sikre et fokusforlgb, der skaber succes for
borgeren.

Som beskrevet i afsnittet med processen, er der forskel i den made der kommunikeres pa — herunder ogsa
kommunikationen og mgderne, der er afheengig af hvor mange personer, der sgges inddraget i fokus.
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I de fleste enheder er det almindeligt, at personalet pa etagen eller i boenheden taler sammen — udover
information — herunder ogsa om borgeren eller borgene der er i fokus.

Der er almindelige runder hver dag kl. 10.45 — en faglig runde for at fa snakket om, hvad der matte veere af
information.

Pa Othello og Ulleruphus er det to ugers fokus. Der hvor der er 14 dages fokus, er der en hgj grad af
inddragelse af de tveerfaglige overvejelser og ressourcer. Det sker ved, at der afholdes et mgde mellem de
medarbejdere der er pa arbejde — hvor mal, indsats og fokus beskrives. Terapeut, aktivitet og kakken deltager
som oftest i mgderne. Pa Othello er der pa 4.- og 5. sal udarbejdet en form for opskrift pa madet (det kan der
leeses om i bilag 5).

Der hvor der er 14 dages fokus er der forskellige mader at holde maderne pa. Alle enhederne med mader er
kendetegnet ved at vaere en etage med to boenheder (kgkkener pa hver etage).

Der er en etage, der holder mgde hver 14. dag - om en eller to borgere.

De gvrige har holdt mgde en gang ugentligt. Den ene gang er der to nye borgere i fokus og den naste uge er
der dialog om, hvordan det gar med de to borgere, der er i fokus. Et tredje eksempel er, at der er mgde med
en ny borger hver uge.

Lederen starter mgdet og det er meget selvstyrende, nar mgdet er kommet i gang. Vi starter to borgere ad
gangen. Vi har et startmgde og et midtvejsmade. Pa midtvejsmgdet har vi erfaret, at det er der, den gode
dialog starter. Pa det andet made starter der to borgere og afsluttes to borgere - det fylder meget.

Uanset den konkrete mgdeform — vil der vare tale om:
e den eller de naeste borgere der skal i fokus
e hvordan gar det med den eller de borgere, der er i fokus
e 0g typisk ogsa hvordan gik det med den eller de borgere, der har veret i fokus — og hvad er der brug
for at dokumentere.

Mgdedeltagere var ogsa aftenvagterne — der var en liste med hvem der var/skulle i fokus. Og sa kom de efter
behov.

Vi skal have aftenvagterne involveret meget mere. Ogsa fordi borgeren er en anden om aftenen. Flere
enheder vil kunne genkende denne overvejelse..

Der er ikke en bestemt model, der peger pa at vaere bedre end en anden — det afhanger af, hvordan den
enkelte enhed oplever det fungerer bedst.

Kontaktpersonen har samlet data ind og fremlaegger. Der var noget, der kunne vare for gennemarbejdet — sa
der er ikke s meget at diskutere. Nu samles data ind og fremleegge sadan mere abent. | starten troede
nogen, at alting skulle vere ferdigt. Det er blevet nemmere at forberede — og man faler ikke at man star med
de hele - det er ikke bare dig, der star med det.

Den, der har borgeren, forteller lidt og sa byder vi ind med, hvad vi alle sammen har. Der fortzlles om
samtalen med borgeren. Der forteelles lidt om livshistorien, om sygdom og man byder ind med, hvad man
ellers har - om borgeren har et mal, som man kan arbejde med. Sa alle bliver involveret i hvad man skal
arbejde med.

Vi skriver pa ugefokusskemaerne, hvad der er en god dag. Vi skriver pa de efterfalgende sider med sma
notater og skriver tallene. Vi har et skema, hvor man skriver pa madet, hvad der er besluttet (se bilag 6). Et
handskrevet stykke papir. Det hele ligger samlet medens borgeren er i fokus.
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En leder udtaler om mgderne, at der i starten var serligt brug for at holde fokus:

Ved opstart var der brug for styring — der skulle prioriteres. Det er vigtigt at arbejde med en projektkultur,
hvor der holdes fokus pa madet.

Senere bliver denne opgave mindre — da der udvikles en god mgdekultur og en respekt for forarbejdet, som
medarbejderen og borgeren sammen har foretaget.

Alle opdager, at man som medarbejder har brugt tid pa at forberede sig og borgeren har abnet op for nogen.

Det har hangt meget pa kontaktpersoner — det har veeret sveert at fd “bredt ud”’. Tingene kan samtidig ga i
std, hvis kontaktpersonen har haft fri. Et udsagn der viser, at det handler om at fa en kultur indfert, hvor det
ikke bare er kontaktpersonen, der faler sig ansvarlig i forhold til en borger — og har kendskabet til borgeren.

Kunsten at abne op for en dialog og ikke fa den lukket.

Rart at der en god tovholder — stille nogle spagrgsmal — vende nogen ting. Lederens rolle er, at vi kommer
hele vejen rundt. Det er ikke sa meget egentlig mgdeledelse. Vi lader hinanden komme til.

Verdien af mader kan illustreres gennem denne beskrivelse: Alle i gruppen — der er pa arbejde pa etagen,
deltager samt sygeplejersken. Og sommetider deltager en fra kakkenet samt en — to ledere. Lederen starter
ud. Der tales om, hvor langt vi er. Hver anden tirsdag evalueres dem, der er i fokus og dem, der skal i fokus.
Hver anden uge er det de to der er i fokus - og afslutte dem der lige har veeret i fokus. Kontaktpersonen har
skemaet med — med tallene. Vi snakker om dem - ser om vi er tilfredse — hvor meget, der er fyldt ud. Det er
snak om dem, der er fyldt ud — og der bliver lidt snak om det, der ikke er fyldt ud — vikarer. De snakke, vi har
om tirsdagen, er meget faglige snakke. Vi leerer borgerne i den anden boenhed pa etagen bedre at kende.

Vi talte om idéer til, hvad der kunne praves, kontakter til leege, prove aktiviteter — snakke med pargrende,
kan vedkommende selv smgre sin mad. Hvad er en god dag? — hvad kan vi prave - og det kan vaere mange
forskellige ting. Forbudt at sige det har vi pravet. Det skete kun et par gange lige i starten, ellers holdte man
op med at sige det.

Det er den udveksling af erfaringer om tirsdagen, der giver os noget. Det kan borgeren ogsa maerke.
Borgeren henvender sig mere - der er ikke s meget dine og mine. Det er nok vores adfeerd, der har andret
sig. Det betyder meget, at man ikke er sa indelukket. Det kan borgerne ogsa marke.

Er der tale om en uges fokus, er det de personer, der er pa vagt, der pa et oftest fastlagt tidspunkt i lgbet af
ugen, taler sammen. De gvrige vagtlag og faggrupper inddrages gennem mundtlig information og gennem
muligheden for at kunne laese hvem og hvad der er i fokus. Denne made at organisere kommunikationen
anvendes pa @ster Elkjer og Steevnhgj.

Her vil der typiske veere tale om, at der pa et fast tidspunkt i lgbet af ugen taler de to — tre personer, der er pa
arbejde i boenheden sammen. Der er her tale om feelles mgdeledelse.

Mgdet er dem, der er pa vagt sammen. Vi snakker om, hvem vi skal tage i fokus naste gang.

Vi har teammgde hver anden eller tredje maned. Der kan vi snakke om en borgeren. Og fa vendt nogle ting.
Det er baden dagvagten, aftenvagt og nattevagterne, der deltager.

Man var hurtig til at sige - det er kontaktpersonen. Nu ved man mere om alle borgerne. Nu kommer det op
og vi kommer til at kende borgeren lidt mere. Man er gode til at byde ind med idéer.

Man ger det her i forvejen, men glemmer maske lidt at tage borgerne med.
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Vi sparer nok mere med hinanden, end vi nogensinde har gjort. Man har maske gaet som den ensomme ulv.
Der var fyldt af ens borgere. Nu snakker vi mere om det.

Der er ikke nogen entydig made at sikre den bedste kommunikation til fordel for borgeren. Men det er en del
af gevinsten ved indsatsen, at borgeren ved et mere felles fokus opndr en bedre hjalp og en bedre hverdag.

En lille konsulentanekdote illustrere problemstillingen. Borgeren med udpraeget demens
sparger personalet — Er mine foreeldre dgde? En medarbejder siger: Hvorfor spgrger du hele
tiden? Jo, det skal sige dig, siger borgeren — det er fordi aftenvagterne siger, det er de. Og
dagvagter siger, det er de ikke.

Af hensyn til at skeerme borgeren kan det veere rigtigt at sige begge dele — men det kan aldrig
veere rigtigt, at der er forskellige udlaegninger.

11. Fokusskiftet. Faelles fokus styrkede plejepersonalets indsats

Feelles fokus pa den enkelte borger styrkede plejepersonalets indsats og betyder at der er sket
et fokusskifte.

Fra hvordan personalet kan lykkes bedst muligt med de praktiske opgaver -
o til feelles fokus pa borgerens gode dag ved egen kraft
o til den hjelp og de praktiske opgaver, der er ngdvendig for at det lykkes for borgeren

Fra fokus pa alle borgerne -
e til fokus pa borgeren

Udfordringen ved at vaere borger i en plejebolig er, at man i lgbet af et dggn og i lgbet af en uge mader
mange forskellige medarbejdere. Medarbejdere, der pa hver deres made, ger deres yderste for at gere en god
indsats. Ofte sker der dog det, at den enkelte medarbejder er optaget af, hvad man nu, ud fra egen
overbevisning, tror er det bedste for borgerne.

Far man ikke talt tilstreekkeligt med borgeren og kollegaerne om, hvad det er, der er vigtigt i dag, sa kan man
som medarbejder opleve at have haft travilt — og alligevel oplever borgeren i for hgj grad, at have veeret
tilskuer til alt det der foregik. Det er i de situationer, hvor borgeren om personalet siger ’de er si sade - men
de har sa travlt”. Et felles fokus betyder, at det handler om kvalitet mere end kvantitet. En udfordring, der
for personalet kan vare ganske stor i en travl hverdag. Ud fra denne betragtning er der i Laengst Muligt | Eget
Liv pa plejecentrene sat fokus pa:

- en god dag ved egen kraft

- en lille indsats, der gar en stor forskel for borgeren

- sma smitsomme succeser

Personalet forteller, at det faelles fokus har styrket deres samarbejde til gavn for borgeren. Nar borgeren har
brug for hjelp til at orientere sig i hverdagen — er der brug for at personalet ger tingene pa en, for borgeren,
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genkendelig made. Eller samarbejder og siger tingene, sa det skaber ro for borgeren til at have fokus pa
gleeden ved hverdagen.

Det er en anden tilgang, vi har faet til det - til hinanden og til borgeren. Jeg er ogsa blevet mere nysgerrig.
Faet overskud. Det har givet mig rigtig meget - det har veret et kanon projekt. Vi har faet et bedre
samarbejde.

Der er brug for, i stort og smat, at medarbejdere taler ssmmen og koordinerer indsatsen. Det er
forudsaetningen for, at der kan skabes kvalitet i indsatsen. Det feelles fokus har medvirket til, at det bliver
mere enkelt, at fa snakket sammen om det der for borgeren er vigtigt.

Dialogen mellem medarbejderne bliver om det, der er kerneydelsen for borgeren — at opleve et meningsfyldt
og selvstendigt liv pa trods af svaekkelsen.

Personalet mgdes nu, for at koordinere indsatsen med henblik pa, at borgeren lykkes med det borgeren gerne
vil — frem for at personalet mades, for at koordinere praktiske og plejemassige opgaver.

Nar jeg er kontaktperson, kender jeg borgeren godt, men nu er vi sammen om borgeren. Nar borgerne pa
skift kommer i fokus, leerer jeg de andre borgere bedre at kende.

Det er godt, at vi alle sammen kan - vi er der jo ikke syv dage om ugen og hele dggnet. Jeg kender borgerne
bedre efter fokusugerne.

Ved et af interviewene kom denne ordveksling, der er sigende for det, der er sket af endringer i indsatsen:
Det er ogsa personalegruppen, der har rykket sig.
Jeg fornemmer en stgrre rummelighed.
Ja, for vi teenker anderledes.
Vi er blevet lidt mere lyttende, i forhold til hvad borgeren tenker.
Det er blevet mere legalt at lytte til borgeren.
Det gar en forskel, at man som kontaktperson har haft en viden — men nu er det alle, der far den
viden om hvad borgeren gerne vil.
Det har givet os et eller andet. De der 14 dage sidder i baghovedet. Jeg teenker stadig over det med
et lille stykke frugt, der kunne betyde sa meget for lige netop dén person.
Nu sperger vi mere — vi teenker tilbage pa, hvad der skal til.

En kaempe succes er borgeren — hvor mange far blokerede overfor borgeren. Der kan man se, hvor lidt der
skal til. Det er chokerende, at man kan blokere overfor en person - og sa se, hvor lidt der skal til. Det
handlede om, at give borgeren lidt mere tid — og fik opmarksomhed pa nogle fa, sma ting. Borgeren
begynder nu selv at tage initiativer som ingen troede.

Borgeren kunne bestemme og havde lyst til at bestemme meget mere end vi troede.
Borgerne kan fale sig fanget i at borgeren gerne ville bestemme lidt mere selv.

Det kan god veere, at vi har overset at borgerne gerne selv vil bestemme. Borgerne bliver overrasket, nar vi
siger - sig hvad I vil have.

Ser vi pa dem som beboer eller ser vi dem som borgere. Er man borger, er man meget selvbestemmende i
eget hjem.
Jeg kalder dem nu godt nok beboere.

Vi har helt klart faet bedre kendskab til borgeren.

Det er maske ikke den voldsomme forandring — men vi fokuserer maske mere falles.
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Man tenker mere over nar borgeren kommer med et eller andet — at der er en arsag til det. Vi har lert vores
borgere bedre at kende, vi kommer lidt bedre bag om og tenker over arsagen til det de gnsker.

Borgeren med demens siger maske noget, som vi er blevet bedre til at bruge. Vi har det liggende i
baghovedet.

Den samme méade at arbejde pa og alligevel gav det nye muligheder og udfordringer.

Vi har faet spottet borgere, som rigtig gerne vil deltage i nogle ting.

I forhold til den tveerfaglige indsats kom der disse udsagn:

Det er blevet mere hverdag at fa fat i de andre faggrupper. Vi laerer meget bedre de andre faggrupper at

kende.

Vi har laert kekkenet meget bedre at kende. Vi kan ogsa sige fra overfor kekkenet nu. Vi kan bedre sige hvad
borgeren kan lide. Det giver et bedre samspil.

Kakkenet er det fedeste, der er sket i det her projekt. De elsker det. Borgeren kan selv bestemme, hvad de vil
have. Kgkkenet har et helt andet syn pa borgerne nu. Kekkenet kan bedre se, hvad de kan bede borgeren om
- og hvad de ikke kan bede om. Vi arbejder meget mere tveerfagligt — pa tvaers og pa kryds.
Kgkkenmedarbejderen ser maske nogle ting, som vi ikke ser.

Det er en samlet indsat. Det gar noget, at vi sammen siger, nu praver vi.

Det hjalp, at vi fik terapeuter med — vi fik hjelperedskaber til at komme i gang. Vi fik gode rad i forhold til
forflytning, sa borgeren selv kunne veere med og vi ikke bruger os selv forkert. I nogle tilfeelde var det at
vurdere om der var et genoptraningspotentiale.

Det nye sker, nar forflytning ses som traening og ikke som forflytning.

Det gav god stemning — aktiviteten kom mere i afdelingen. Det skabte gleede og humar.

Det er nogle af de eksempler pa udsagn, der var fremme om muligheder, der er skabt gennem gget
samarbejde mellem plejepersonalet og de gvrige faggrupper.
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12. Fokus og erfaringer fra de gvrige faggrupper
Nye muligheder med hver sin faglige indgangsvinkel
Feelles tvaerfagligt fokus er lettere, nar der er et konkret fokus med borgerens gode dag og nar brug

af egen kraft kommer i centrum.

Terapeut

Fakta: Om terapeutindsatsen
e Ulleruphus har ekstra timer til en ergoterapeut tilknyttet. Othello har sével ekstra ergoterapeut- som
fysioterapeuttimer tilknyttet. @ster Elkjeer og Steevnhgj har ikke haft ekstra terapeuttimer tilknyttet i forbindelse med
LMIEL i plejeboliger.
e  Traningsvejleder kan uandret rekvireres, hvis der er behov for treening — konkret treening med opfalgning hver uge.

De ekstra terapeuttimer samt terapeutens rolle var ikke fast defineret pa forhand, men har
udviklet sig ud fra de konkrete behov, der har veaeret. Det har vist sig, at vaere behovet for at
ga med som sparring ved samtalerne med borgerne og det kan vaere at ga med i konkrete
hverdagstraening sammen med borgeren.

Den supplerende terapeutindsats statter muligheden for nye vinkler pa brugen af egen kraft
og gleede i hverdagen. P& Othello og og Ulleruphus er der ergoterapeuter, der ansat et antal
timer til denne funktion. P& Othello er der desuden tilknyttet fysioterapeuttimer.

Treaeningsvejleder kan ugndret rekvireres, hvis der er behov for treening — konkret treening med opfalgning
hver uge (par. 140 — rehabilitering og vedligeholdelse).

De ekstra terapeuters egne overvejelser ved et fallesinterview var blandt andet disse:

Jeg har far meget ud af, at hgre om hvad de andre ved ift. den enkelte borger. Nogen siger bagefter - hvor
er det rart at fa nogle andre gjne pa.

Fokus har flyttet sig fra det praktiske i hverdagen - nu er der mad, nu er der vasketgj. Personalet siger, at
hverdagen er blevet nemmere ved at vi hjeelper hinanden meget mere.

Der har veeret meget tveerfaglig sparring, hvor plejepersonalet bruger mig som sparringspartner, nar der er
noget ift. degnrytme, hjeelpemidler eller et eller andet vi kan ggres anderledes.

Jeg tror, nar jeg er med til samtalen, at der komme mange nye ting ind — og jeg kan dykke ned i nogle
problemomrader. Det er rigtig meget omkring livshistorien og ADL — aktiviteter. Jeg kan kigge pa
muligheden for, at borgeren kan veere aktivt medvirkende i kakkenet eller i forbindelse med et bad osv.
Det handler om at lzere hinandens kompetencer at kende — og den vej igennem mere samarbejde.

Nu er vi i huset og det skal de veenne sig til.

Det er generelt det der med, at nar der kommer en terapeut i afd. at fa afskaffet — det plejer vi at gare. Det
kan godt veere lidt af en udfordring.
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Det har veeret rart, at der er noget konkret at ga ud fra. Jeg har skullet veenne mig til at veere lidt mere
konsulent.

Det kan vaere det at tage et brusebad. Ja de far hjeelp, men hvad er det de far hjelp til - er det hjeelp til det
hele eller blot at bruse haret. Vi gar nok mere ned i nogle detaljer — og ser hvor der er behov for hjelp.
Egen kraft kan let blive til det fysiske. Gennem det her projekt er jeg blevet mere opmaeerksom pa de psykiske
ressourcer — at kunne sige til eller fra.

Jeg skimmer journalen igennem og laeser op — meget fokus pa hvad borgeren far hjalp til — hvad har
borgeren faet af treeningen inden de kom hertil — er det afsluttet?

Jeg er ikke en del af det at udfylde tal — og ved ikke om det er nogen idé. De udfylder skemaet, men de bruger
det ikke til noget. Der er forskellig opfattelse af tallet starrelse.

Arbejdsmiljadelen er nok ogsa en del af det hele — treening, hjelpemidler, arbejdsmiljg — det kan veere
pakledning.

Der er meget tid, hvor man bare opholder sig i feellesrummet og bliver en praktisk hjelper, hvor jeg kan
stille spgrgsmalet — er det derfor, jeg er her. Jeg har taget en del gangtraning, men er det, det jeg skal, for
der er jo egentlig personalet, der er der i hverdagen.

Det har veeret meget abent og jeg har haft spekulationer om det er det rigtige, jeg gar og ger. Jeg har brugt
meget tid pa samtalen med borgeren og med kontaktpersonen.

Jeg har brugt mere tid pa nogen afprgvningen.

Vores tankegang er nok lidt anderledes. Sparger til aktiviteter som plejen ikke lige teenker pa. De betragter
det som en selvfglge, at man skal have hjalp til et eller andet.

Personalet kan kontakte fysioterapeuten, hvis de kan se et potentiale. Fysioterapeuten opsgger
kontaktpersonen til den nye borger. Vi deler funktionen med at tage de nye. Vi laver noget opsggende
arbejde, men det skal gerne pa sigt vaere personalet, der teenker — her er der brug for terapeuthjeelp, sa vi
hurtigt kommer pa banen.

Det er ikke bare det fysiske, men ogsa det at have overskud til det sociale.

Det personalemaessige er godt — at have felles fokus i stedet for bare at have egne borgere.

Efter 14. dage sagde nogen — vi kan marke det internt.

Det er rigtig godt, hvis man far rutiner pa at man ved nye borgere, f.eks. s&tter et ugefokus i gang inden for
den farste maned.

Jeg tror, at det er vigtigt at holde en pause med det engang indimellem, for at man ikke karer sur i det.
Styrken ved projektet som tilgang er, at vi rykker over pa borgerens hjemmebane.

Nogen gange har jeg teenkt der ikke var sa meget i det, men nar vi snakker om det sa har borgeren faet glaede
og nye muligheder.

Det er godt, at der kommer en evaluering nu — at vi far fundet ud af at det nytter noget. Jeg har vearet med til
at seette noget i gang, men vidste ikke fgr nu om det nyttede noget.
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Kakken

Fakta: Om kekkenerne pa afdelingen:
e Kagkkenerne pa de fire plejecentre afpraver et teettere samarbejde med timer, hvor kekkenassistenterne arbejder i
boenhederne. Der er forskellige muligheder der afpraves. Der gennemfares screening ift. borgernes madvaner.
e Der er en kostvejleder i kommunen, der supplerer kgkkenets indsats ift.. ernering.

Kgkkenmedarbejderne er som en del af udviklingen omkring kekkenerne blevet taettere
knyttet til boenhederne. Kgkkenerne afpraver forskellige mader at organisere et neervaerende
og effektivt samarbejde med boenhederne og borgerne.

Kgkkenassistenterne gar indimellem med til fokusmgderne pa Ulleruphus. Pa Othello er man
fast med (i det omfang man kan).

Det har bragt nye udfordringer og muligheder for kekkenmedarbejderne. Det har givet anledning til, at
kekkenmedarbejderne har skullet vaenne sig til at deltage i mader med andre faggrupper — og turde tro pa at
de erfaringer med borgerne og den faglighed kakkenpersonalet har er veesentlig for et godt fokus. Da kost og
ernaring er vigtigt for mange af borgerne, er denne dimension vigtig at fa inddraget i hverdagen.

Den fremtidige organisering og samarbejdet med boenhederne er stadig i den afpregvende fase. Det har dog
vist sig, at screening af borgerens maltider suppleret med kostvejlederens screening af ernaeringen samt
sparring er medvirkende til at styrke borgernes ernzring og maltider.

Screening handler om hgjde, veegt, alder hvad borgeren spiser til de forskellige maltider. Der er fokus pa
dagskosten, andre gnsker til mad, fysiske handicap — synkebesveer el. lign der gar det sveert at tygge eller
synke. Det kan veere noget med diabetes. Udfylder som typisk sammen med borgeren (se bilag 8).

Kagkkenmedarbejdernes egne overvejelser ved et feellesinterview var blandt andet disse:

Det var greenseoverskridende for mig, at skulle lave de her screeningsskemaer — det er jeg ikke vant til. Man
aner jo ikke hvem man skal ga ind til. Jeg har aldrig nogensinde skulle gare det pa den made. Det er
graenseoverskridende at komme sa tet pa.

Det her er med til at bryde barrieren ned. Jeg skal ind og snakke med en borger, jeg aldrig har madt. Jeg
blev sa overrasket. Vi snakkede om mad og om borgerens tilfredshed. Borgeren ngd at kakkenet var pa
afdelingen, i stedet for de flade madder, nar det bare kommer op.

Vi teenker i produktion — og tider. Det skal man ikke pa etagen og sammen med borgeren.

Det ma vare positivt. Vi er fra kakkenet kommet meget teettere pa dem fra plejen.

Jeg faler mere plejepersonalet - det er blevet mere ligeveerdigt. Jeg har overskredet graenser ved at ga over
og snakke med borgeren. Det geelder jo nar borgeren er i fokus, at sa skal man ga over og snakke med
borgeren.

Godt at veere med til ugefokusmgderne. Der er meget, der ikke kakkenfagligt er relevant, men det med den
demens og sa videre - den viden ville jeg ikke have faet. Det er spgrgsmal om, det er det, vi skal prioritere pa
sigt.

Vil vi samarbejde med plejen, er vi ngdt til at veere med til de der mader. Er madet kl. 16 eller kl. 11, sa
passer det ikke altid s& godit.
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Det har ogsa veret en proces her i huset — med hvor meget faggrupperne er blevet involveret. Det er blevet
mere hen ad vejen.

Involveringen i hverdagen er til dels ny. Det udfordrer savel ift. borgeren, som ift. plejepersonalet. En proces
der er startet, som er forskellig fra sted til sted - eller fra boenhed til boenhed.

Det er forskelligt, hvor meget borgerne lader sig involvere og hvor aktive borgerne gnsker at veere i
hverdagens geremal, der knytter sig til madlavning og maltiderne.

Ved os vil de ikke vaere aktive. De har ikke nogen gnsker — siger de far noget leekker mad.
Da vi startede, bagte jeg - farst var der ikke nogen borgere, men sa kom de da jeg bagte.
Jeg sparger - har du ikke en eller anden livret.

Jeg har bankospil med 9 ud af 13 hver 14. dag. Sa kommer jeg i kekkenet, der star to borgere, som gerne vil
veere med og jeg tilbyder at rgre i gryden. Vi skal nok finde nogle andre succeser. Det er det, at hjelpe. Det
starter maske med gjenkontakt — eller man lige far en lille snak. Det er det der liv, der skabes i kakkenet.
Borgeren kan nzasten flyve, nar vi har haft banko — og sa vil borgeren gerne have et glas cherry. Det er alle,
der har veeret til banko. En af borgerne glemte helt rollatoren.

Borgerne er rigtig gode til at give udtryk for, om det er godt eller skidt. Der var en, der ikke ville spise lever.
Vi kan hgre pa personalet pa afdelingen, at borgerne spiser mere, nar vi er pa etagen.
Der var flere, der ville have dessert - god fromage og sadan.

Jeg gik op og samlede borgerne for at spgrge hvad de gerne ville have at spise — og sa sagde de, hvad de
kunne teenke sig.

Plejepersonalet sagde borgeren kunne veere irritabel, men jeg kommer jo med en anden tilgang — jeg
kommer kun og snakker om noget, der for hende er positivt.

Vi skal synliggere, at vi har en faglig viden om kost og ernaring, pa den made bliver personalet mere tryg
ved en.

Der er dog udfordringer grundet forskellige holdninger og kulturer blandt borgerne.

Der er en enkelt borger, der bemarker, at jeg kommer - mange andre siger ikke noget. Har jeg bagt er der
mulighed for at ga rundt og snakke - og der er glaede.

Jeg har investeret tid til at veere med i plejepersonalets verden. Jeg presser pa, for i deres verden er det jo
piller og hvad der kommer ud i den anden ende og hvem skal hjalpes osv. Jeg siger, hvad har hun faet at
spise, der gar, at hun har tynd mave. Kosten kommer indimellem som noget af det sidste for plejepersonalet.

Vi startede med jobudveksling i kakken og pleje. Der fik jeg et andet syn pa plejen. De giver sig 110 %, nar
de er inde pa stuen og der ma jeg sta passiv. | kakkenet kan jeg vise et andet engagement, og det er noget der
interesserer mig.

Jeg tror, at det er vigtigt at begranse sig. Ikke altid at have sa mange ting man skal, men ogsa give sig tid til
at involvere sig.

Godt at give sig tid. Man skal teenke pa en anden made - man skal ikke masseproducere. Det er lige s& meget
det at vaere der og selvfglgelig veere tilstede. Man skal geare ned — falge borgerens hverdag.
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Aktivitet

Fakta: Om aktiviteter i boenheden og feellesaktiviteter

o Ulleruphus har aktivtetsmedarbejdere, der er ansat i huset og stér for felles aktiviteter i huset.

o De gvrige centre har aktivitetsmedarbejdere, der er knyttet pa en falles aktivitetsleder. Aktivitetsmedarbejderne er dels pa de lokale
aktivitetscentre samt i enhederne et antal timer om ugen.

o P4 Othello deltager aktivitetsmedarbejderen i det ugentlige fokusmade.

Aktivitetsmedarbejderen kendskab til borgeren bygger pa andre situationer end
plejepersonalets. Aktiviteten kan dermed bidrage til, hvad der motiverer borgeren, og
hvordan borgere er aktiv.

Far var borgerne mere en gruppe, nu er det blevet mere individuelt.

Vi samarbejder mere med personalet — fgr lavede vi bare vores ting.
Aktivitetsmedarbejdernes egne overvejelser ved et feellesinterview var blandt andet disse:
Personalet fik andre gjne pa det med aktivitet, og det var gensidigt.

Vi er sa heldige, at vi kommer med tilbud til borgeren. Vi kommer for at tilbyde borgeren noget. Vi har de
her muligheder.

Samarbejdet foregar pa forskellig mader pa de forskellige centre og boenheder. Gennemgaende er det, at der
opleves starre tveerfagligt samarbejde.
Jeg gar til kontaktpersonen. Og kommer med nye vinkler. Jeg inspirerer gerne til at involvere pargrende.

Jeg har faet en liste med hvem, der var i fokus — jeg kom uforberedt og lyttede til, hvilke gnsker borgeren
havd,e og hvordan jeg kunne hjalpe med de @nsker. Jeg blev spurgt om mine indtryk i forhold til borgeren.

Vi fik mere sat de her konkrete mal — der blev mere respekt om de sma, individuelle mal.
Det gav noget andet, nar vi sad og snakkede med personalet om de andre borgere.

Min indgangsvinkel er lidt anderledes. Jeg var ikke med til mgderne. Jeg kunne komme med forslag og
tilbud. I dialog med borgeren kunne jeg s finde det, der kunne ggre dagen ekstra god for borgeren.

Mgderne gar ud over aktiviteterne, for det er pa det tidspunkt, hvor borgeren er klar. Jeg kan ikke prioritere
de der mader.

Rigtig rart at veere med til de der mader.
Nar jeg var i dagcentret, var jeg til mgderne — ikke de dage hvor jeg var pa afd.

Det eneste jeg har veeret med pd, er det manedlige personalemgde, hvor man har en bred snak om hvordan
det gik med fokus.

Det tvaerfaglige samarbejde er lykkedes. Det var fint nok far, men det er bare blevet noget helt andet.
Vi er blevet bedre til at finde feelles fodslag tveerfagligt.

Det med den gode dag er s rammende.
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Livshistorien er kommet mere i fokus og bliver brugt pa en god made - det rykkede i hvert fald for mig. Det
er for lidt brugt i vores daglige arbejde. Det er et keempe arbejde, som man ikke selv lige har mod pa at
komme i gang med.

Det er supermotiverende, at vi ikke kun taenker i grupper, men ogsa teenker individuel i forhold til borgerne.
Det kreever stor talmodighed at komme hele vejen rundt ift. de andre, der er med til madet. At blive enig om
hvornar vi er videre. Vi holdte fast i en time og ikke mere. Nogen gange bliver vi for optaget af den farste
borgere. Vi skal passe pa at tiden ikke skrider.

Der blev ogsa peget pa vigtigheden af at mader starter til tiden.

Det er sjovere at arbejde sammen tvaerfagligt. Arbejdsgleede betyder noget for sygefraveer.
Aktivitetsmedarbejderne sluttede interviewet med at tale om det faglige fokus, der kan vaere sarligt for
aktivitetsmedarbejdernes rolle i samspillet om den gode dag:

¢ finde borgerens motivationsfaktor.
o finde et godt niveau i succeserne.

Sygepleje

Fakta: Om sygeplejerskerne tilknyttet enheden
Der er typisk tilknyttet en sygeplejerske til hver etage — svarende til en sygeplejerske for hver en til to boenheder.

Det nye er en stgrre grad af sparring med de andre faggrupper, der kvalificerer den samlede
indsats og realismen i det borgerne tilbydes eller stgttes i.

Man far en anden forstaelse, nar man er praecis — hvis laegen sparges om noget. Og det betyder - fra gammel
sygeplejefaglig tilgang - vi ved - til vi sparger, hvor tit vil du have det her kontrolleret.

Sygeplejerskernes egne overvejelser ved et fallesinterview var blandt andet disse:
Der er en markant forskel pa, hvad man fortaeller om efter et hjemmebesgag.

Vi er blevet bedre til at spgrge om, hvad der er en god dag. Borgerne er blevet mere individer og ikke bare
en gruppe. Det er blevet mere legalt, at der forskellige ting borgerne gerne vil.

Det er ogsa blevet legalt, at vi i personalet er mere forskellige.

Vi bliver brugt meget som sparring. Hvem ggr hvad, hvem skal vi have fat i — det kan veere en talepaedagog
el.lign.

Det giver mulighed for at vaere katalysator — stille spgrgsmal.
Vi bliver lidt ressourcepersoner. Jeg har mattet treekke noget lidt ned pa jorden igen. Er det her realistisk i

forhold til borgeren. Der kan vare fysiologiske begransninger. Vi har least journalen til bunds. Og set nogle
ting der. Katalysatorrollen har udviklet sig til noget godt.
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Jeg har ikke vaeret inde aktivt at gare noget. Der har vaeret mere fokus pa geronto — eks. ogsa hvis der har
veeret brug for at fjerne noget medicin.

Rart at veere med til at drefte det pa de mader, hvor vi alle kan komme med vores mening og viden om
borgeren. | de 14 dage kan man sa spgrge ind til hvad der sker.

Der er ikke s& meget sygepleje at komme med. De har gjort det godt selv.

Mit arbejde har ikke &ndret sig — vi har hele tiden skullet have en vis form for overblik. Det der maske er
forskellen, er at medarbejderne generet overskuer den enkelte borger mere — og kommer meget mere ind i
det ift. hver enkelt. Det gar at tingene bliver mere synligt for dem. Den made jeg arbejder pa og skriver pa,
har ikke forandret sig.

Jeg har ikke veeret involveret i samtalerne med borgeren.
Kontaktpersonen er dem borgeren har fortroligheden til. Som sygeplejerske kan vi opleves som en autoriteer
person.

Vi har nogle borgere, der gerne vil, men ikke ngdvendigvis kan. En af vores borgere ville gerne ga igen. Man
prevede. Sa fik fysioterapeuten fik en idé og det gav borgeren mulighed for at rejse sig.

Det der har varet allerstarst, er alt det vi finder ud af i faellesskab.

Vi hjalper hinanden. Alle er blevet gode til at sige noget — og de tar sige noget. Fokus pa arbejdsglede at vi
“ma” sige noget. Jeg md indromme at det er der hjelper borgeren i hverdagen, der ved meget mere om den
enkelte borger og deres behov.

Alle er lige nar man skal hares. Ingen er eksperter — alle har ideer og der kommer nye lgsninger/muligheder.
Det er maske mest tvaerfagligheden, der batter — at vi far sa mange indfaldsvinkler. Alle de her
forskelligheder ger at det er nemmere at komme med ideer. Andre faggrupper kommer med nogle andre

gjne. Hjelperne er kommet mere og mere frem. Vi ma se i gjnene, at det er dem, der er eksperter.

Far det her projekt spurgte min leder, om vi kunne veere med til at hgjne det at borgeren er mere aktiv - det
er det vi gor ved det her. Sa for mig har det givet den gevinst.

Vi har i forvejen fokus pa medicinforbruget. Har vi en medicinliste, far vi automatisk en pamindelse om at
det skal tjekkes. Vi har fokus pa om, der er noget vi kan fa veek.

Renggring

Renggringsmedarbejderne der har vaeret involveret direkte har oplevelsen af, at det er lettere
at inddrage borgeren.

Hjeelpen bliver mere personlig. Medarbejderne leerer borgeren at kende og kan bedre tale
med borgeren.

Fakta: Om renggring
Rengaring er organiseret pa forskellig mader pa de forskellige centre. Fra at det er noget plejepersonalet gar i borgerens hjem pa
Staevnhgj, til at det er en serviceydelse der pa Othello kebes at kommunens Serviceafdeling — til Ulleruphus, hvor hUS,
renggringsmedarbejderne er ansat pa Ulleruphus.
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Man kan give borgerne mere, hvis de selv kan give noget. Jeg er overrasket over, hvor meget der er sket. Jeg
er ogsa meget positivt overrasket over, at det fungerer sa godt som det gar.

Vi kunne godt gnske at plejepersonalet snakkede lidt mere med os om det. Det kan veere, at de har nogle
input - hvad kan vi gare hos borgeren. De er der hver dag.

Det er blevet bedre — det med at dele det med os.

Det har gjort en stor forskel at veere med. Vi har faet meget sterre indsigt. Det giver en stgrre tryghed — jeg
ved mere om, hvad jeg kan snakke med borgeren om og hvad jeg ikke kan snakke om. Det giver en starre
forstaelse for borgerne.

Forskellen er, at vi far kun fokuserede pa rengaringen — nu er vi mere med. Vi bruger f.eks. borgerens
ressourcer mere.

Vi spgrger om borgeren selv vil tarre stgv af. Efter det er hun blevet mere glad - hun terrer stev af nu. Jeg
spurgte hende og hun gar det en gang imellem. Jeg har sagt, at hun skal sige til, hvis hun ikke kan — det har
hun ikke. Borgerne troede faktisk ikke, at de matte vaere der.

Det er blevet mere personligt, nar man kommer ind til en person. Man kommer mere ind i lejligheden end i
et rum.

Nogen gange var borgeren der ikke, nar vi gjorde rent. Men nu er de der nasten altid.

For sagde borgeren: ”Nu gdr jeg i vejen”. Nu kan vi bedre snakke. Ndr jeg kender lidt til en borgere, sd kan
vi bedre snakke.

Det bliver ikke det der mekaniske - skal du ikke lige snakke lidt. Det bliver en anden oplevelse for mig at
gere rent. Det er kun, hvis jeg har rigtig travlt, at det kan veere sveert.

Borgerne forteeller nogen ting. Ogsa noget der er fortroligt mellem borgeren og mig som husassistent.
Jeg havde lidt frygtet, at borgerne vil spgrge om jeg ville hjelpe med sa meget andet.

Vi er mere fleksible. Vi giver hinanden noget mere — mellem pleje og renggringen. Man kan give hinanden
noget pa tveers.

Sommetider kan plejepersonalet sparge om jeg lige vil kigge efter borgerne - det nyder borgerne ogsa. Jeg
giver maske et ekstra stykke brgd. Det bliver de glade for.

Jeg lod borgeren selv gare det. De har jo godt af selv at gare det. Bruge deres haender. Det har jeg aldrig
gjort tidligere. Det er farst efter, at vi er kommet i gang med det her.

Borgerne har ikke faet gjort mindre rent .

Der er stor forskel - det er mere spandende. Vi er mere med i det. Plejepersonalet er ogsa gode til at bruge
0s.

Det kraever, at man sender de samme folk, s& man laerer hinanden at kende.

Vi kan ikke ga tilbage igen.
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13. Ledelsen - erfaringer og fokus

Lederne oplever en vigtig forskel:

e Kerneopgaven er i fokus og det giver gget livs- og arbejdsglaede.
Der er kommet et andet forhold borgere og medarbejdere imellem .
Vi har skullet holde fokus.

Det er en kunst at holde gryden i kog — bevare gejsten.
Det er anledningen til at vi ogsa far styr pa dokumentationen.

Ledernes egne overvejelser ved et feellesinterview var desuden disse:
Livsglaede og arbejdsglaede understattes ved det her - det giver dermed projektet god mening.
Jeg har bestemt oplevet, at det giver starre arbejdsgleede. Det var et kvantespring, der skete.

Forskelligheden kan veere stor. | en enhed kan det vaeret en del af det hele og i en anden enhed kan det veere
noget, der skal overstas.

Trods forskellige problematikker giver projektet gleede ved at komme pa arbejde.

Vi havde to grupper, der havde sveert ved at samarbejde. Vi havde brugt en del energi pa det fer projektet.
Nu kan man arbejde sammen om det, det geelder om. Vi er blevet meget bedre til at snakke med hinanden.

Hos os har det veeret lidt af en turbulent tid. Det faldt lidt fra hinanden.

Det handler lidt om, at det kaldes et projekt og det er i manges hjerner sadan, at sa er det tidsbegraenset. Vi
skal som ledelse holde fast i, at vi godt kan blive ved.

Det er en kunst at holde gryden i kog — bevare gejsten.

Medarbejderne skal selv fgle, det er vigtigt. De skal kunne se, at det giver en mening — at de kan se at
borgeren straler.

De maler sig lidt op af de store succeser.

Det er en udfordring. At det er de store synlige succeser, der ofte far opmarksomhed. Den lille ting, der for
den enkelte borger er en succes, kan let blive usynlig.

Det skal males op i forhold til den enkelte borger.

Medarbejderne har varet gode til at se de sma succeser.

Jeg har oplevet, at de skulle have hjelp til at se succesen.

Der er kommet et andet forhold borgere og medarbejdere imellem.

Man har faet en starre forstaelse for betydningen af livshistorie.

Vi har en etage, der mente, at det gjorde de jo alligevel. De vil veere lidt afprevende i forhold til
hjemmebesgag.

Borgeren fortalte - jeg er vist noget specielt, de har vist et godt ogje til mig”. Det bliver ok, at det bliver
forskelligt. Det betyder, at vi bruger ressourcerne lidt bedre, nar alle ikke skal tilbydes det samme.
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Drejebogen i starten var god at have. Vi havde skemaer med hvem, der skulle i fokus. Det har vi mattet holde
fast i. Vi har skullet veeret meget styrende pa at holde fokus. Holde fast i at det er den struktur, vi har
bestemt.

Det bliver mere synligt, hvis vi ikke kan samarbejde pa tveers af vagter og mellem vagtlag.

Det er et ledelsesredskab — er lederne enige om.

Det er blevet maerkbart, at medarbejderne refererer tilbage hvad de har oplevet - skal lesse af og fa
anerkendelse og ros for det de gar.

Det er kerneopgaven vi er inde at kigge pa.

Det har veeret en keempeopgave, men det har flyttet meget. Det har varet en stor ledelsesopgave.

Den nye handleplan var der ikke, da vi startede. Nu har vi faet den nye, som giver mere mening. Vi satte os
og skrev - og pludselig gav det mere mening. Det er anledningen til, at vi ogsa har faet bedre styr pa
dokumentationen.

Vi bruger borgerens plan og lukker den ned efter 14. dage. Vi har svigtet som ledelse, hvis vi ikke giver
tydelige retningslinjer for dokumentationen.

Der har skullet stor ledelsesfokus — er der enighed om i ledergruppen fra plejecentrene, der er samlet til
interviewet.

14. Pargrendeinddragelse

Pargrende kan vaere med til at satte det levede liv i centrum og gleeden ved at vere aktiv.

Det levede liv er et godt samtaleemne, der farer frem til tankerne om det gode liv —en god dag
og brug af egen kraft. Hvad har veret vigtigt i en meningsfyldt og selvsteendig tilveerelse.

Kan borgeren ikke selv udtrykke sig i samtalen, kan pargrende eventuelt bidrage med
livshistorien — og det der gennem tilveaerelsen har haft betydning for et godt liv.

Pargrende har vearet inddraget i forhold til livshistorien. Det har pargrende virkelig vaeret. Det er svaerere ,
hvis ikke vi havde den livshistorie.

Det skal komme naturligt at inddrage pargrende. De inddrages via pargrenderadet.
Jeg synes godt vi kan inddrage dem mere. Oplyse om at det er godt de tager del i det der foregar.
Det kan handle om information - de skal informeres mere.

En pargrende der har veeret involveret har fortalt om sin positive oplevelse til den lokale avis. En
opbakning personalet var rigtig glade for (bilag 15).
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15. Sammenhaengende indsats, tidsforbruget og vedblivende effekt

Dialogen med borgeren skaber en indsats, der tager udgangspunkt i borgerens mal, og den
indsats der udvikles i fokusperioden.

Tidsforbruget er ikke sa meget anderledes. Effekten skabes i hgj grad, fordi indsatsen er lige
netop den indsats, der har betydning for borgeren. Lille indsats med stor effekt kan vare
oplevelsen.

Personalet gar sig overvejelser om, hvordan effekten kan fastholdes. Det lykkes uden
vaesentlig brug af ressourcer.

Indsatsen kan veaere meget forskellig. Der kan vaere borgere, hvor personalet forteller, at der skete sa meget
ved, at de blot var opmarksom pa borgeren. Borgeren blomstrede op og fik lyst til meget mere og blev meget
mere aktiv.

Der er borgere, hvor personalet arbejder meget malrettet og koordineret —for at stgtte borgeren med demens,
der kan have brug for en god og genkendelig rytme i hverdagen.

Der er borgere, hvor personalet oplever at alt er pravet — borgeren har fa ressourcer og personalet yder en
indsats i forhold til borgeren, der er optimal. Det er der, hvor personalet bliver bekymret ved om denne
indsats nytter noget. | forbindelse med evalueringen, er der kommet starre opmeerksomhed pa, at det er en
form for kvalitetstjek, der her foretages. Det giver personalet ro til at teenke — vi ger alt, det vi kan. Og det
selvom borgeren i evalueringen scorer 0 i samlet succes.

Der er borgere, hvor indsatsen handler om at respektere borgerens valg. Det kan veere en livsstil, der ikke
opleves som sund i faglig henseende. Det er her, hvor indsatsen maske mest af alt, handler om personalets
egen udvikling og rummelighed.

Denne forskellighed er naermere beskrevet gennem de 8. cases om borgerens vision (kapitel 23). Den
spaendende udfordring for personalet er, at kunne tage udgangspunkt i borgernes forskellighed — og derved fa
indsatsen til at lykkes.

Det at kunne holde dette fokus pa borgeren og ikke i lidt mindre grad fokus pa arbejdsopgaverne, er det, der
ger en forskel i indsatsen. Glaeden ved arbejdet styrkes til gengeeld ved, at borgeren kvitterer ved at vaere
aktiv og vise glaede ved at opleve succes med det, der sker.

Indsatsen udfordres i perioder af, at det kan veere sveert at holde fast i gleeden ved de sma smitsomme
succeser. Det kan vare succeser, der hidtil har veeret overset, men som for borgeren, viser sig at have stor
betydning. Det kan veere muligheden for at valge — og at personalet anerkender borgeren, for de valg
borgeren tager - ogsa hvis det handler om at sige fra.

De mange typer af mal borgeren og personalet finder frem til, kan der leeses konkrete eksempler pa i bilag 10
og i bilag 11 kan der leeses eksempler pa den konkrete indsats.

Tiden er der sjeeldent overskud af, men det lykkes personalet at finde den ekstra tid, der er brug for. Det viser
sig oftest, at der ikke er brug for sa megen mere tid — det handler naermere om, at anvende tiden pa en bedre
made i forhold til det borgeren er optaget af. | nogle situationer vindes der tid. Det kan eksempelvis vare nar
samspillet med borgeren er svart. Oplevelsen af tiden kan der laeses konkrete eksempler pa i bilag 13.

Det kan handle om, at personalet oplever, at den tid der bruges giver glaede og arbejdslyst.
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Tid til magder kan veere et pres i en travl hverdag, men personalet oplever oftest, at tiden er givet godt ud. Der
skabes en starre forstaelse for borgeren — personalet oplever, at de kommer til at kende borgeren bedre. Det
er i mindre grad kontaktpersonen, der oplever at std med ansvaret for at borgeren far en passende indsats og
oplever glaede ved tilverelsen. Der udvikles et felles fokus i forhold til mal, indsats og forbrug af tid. Statte
til at ga hjeelper, nar alle har det samme fokus i forhold til borgeren. | stedet for at en medarbejder statter
borgeren i at gd og en anden stotter borgeren i ’at det nok er bedst at blive siddende i kerestolen”, sa
borgeren ikke risikerer at falde.

Mal som borgeren kan engagere sig i, var en af topscorerne i undersggelsen. Det er maske grunden til
succesen med savel indsats, som det at indsatsen kan fastholdes. Borgeren bliver motiveret og personale og
borger motiverer gensidigt hinanden. Det er savel borgerens selvbillede, som personalets billede af borgeren,
der pavirkes.

Nar det lykkes, at skabe en varig effekt — forstaet som at effekten ogsa er der efter en maned, kan
forklaringen vaere at indsatsen ogsa handler om at personalet og borgeren far skabt ny tro pa, at det nytter
noget. Der er, fagligt set, fokus pa hverdagslivet og hverdagslivets rutiner og rytmer. Det tyder pa, at
personalet lykkes med at fa skabt nye og gode rutiner. Meget udviklingsarbejde spildes fordi det ikke lykkes,
at skabe en hverdag, der holder fast i nye arbejdsformer eller ny viden. Effekten ser her ud til at kunne
fastholdes, fordi personalet skaber nye, gode vaner og rutiner sammen med borgeren. Tiden bliver derfor
ikke et problem, der gdeleegger de resultater, der skabes. Personalet har i forbavsende hgj grad, haft succes
med at finde skabe en ny og bedre hverdag sammen med borgerne.

Indsatsen og tidsforbruget i forhold til at fastholde indsatsen kan der laeses konkrete eksempler pa i bilag 14.

16. Erfaringerne
Hvad er lykkedes — og hvorfor er det lykkedes?

| forbindelse med interviewene med plejepersonalet blev der spurgt til, hvad der er lykkedes — og hvorfor. |
det falgende er der eksempler pa udsagn:

e Det gode samarbejde. Vi sparger hinanden mere.

¢ Vierved indflytning blevet hurtigere til at tage fat i hinanden som kollegaer. Vi er blevet bedre til,
at se nar borgeren flytter ind - hvad kan hun egentlig selv.

e Der er mere fokus pa det, der er rigtig vigtig for os og for borgeren. Det giver ogsa borgeren mere

gejst.

Indflytningssamtalen var anderledes end far. Keempe succeshistorie.

Der kommer mere klare forventninger.

Der er sma succeser - mange hen ad vejen.

Vi har borgere, der er psykisk skrgbelige og de kan godt lide, at man tager sig lidt ekstra af dem.

Man fgler man har tid — tager sig tid til at snakke lidt ekstra med dem. Virkelig veere oprigtigt

interesseret.

Det er lykkedes at gare nogle ting for vores borgere, der gar, at de har en bedre hverdag.

Vi har haft tendens til at g& med skyklapper pa. Det var en gjenabner.

Fagligheden far ikke lov til at dominere — vi teenker mere pa borgeren.

Vi teenker mere pa borgeren som et menneske, end som et stykke arbejde.

Det er en lille forskel, der fales rigtig stor.

Vi er blevet bedre til at snakke sammen — vi star sammen.

Du har redet din egen hest, hvor vi nu rider pa den alle sammen. Alle skal gare det.

41



Vi har @ndret vores tilgang til borgeren. Det er blevet endnu mere positivt — ogsa fordi man har laert
det menneske bedre at kende.

Vi har fundet ud af, at vi ikke skal vaere to, men hellere en og lade det ske mere langsomt.

Selvom vi har en i fokus — har vi alle i fokus — men vi tenker anderledes. Men vi hagrer mere, efter at
vi kom i gang med det her.

Samarbejdet — man har veeret feelles om en borger. Tit er det kontaktpersonen man gar til. Man har
varet mere felles om det. Man bliver lidt mere fleksibel pa den made.

Alle de der solstralehistorier - dem hvor man har kunnet se, at vores borgeren bliver glade for, at vi
finder ud af, hvad der gor dem glade.

Hvis de er glade, bliver vi glade.

Det rykker det her. Det rykker sig meget mere, nar der flytter nye borgere ind.

Vi har altid gjort tingene - men vi er blevet mere opmarksomme.

Det er personalet, der har rykket sig mere end borgerne. Personalet gar ind med en anden holdning.
Sparger mere til borgerne. Tager borgerne mere med ind.

Det har rykket utrolig meget oppe ved os. Borgeren tager del i tingene mere end far.

Der er mere tvaerfagligt arbejde.

Vi lytter mere til hinandens erfaringer.

Det bliver tydeligere, at man som kontaktpersonen har vaeret lidt ensom. Nu er det mere et falles.

Vi har ogsa indkert nogle andre ting (dokumentation mv.). Vi har haft fokus pa og faet det op at
kere. Det giver glede.

Man er blevet god til at sige — det du ger hos borgeren, forstar jeg ikke. Hvordan far de det til at
virke? Man kan sa sige, har du prgvet — og sa snakker man om, hvad der eventuelt skal til.
Borgeren er ofte ogsa interesseret i mit liv. Man far respons — hvor har du veeret.

Det handler om at fa et forhold, hvor man deltager i borgernes liv.

Hvad er ikke lykkedes — og hvorfor det? Hvad har veeret sveert?

| forbindelse med interviewene med plejepersonalet blev der spurgt til, hvad der ikke er lykkes — og hvorfor
det eller hvad har veret svert. | det falgende er der eksempler pa udsagn:

Der sker forandringer hele tiden i forhold til borgeren.

Ejerskabet i gruppen er ikke helt lykkedes, for meget har hvilet pa kontaktpersonen — og ikke sa
meget pa de andre. Det bunder maske i, at vi som kontaktpersonen synes vi skal sgrge for at tingene
bliver skrevet.

At acceptere at noget ikke altid kan lykkes. Alle har prgvet og det, er der bare ikke noget at gare ved.
Gode rad. Spgrge mere om hjalp ved kollegaerne — inddrage alle andre.

Det har ikke veeret sveert, da vi kom i gang.

Vaenne sig til det - og ikke sette for store mal.

At det let bliver et dagvagtprojekt.

Der er for mange aftenvagter, der ikke deltager i personalemader.

Nattevagterne var slet ikke pa banen.

Savner tilbagemelding fra alle vagtlag.

Hvis det ikke var for ombygninger osv., sa havde vi fuldfert lidt bedre.

Sveert at holde fokus ved nogen af borgeren. Det er fordi, der sidder 10 andre, der ogsa gnsker ens
opmerksomhed.

Vi skifter for hurtigt.

Der hvor det har kostet ekstra tid, er der gaet noget fra andre borgeren. Det har kraevet opbakning
fra afdelingslederen.

Man far faktisk darlig samvittighed, nar man har ikke faet gjort det, man gerne ville i det der fokus.
Sveert nar borgeren er meget dement og ikke kan huske fa sekunder tilbage.
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Lidt flyvsk at fa vikarerne med ind i det. Det er ogsa sveert, fordi de ikke kender borgerne. Er det ikke
bedre, at der ikke er et tal den dag. Det har virkelig veeret et problem. Jeg har ikke kunnet magte at
seette dem ind i det. Det mest vanskelige har varet nar, det er en vikar i aftenvagt.

En vikar kan sige 2 fordi borgeren bare har siddet og leest og vi kan se, at det er dejligt at borgeren
kan og giver det en 6"er.

Det tveerfaglige er nok ikke blevet til sa meget.

Sveert med de borgere, hvor vi ikke har kunnet gennemfgre samtalen. Det har noget med at tro, hvad
de tror — leese pa deres ansigt.

Sveert at komme i gang fordi vi har veeret lidt skeptiske. Hvordan skal vi fa tid til det. Skepsis er vaek,
for vi har fundet en made at gare det pa.

Det ligger alligevel ikke s& indgroet, for vi kan godt komme efter — om onsdagen sa hov - det glemte
jeg lige.

Hvis vi ikke skulle skrive i de skemaer. Det kan blive en stressfaktor.

Der er ikke noget, der er svart.

Nogen borgere er nervgse og det bliver lidt kunstigt.

Det var i starten — da man farste gang fik det der skema — nu skal vi starte med det der fokus og man
teenkte ah. Det var noget nyt og man forstod ikke helt hvorfor man skulle sette de der tal.

Vi har altid haft fokus pa alle borgerne. Og nu skal vi tage en enkelt borger.

Det er det, at man tager en ad gangen — men det er ogsa det, at man skal fa det ned pa papir. En ting
er at teenke over det noget andet er, at skrive det.

Der er altid nogen, hvor man kan se der sker en hel del — og ved andre sker der ikke spor.

Rart at se, at der trods alt sker mere end man sadan lige fornemmer. Det kan vare sveert at se i
hverdagen.

Hvad har overrasket?

| forbindelse med interviewene med plejepersonalet blev der spurgt til hvad der har overrasket jer? | det
falgende er der eksempler pa udsagn:

Ved nogen er der sket lidt mere end man regnede med. Bare det at vi far snakket om tingene — at der
er fokus pa at vi gar det ens — i alle vagterne. Fastholde de aftaler vi har.

Det er en lille ting, der kan vare stor for borgeren.

Det er det, at vi er blevet opmarksom pa sma, lille bitte ting, der kan gare en keempe forskel.

Det er sa dejligt, at vide at det er i orden, nar man ikke kan gere noget.

Det er sma ting, der er nemme at indarbejde i hverdagen.

Vi opdager nogen ting, som vi ikke anede noget om.

Det har virkelig vaeret en gjenabner.

Der var borgeren, der havde interesser, vi ikke kendte.

Det positive — mere abenhed. Jeg troede ikke, vi vil fa sa meget ud af det.

Jeg har ikke noget imod at sette tallet hver dag. Nogen gange vil jeg give et tal og min kollega giver
et andet. Borgeren kunne ga selv — jeg gav et hgjt tal. Andre satte et lavt tal, for ved dem sad hun i
kerestol.

Uventede sidegevinster?

| forbindelse med interviewene med plejepersonalet blev der spurgt, om der var uventede sidegevinster? | det
falgende er der eksempler pa udsagn:

Vi har brugt terapeut mere, end hvad man ellers ville.
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At vi kan se, der er sket sa meget.
@get bevidsthed om hvad det betyder, at veere uden telefon ved samtalerne.

For vi leerte dem lidt bedre at kende.

e Hvad veerdighed er for borgeren. Der var en borger, der havde svert ved at snakke om det — ville
ikke snakke om det pa den made og det respekterede vi.

e Nogen siger "jeg vil ikke veere til besveer”, men de nod det i fulde drag. Borgeren blomstrede op.

17. Evidens, konkrete resultater, gevinster og sidegevinster

Evalueringen og gennemgangen af borgernes udbytte af indsatsen viser os, at Leengst Muligt | Eget Liv pa
plejecentrene har en positiv betydning for borgerens mulighed for at opleve en god dag ved egen kraft.

Gennemsnit score er pa 2,3 pa en skala fra minus fem til plus fem.

84% af borgerne oplever en samlet succes pa 1 eller mere.

Indsatsen har effekt — ogsa selvom borgeren har en demenssygdom

Den positive effekt er der ogsa en maned efter, at borgeren har veeret i fokus.

Den positive effekt handler farst og fremmest om at borgerens livskvalitet

Der kan ikke males vasentlig betydning i forhold til borgernes:
- behov for hjalp fra personalet
- brug af kald
- medicinforbrug
- fald

Det er en klar opfattelse blandt medarbejdere og lederne, at indsatsen har en positiv betydning for
personalets trivsel. Det bliver tydeligere, at indsatsen lykkes — og der ofte er tale om en lille indsats,
der for borgeren kan have stor betydning.

Personalets trivsel far disse udsagn med i forbindelse med evalueringen:
- Huvis borgeren synes de kan noget — sa giver det trivsel.
- Trivslen er blevet bedre.
- Kanon godt samarbejde.
- Der er ikke sa megen snak i krogene mere.
- Vi mgdes pa en anden made og kan grine og have det sjovt. Det giver trivsel begge veje.
- Vi ser mere virkningerne af det hinanden laver.

Man ser flere og flere fremskridt — holder borgeren i gang med at ga — kan komme ud af sengen selv.

Man har faet et mere veerdigt forhold til sine borgere. Vi fik et mere veerdifuldt forhold til borgeren.
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18. Overvejelser om fremtiden - fra interviewene

Der har i farste runde med fokusperioder vearet meget fokus pa at skabe den ngdvendige dialog mellem
vagtlagene og faggrupperne. Der har veeret fokus pa at skabe den grundlaeggende refleksion i hverdagen —
hvor god har dagen i dag varet pa en skala fra 1 — 10.

Gennem interviewene med enhederne viste der sig en tendens til, at medarbejderne far sat tallene. Men det er
svearere at sikre, at tallene bruges til at blive klogere pa hvad der virkede, og hvad der ikke virkede. Hvorfor
var der sa stor succes med indsatsen i dag og ikke den anden dag? Det har veeret sveert at fa skabt den
refleksion over hvad tallene viser.

Indsatsen “rykker” for borgerne, men “rykker” ogsa for personalet. I forbindelse med evalueringen var der
tre enheder, der holdt en ”pause” inden de faerdiggjorde rullet eller gik i gang med naeste rul. Ingen af
stederne var der tale om, at der ikke l&engere var tro pa indsatsen, men eks. en periode med megen
sygefraveer kan udfordre, da der er brug for et stabilt personale med kendskab til borgerne og indsatsen der
arbejdes ud fra.

Vi har lige taget en pause. Vi vil i gang igen. Vi har behov for revurderinger og fokus pa nyindflyttede. Vi
fortseetter som i farste runde, hvor vi vil gennemfgre samtale med borgeren igen.

Hvordan teenker | om fremtiden med at arbejde med faelles fokusperioder? Anbefalinger til, hvad der kan
vaere brug for, at vaere opmarksom pa fremover

Det er sveert at give anbefalinger, for det handler om processen og at leere af det man ger og de fejl man
laver. En central udtalelse der praeger den made LMIEL pa plejecentrene er grebet an pa. Vi kan lade os
inspirere af den falles idé — og vi kan i et vist omfang bruge hinandens erfaringer. Men det handler om, at
tage udgangspunkt i den konkrete kultur — borgere og personalet i den enkelte enhed.

Det er den tilgang, der er i denne evaluering — at man kan lade sig inspirere af andre, men skal traeffe den
beslutning, der i den enkelte enhed - og i forhold til den enkelte borger er bedst.

Man leerer af hinanden, hvad ger du for at fa det til at lykkes — spgrger man.

Det foregar ikke i runderne (mgderne), men i lgbet af dagen. P4 en made har vi altid gjort det — men det er
blevet mere acceptabelt.

Det er vigtigt med tveerfagligheden - at der er mange, der i feellesskab kommer frem til tingene gennem den
dialog vi har. Vi skal blive ved med at holde fokus hver eneste dag. Og at alle skal gere det og ikke bare
gere, hvad jeg nu lige mener.

Det ville vare en god idé at have en guide for nye — er der en vikar inden kan vikaren maske ikke engagere
sig og ved eller forstar ikke lige hvad det er. Det er der, hvor de ikke far skrevet noget.

Jeg ville ikke kunne holde fokus pa samme made, hvis vi ikke udfyldte skemaerne. Det er det, der er grunden
til, at vi kan komme tilbage.

Vi skriver ogsa kommentarer. Og det er rigtig sjovt, nar vi ser tilbage.

Vi arbejder hver anden weekend — derfor er det godt med fokus i 14 dage.

Fokus pa overlap.

Vi kan have rullende fokus — sa nye borgere kommer borgeren i fokus 4-5 uger efter indflytning eller hvis

der er sket &ndringer i forhold til en borger. Vi kan lave en gennemgang igen — og se hvad der er kommet af
nyt. Vi har borgergennemgang pa de fleste mgder, men det er ikke sa systematisk nu, som i starten.
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Der ma godt vaere lidt pause imellem en gang imellem. Holde en lille pause nar man har haft 7-8 borgeren i
fokus. Tager ny ind som det passer eller vurderes. Skal man kare det samme og det samme igennem igen, s
mister man gejsten — det kan jeg lige sa godt sige. Man skal kunne stoppe op og hvile hovedet lidt — holde
lidt afstand. Vi er ved at kere lidt treet. Man kan kare lidt traet i alt det, der skal diskuteres. For kan jeg godt
tabe lysten og gejsten lidt i en periode.

Der kan vare en borger, der bliver darligere og man kan sztte borgeren i fokus.
To uger fremover, sa kan man arbejde lidt roligere. Man kan fa lidt mere ud af det. Man vil en masse og man
har ikke tiden til det pa en uge. Sa virker det nok ogsa lidt bedre, hvis man har lidt mere tid. Det er en masse

sma ting, vi gerne vil og satter fokus pa. Det er bedre for borgeren, hvis man har lidt bedre tid.

Hvis vi har 14 dage vil det veaere bedre. Vi kan na at fa involveret aktiviteten noget mere. Torsdag begynder
man allerede at fokusere pa den neeste borger.

Teammgderne kunne maske bruges til at tale om borgere, der er i fokus (indtil nu er der ikke mgdt sa mange
op.)

Det kunne veere godt med et mgde, hvor man kun koncentrerede sig om borgeren. Man kan ikke diskutere det
pa et personalemgde — det harer ikke hjemme der.

Vi kunne fortsaette med fokus i 14 dage eller en uge afhangig af borgeren. Beslutte nye borger, og varighed
for 4 - 8 uger pa et teammgde. Fortsatte med tallene. Lave edderkoppen (stte tallene ind i
ugefokusskemaet). Snakke om edderkopper pa teammgder.

Man kunne sagtens ggre det sadan, at det var aftenvagt, der tog samtalen med borgerne, nu hvor vi er i gang
med naeste runde. Det kunne ikke skade at prgve det.

Vi skal fortseette i al fremtid — med en uge.
Vi har ikke rigtig haft de pargrende pa banen. Vi kan inddrage pargrende i de naeste runder.
Den personlige pleje er maske ikke det, der er fokuseret pa, det er i stedet hverdagens glaede.

Hvad ville der ske, hvis vi satte fokus pa det med den personlige hygiejne, for der er der maske mange
indgroede vaner.
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19. Samlet anbefaling pa baggrund af evalueringen. En falles vision
med lokale valg

Det er en klar anbefaling, at fortseette med indsatsen Laengst Muligt | Eget Liv pa
plejecentrene.
- Borgeren oplever gget gleede og kan i hgjere grad bevare evnen til at veere selvhjulpen.
- Personalet ser ud til at oplever gget arbejdsgleede og det er sandsynligt, at indsatsen har en
positiv indflydelse pa sygefraveeret.

Fremtidens - Langst Muligt | Eget Liv pa plejecentrene er en vision med lokale valg.

Der er ikke et svar pa den bedste indsats — men den felles vision og idé har vist sin
baeredygtighed i hverdagens praksis.

Det anbefales at falge den holdning, der har preeget LMIEL i plejecentrene — at indsatsen videreudvikles ud
fra de erfaringer, der skabes i hverdagen. Evalueringen her har vaeret med til at pege pa erfaringer, der kan
arbejdes videre ud fra. Valgene i hverdagen bliver i hgjere grad borgerens — og det bliver personalet i de
enkelte enheder, der omseetter visionen til hverdagens indsats. Evalueringen giver anledning til disse
overvejelser om fremtiden:

e Fokusperioder med passende tid:
Der kan vere savel fokusperioder pa en uge og pa to uger. Det kan tenkes, at det kan veere fleksibelt,
om det er en eller to uger afhangigt af borgeren. Det vil formodentlig let give anledning til, at det er
sveert at huske, om det er det ene eller det andet.
Der er gode erfaringer og resultater med savel en uges fokus som to ugers fokus. En anbefaling vil dog
lyde pa to ugers fokus. Ingen med to ugers fokus har anbefalet at andre til en uge. Det omvendte er
tilfaeldet. Det er dog ikke muligt ud fra tal og erfaringer, at komme med en klar anbefaling af om den
ene eller den anden model er bedst.

e Fokus pa opfalgning/refleksion/lzering/dokumentation

Det er typisk det mest enkle, at fa udviklet idéer og dokumenteret undervejs. Det er svarere, at fa samlet

op og leert af de erfaringer, der er skabt. Det anbefales derfor, at satte fokus pa afslutningen af en
fokusperiode.

e Den smitsomme succes som drivkraft
De farste erfaringer med at tage et ny runde kan pege pa, at det kan veere en udfordring at fastholde

fokus. Oplevelsen af at man har fastholdt fokus pa mange store og sma succeser betyder, at det kan vere
svaert for medarbejderne at tro pa at der kan skabes succeser som i 1. runde. Der er fremover brug for at

vaere opmarksom pa:
o atse og viderefortaelle de sma og store succeser, der for borgeren kan have stor betydning.

o atveere opmaerksom pa at det som udgangspunkt, handler om at finde ud af hvor lidt der skal ti

for at borgeren oplever en bedre dag — hvad skal der til, for at borgeren oplever en dag til en score

pa 6 — hvis den i dag er 5.

o at den der gennemfgrer samtalen med borgeren, er en anden end den der gjorde det farste gang.
Dette gares for at bevare nysgerrigheden i samtalen — og sa samtalen ikke blot opleves som en
gentagelse.
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Der kan veere temaer, der er serlig opmaerksomhed pé i de kommende runder:

o Inddragelse af pargrende
| det omfang borgeren gnsker det, anbefales det at vaere mere opmaerksom pa at inddrage

pargrende. Det geelder iszr i forhold til borgerens livshistorie — og den generelle opbakning til
fokusperioden.

o Selvhjulpenhed i den daglige egenomsorg
Der har i farste runde veeret mest fokus pa den gode dag og gleede. Mange borgere kan have

glaede af at veere selvhjulpen ift. den daglige hygiejne og egenomsorg mv. Det er vurderingen, at
der her kan ske en yderligere styrkelse af dette fokus.

o Inddrage af frivillige

o Anvende ny teknologi

¢ Involvere aftenvagter og andre faggrupper mere i samtalerne med borgeren
Det bliver ofte dagvagterne, der bliver de mest aktive i fokusperioderne. Det kan skyldes, at det oftest
har veere dagvagterne, der har afholdt samtalerne med borgeren. Det anbefales at man i hgjere grad er
opmeerksom pa, at det ogsa er aftenvagterne, der bliver ansvarlige for at gennemfare samtalen med

borgeren.

Fra projekt til hverdag. Et malrettet faelle fokus og engagement skabte effekten i projektfasen. Den store
udfordring er, at fastholde et felles fokus og engagement som en del af hverdagens drift. Borgeren og
personalet skal blive ved med at tro pa, og lede efter nye muligheder. Det opleves som udfordrende hele
tiden at veere s3 malrettet, som personalet er, nar der arbejdes med fokusperioderne.
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20. Guide, der styrker muligheden for en succesfuldt forlgb

Med baggrund i resultaterne fra evalueringen og de data, der peger pa hvad der skaber et forlgb, som samlet
set giver succes, kan der opstilles en tjekliste:

e Velforberedt mal
o Hvad ved vi/hvad siger borgeren om, hvad der har stor betydning for borgerens gode
dag?
o Hvad er det, der for borgeren kan veere et meningsfyldt, overskueligt og realistisk
mal?

e Borgerens engagement og succes
o Hvordan kan vi styrke borgerens mulighed for at vaere engageret i fokusperioden?
o Hvad skal der til af indsats, for at borgeren kan opleve succes med malet?

e Personalets engagement og planlegning - pa tveers af vagter og pa tvears af fag
o Hvad er vigtigt at veere opmarksom pa dag, aften — evt. nat? Hvem ger hvad og

hvornar?

o Hvordan kan de enkelte faggrupper bidrage? Hvem ger hvad og hvornar?
= Kagkken
= Renggaring
= Aktivitet
= Terapeut
= Sygeplejerske
= Andre

¢ Ny god vane
o Huvilke nye gode vaner/samspil i forhold til borgeren, kunne der komme ud af det?

e Smitsom succes
o Hvordan kan succesen smitte af pa borgerens lyst og evne til at holde fast eller ville

mere, der giver en god dag ved egen kraft?
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21. Borgernes forskellige forventninger til livet. 8 livsformer.

Samspillet med personalet om det gode liv i plejeboliger er forskelligt fra borger til borger.
Borgerne har forskellige livsformer, der pa forskellig made pavirker indsatsen i Laengst
Muligt I Eget Liv - pa plejecentrene

For en borger handler det om, at livskvaliteten gges vaesentligt.

e Borgeren stottes i selv at kunne skabe helt nye muligheder, nar det lykkes.
e En samlet succes vurderes til en score pa 4-5 ud af fem mulige, nar det lykkes.

For en anden borger handler det om, at bevare livskvaliteten.
e Borgeren far stotte til at holde fast i livet, som det er, nar det lykkes.
e Ensamlet succes vurderes typisk til en score pa 0 eller 1.

Indtrykkene fra interviewene blev til livsformer/typer. Forskelligheden fra person til person er
gennemgaende. Hvert forlgb i fokusperioden rummer sin egen historie og er unik. Det er denne
forskellighed, som personalet gennem fokus bliver mere opmeerksom pa samtidig med at personalet ogsa
bliver mere opmarksom pa borgerens behov for at have fokus pa det, der kan have en positiv betydning for
borgerens tilvaerelse. Men pa trods af det individuelle og unikke ift. den enkelte borger, sa tegnede der sig
alligevel visse fellestreek, nar man som evaluator lagde are til sa mange fortellinger.

Dette har givet anledning til at beskrive otte “konstruerede” cases / livsformer, der ikke har nogen
sammenhang til konkrete enkeltpersoner, men er en formidling af indtryk fra 75 timers interviews med
fokus pa indsatsen i forhold den enkelte borger. Interviews hvor personalet i boenhederne og tveerfagligt har
drgftet deres erfaringer og gode rad. De otte livsformer handler om forskellige mader, at tackle tilveerelsen i
en plejebolig. Det handler om, hvordan borgeren mestrer tilveaerelsen i en plejebolig — og fortolker det, at leve
leengst muligt i eget liv pa et plejecenter. Fokus er pa hvad, der kan veere svart og hvornar det er at indsatsen
typisk lykkes, sa forlgbet samlet set er en succes for savel borgeren som personalet.

Erfaringerne har eksempelvis vist, at succes for borger A bliver at der skabes nyt livsmod og mange
afgarende forandringer, der giver et helt andet godt liv. For borger B er succes, at man hjalpes til at kunne
sige til og fra ift. hvad man gerne vil have pa af tgj eller spise om morgenen.

Hvis personalet bliver for fokuseret pa store succeser, overser vi det der for borger B er en succes. Succesen
er afheengig af den enkelte borgers opfattelse af kvaliteten ved leengst muligt i eget liv og de ressourcer eller
sveekkelser, som borgernes mestring af hverdagen er praeget af. En lille succes og/eller stor succes skal ikke
vurderes ud fra traditionelle malestokke eller hvad personalet teenker, men skal males pa hvad der for den
enkelte borgers liv og livsomstaendigheder lige nu er en succes. Svaekkelsen kan veere af en sadan karakter
sa omfanget af succesen mest af alt handler om at personalet endnu en gang” far tjekket om kvaliteten i
indsatsen er god. Og dette kvalitetscheck kan veere lige sa vigtigt for en meget sveekket borger, som det for
en anden borger kan vaere at komme til at ga igen. Heri er en af udfordringerne, at vi ikke kan sette en fast
standard pa det gode liv. Den mulighed der styrkes via et falles fokus er til gengaeld, at personalet i
feellesskab med borgere, bliver bedre til at settes fokus pa det den enkelte borgere mener og oplever, er et
godt liv.

Der indledes med en beskrivelse af en opdigtet borger og det forlgb og de overvejelser, der kan vare i spil
set fra borgerens og personalets side. Det afggrende der formidles via disse cases er, at succes med at arbejde
med faelles mal er, at malene er afstemt efter den enkelte borger som type, men farst og fremmest som den
unikke person hver enkelt borger er. Evalueringen viser, at det er helt afgarende for succes, at malet/malene
er af en sadan karakter, at borgeren kan engagere sig i dem. Dette betyder, at der ikke er nogen
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forudbestemte facit pa, hvad der skaber succes — for det tager udgangspunkt i den enkelte borger. Men

typerne kan gere det nemmere, at skabe en faglig vurdering af, hvad der er en passende indsats og mal for
den enkelte borger.

De farste cases / livsformer udfordrer primeert borgeren — de sidste cases udfordrer maske mest personalet.
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Mest borgerens udvikling

Det afhangige hverdagsliv

Mestringsformen / livsformer

Borgerens udbytte

Indsatsen

Personalets motivation og udbytte

1. ”Jeg opndr det, som ingen troede
muligt.”

Samspils- livsformen, hvor

borgerens lyst til tilveerelsen er

drivkraften.

Oplever en opblomstring, som ingen
troede mulig.

Genvinder livsgnisten og
hverdagsfunktioner.

Finder nye kreefter og updagtede
muligheder.

Lille indsats, der giver en stor og
smitsom succes, der ggr at udbyttet
bliver rigtig stor for borgerne.
Sidegevinster er stgrre end malrettet
gevinst.

Super personale oplevelse. Problem: Det
er det alle gnsker hos alle borgerne og
derfor let kommer til at satte malene for
hgjt hos andre borgere.

2. ”Jeg kan jo alligevel meget”
Samspils- livsformen, hvor borgeren
gerne vil holde sig i gang — men har
brug for andres opbakning til det.

Far ny energi og tro pa egne krafter.
@get selvveerd og styrket selvbillede.
Flere selvskabte gode dag.

Malrettet indsats og samspil, der giver
forventet effekt.

Glade ved et steerkere billede af
borgernes krafter.

3. »Jeg kan, ndr jeg far lidt hjeelp til
det.”

Samveers- livsformen, hvor borgeren

ikke leengere troede pa egne krefter.

Bliver opmaerksom pa muligheder
borgeren ikke lzengere troede var der.
Kan bruge egen kraft mere, nér personalet
er opmaerksomme. Sma ting, der ger en
forskel for borgeren.

Borgeren far en energi og gleede ved at
veere i fokus. Personalet hjelper med at
genfinde "tabte” evner og guider
borgeren.

Glaede ved at se, at en begranset
personaleindsats kan skabe mere gleede
og selvhjulpenhed.

4. ”Jeg oplever mere gleede”
Samvers- livsformen, hvor en lille
a@ndring alligevel ggr en forskel for
borgeren (glad og taknemmelig).

Borgeren er i hverdagen glad og
taknemmelig og forventer sig oftest
ikke s& meget mere af tilveerelsen.
Borgeren oplever at sma gode oplevelser
skaber en bedre trivsel — mere glaede.

Fokus p& mere glaede, flere gode dage
og muligheden for at bruge egen kraft
lidt mere i konkrete situationer.

Succes med samarbejdet er ofte
tydeligt. ”Det er vel bare hjzelp til
selvhjzelp.”

5. ”Jeg har brug for jeres hjcelp”
Samvers- livsformen, hvor
genkendelige rammer skaber
overskud for borgeren

Oplever gget gleede i kraft af at
personalet hjelper med at sette
rammerne for dagen.

Hjeelp til struktur i hverdagen giver
borgeren flere kraefter og flere gode
dage.

Dobbelthed.
”Det virker, men er det ikke bare det vi i
forvejen gar?”..

6. ”Her har I mit liv”
Overgivelses- livsformen, hvor
borgeren lever det mulige liv med
svaekkelsen

Borgeren har ikke kreefter til eller
gnsker til tilveerelsens muligheder.
Ansvaret for hverdagen overgives ofte til
personalet. Holde fast i livet, som det er.

Det vigtigste er kontakten med
personalet.

Personalet skal i hgj grad styre borgerens
hverdag.

Kvalitetscheck.
Succesen er ofte ikke synlig for
medarbejderen selv. En passende indsats.

»

7. ”Der skal veere respekt om mit liv
Selvbestemmelses-livsformen, hvor
borgeren gerne vil leve livet, som det
altid har veeret. Veerdigheden og
selvsteendigheden er vigtig.

Borgeren, der gerne vil holde fast i det
liv, borgeren har levet. Vardigheden og
selvsteendigheden er central for borgeren.
Borgeren oplever en starre ligevaerdighed
i kommunikationen og gget verdighed.

Meget konkrete forventninger til
dialogen og hjelpens tilretteleggelse.
Borgeren har det svaert med egen
svaekkelse og @nsker den ikke udstillet for
sig selv eller for andre. Borgen kan have
sveert ved at modtage hjelp.

Udfordrende dialog for personalet.
Personalet far udfordret betydningen af
det faglige fokus, der kan opleves som
mangel pa respekt for borgerens veerdier
og levede liv.

8. ”Jeg lever, som jeg vil”
Selvbestemmelses-livsformen, hvor
borgeren ikke lever sundt, men
»godt”. Livet pa egne betingelser.

”Delvis” accept af livsform.
Borgeren vil gerne leve et liv pa egen
preemisser. Det kan vere et stort
tobaksforbrug eller alkoholforbrug.

Ligeveerdighed og kommunikation.
Borgeren har en livsform, der udfordrer
sundhedsopfattelserne. Borgen kan have
sveert ved at modtage hjeelp.

Udfordrende samspil.

@get forstaelse for uhensigtsmassige
reaktioner udfordrer personalets samspil
og accept af borgerens livsform.

Mest personalets udvikling
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Det afhaengige hverdagsliv

Mestringsformen pa plejecentrene: Borgerlivsformer/- typologier

Borgerens udbytte

Indsatsen

Personalets motivation og
udbytte

1. ”Jeg opndr det, som ingen troede muligt.”
Samspils- livsformen, hvor borgerens lyst til tilveerelsen er
drivkraften.

Beate har levet et godt og langt liv. Hun har haft sin egen butik, der
fyldte meget i hendes liv. Bgrnene var tzt pa, hjalp til i butikken eller
legede med vennerne i baglokalet — et lille samlingssted. Manden rejste
rundt til skiftende jobs. Manden bor stadig i deres lejlighed.

Ved samtalen om ugefokus forteeller Beate, der er blevet lettere dement,
at hun gerne vil kunne komme lidt mere rundt pa centret. Men det kniber
med at ga. Manden vil gerne have Beate til at ga lidt mere — men hun
overhgrer hans opfordringer.

For at gare fokusperioden god, drgfter personalet og manden hvad der
kunne give Beate en god oplevelse og glaede i fokusperioden. Ella, der
havde nabobutikken , har flere gange sagt, at hun ville komme forbi.
Men det er aldrig blevet til noget.

De far kontaktet Ella i nabobutikken og aftaler at hun kommer forbi.
Beate bliver meget overrasket over besgget og meget glad.

Hun fortzller, at hun trenger til at komme lidt ud og g en tur. De gar
en tur sammen og snakker om alle de gode stunder de har haft sammen i
baglokalet, nar butikken var lukket og bgrnene legede sammen. Ella
kommer nu fast en gang om ugen og gar en tur sammen med Beate.

Perspektiv og udfordringer: Casen her kunne ogsa handle om, at der
nogle gange sker sa meget, at der er bade gevinster i forhold til det der
var malet, men ogsa sidegevinster der nasten er starre end det der var
malet. Der er flere eksempler pa en udvikling som ingen troede mulig,
fordi borgere oplever, at det giver helt nye muligheder i borgerens liv.
Solstralehistorierne overstraler si meget andet og har samtidig ofte
afsat i noget meget privat og betydningsfyldt for borgeren.

Oplever en opblomstring
som ingen troede var
mulig.

Genvinder livsgnisten og
hverdagsfunktioner.

Perspektiv og
udfordringer: Casen her
handler om Beates
venskab, der er
genetableret efter mange ar
o0g Beate gér sd meget som
muligt hver dag, for at
hende og Ella kan komme
en tur ned i byen sammen.

Lille indsat, der giver en og
stor og smitsom effekt der
gor, at udbyttet bliver rigtig
stor for borgerne.
Sidegevinster er starre end
malrettet gevinst.

Perspektiv og udfordringer:
Casen med Beate handler om,
at veere opmarksom pé det
borgeren er optaget af - ogsa de
sarbare dramme om kontakter,
der kan skabe nederlag, eller
som andre ikke kan rumme.
Erfaringerne viser, at borgerens
drgm kan vere meget privat og
personlig - og anderledes end
det personalet eller de
pargrende umiddelbart
forventer.

Indsatsen handler om at gagre
samtalen om fokusperioden
indlevende, sa borgeren far
mulighed for at forteelle om
gnsker borgeren nasten ikke
tgr tro pa. En sveer balance, for
personalet vil gerne statte
borgerne i ikke at opleve
nederlag. Det viser sig, at sma
konkrete mal med dremmene
kan smitte af, sa der skabes nyt
livsmod hos borgeren.

Super personale oplevelse.
Problem: Det er det alle gnsker hos
alle borgere og kommer derfor let
til at sette malene for hgjt hos
andre borgere.

Perspektiv og udfordringer: Casen
her er der, hvor personalet bliver
overrasket og ser muligheder de
ikke forventede.

Der har typisk veret et godt fokus
pa, hvad det er borgeren gnsker og
kan have glade af.

Succes og udbytte:

Det handler om succeser, hvor et
konkret fokus giver borgeren
meget mere end personalet havde
turdet habe pa.

Udfordringen er, at disse succeser
er sa store, at personalet let
kommer til at hdbe pa den slags
succeser hos alle borgere. Det lader
sig ikke gare — succesen skal tage
udgangspunkt i den enkelte
borgeres forudsatning for succes.
En lille smitsom succes er malet i
farste omgang og lykkes det s at
skabe en lille indsats med stor og
smitsom effekt, sa er det som
udgangspunkt undtagelsen der
bekreefter reglen.
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2. ”Jeg kan jo alligevel meget”
Samspils- livsformen, hvor borgeren gerne vil holde sig i gang —
men har brug for andres opbakning til det.

Hertha har levet et aktivt liv pa landet. Hun har vaeret med i
foreningslivet og sammen med manden fik de skabt en veldreven gard.
Mande dgede i en for tidlig alder, som Hertha siger. Hertha har derfor
levet en del ar alene og har haft et godt liv sammen med sine barn,
familie og venner. Et larbensbrud satte farligheden pa prave og i dag
bor Hertha i plejeboligen og sidder nasten altid i karestolen.

Hertha er ked af at sidde i karestol - men er ogsa bange for at falde, nar
hun indimellem gar ved hjlp af sin rollator.

Ved samtalen om ugefokus forteller Hertha, at det er hendes store gnske
at komme til at ga lidt mere ved egen kraft.

Personalet er i hverdagen opmzarksom p4, at Hertha sjeldnere og
sjeeldnere gar ved brug af rollatoren — men vil ikke presse Hertha til at
g4, da hun siger, at hun er bange for at falde. Men Julie kan fortlle at
nar hun er pa vagt, sa gar hun ofte. Hertha vil gerne ga hvis Julie
holder hende i armen — de snakker s& hyggeligt sammen, nar de gar op
til felleskakkenet for at Hertha kan spise sammen med de andre.

Perspektiv og udfordringer: Casen her kunne ogsa handler om andre
borgere, der ikke leengere kan magte hverdagens basale funktioner.
Fagligt handler det om, at hjeelpe borgerne med at fastholde sit
nuverende funktionsniveau eller forbedre det lidt, s& borgerne kan
opleve selv at kunne skabe flere selvskabte gode dage. Udfordringen for
personalet er, at det ikke bliver til et nederlag, hvis malet settes for hgjt
og det ikke lykkes fordi borgeren ikke magter det — eller der ikke kan
sikres den ngdvendig opbakning/tid til at hjelpe eller treene med
borgeren.

Det kan ogsa veere borgerne, der selv bliver lidt mere selvhjulpen og
uafhengig af personalet fordi borgeren selv kan klare de fleste
toiletbespg med begreenset hjelp.

Far ny energi og tro pa
egne krefter. Jget
selvveerd og styrket
selvbillede.

Flere selvskabte gode
dage.

Perspektiv og
udfordringer: Casen her
handler om Hertha, der
oplever glaeden ved selv, at
kunne ga ned for at spise
sin mad.

Det er ikke altid kraefterne
er til det, men sa far hun
lidt hjeelp fra personalet.

Borgeren giver udtryk for
gleede ved at kunne sztte
sig mal og langt hen ad
vejen lykkes med malet,
der har stor betydning for
borgerens selvagtelse

Det styrker borgerens
positive selvbillede.

Malrettet indsats og samspil,
der giver forventet effekt.
Perspektiv og udfordringer:
Casen med Hertha viser en
borger, der har brug for en
konkret hjeelp til i hverdagen at
fa treenet en funktion borgeren
eller personalet oplever, kan
pavirke borgernes mulighed for
at veere sa selvhjulpen som
muligt. Det er et mal, der
kreever at alle omkring
borgerne er opmarksom pa
hvad der skal til. Det kan veere,
at der er brug for en anden
karestol eller andet
hjeelpemiddel.

Borgeren og personalet har
brug for, at der er en feelles
praksis for hvordan borgeren
skal hjeelpes. Dette er bade af
hensyn til arbejdsmiljget og
forebyggelse af eventuelle
skader ved forflytninger, stotte
mv., men ogsa for borgeren, da
det handler om, at undga at
falde nar man begynder at ga
mere ved egne kraft. Det kan
veere kombineret med, at der er
brug for flere kreefter eller
mere passende vaegt — sa
mange faglige kompetencer
kan veere involveret i et oftest
langsigtet mal/en succes pa
leengere sigt.

Glaede ved et steerkere billede af
borgernes krafter.

Perspektiv og udfordringer: Casen
her er der, hvor personalet skal
vaere opmeerksomme — hjelpe og
statte borgerne i starten — og
samtidig hjeelpe borgerne med at
holde fast i malet, der kan kreeve
en vis livsstilsendring.

Det handler ofte om at borger og
personale stiltiende accepterer
betingelserne og de nye livsvilkar
ved tiltagende svaekkelse.

Det pavirker personalets glaede og
billedet af borgeren, at se borgeren
der keemper for sit mal.

Succes og udbytte:

Personalet siger typisk, at det er
rigtig dejligt at opleve at borgeren
kan og vil s& meget selv.

Det vurderes ofte til en samlet
succes pa +2 eller mere, da der er
en tro pa at der er muligheder, men
samtidig kan vere sveert for
borgeren. Derfor kan det ogsé give
vurderinger under +2, for det er
farst pa leengere sigt — leengere end
den maned der vurderes pa i
evalueringen — at resultatet viser

sig.
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3. 7Jeg kan, nar jeg far lidt hjeelp til det.”
Samveers- livsformen, hvor borgeren ikke leengere troede pa egne
kreefter.

Vera har altid vaeret hjaelpsom i forhold til andre mennesker. Hun var
den i familien, der tilbgd sin hjelp, hvis nogen havde brug for den.
Efterhanden som krafterne blev feerre, var det svarere for Vera at
tilbyde sin hjelp. Det var sveert for Vera, at skulle se pa.

Vera matte pa et tidspunkt flytte i plejebolig. Vera havde svert ved at ga
og der var forskellige andre ting med helbredet — blandt andet lidt
svimmelhed, der betad, at Vera blev enig med sig selv og andre om at
det nok var bedst at flytte i plejebolig.

Vera flyttede ind og teenkte at hun ikke vil blande sig i det der foregik.
Da hun var yngre og gik foran og hjalp gerne andre. Hun var ofte den,
der fortalte, hvordan tingen skulle veere. Nu vil hun ikke veere til besveer.
S& Vera siger nu — jeg har skreellet de kartofler, jeg skal skrelle — jeg
kan ikke mere. Lysten og nysgerrigheden har hun alligevel. Hun vil godt
hjalpe til, nar hun indimellem bliver spurgt. Det ved personalet og de
sparger ogsa Vera indimellem.

Personalet er i hverdagen opmarksom p4, at Vera er hjalpsom, hvis
man spgrger, men at hun er tvivl om, hvor meget hun magter. Nogle har
ogsa fortalt, at Vera har veeret meget hjelpsom, s& der ma vere en god
grund til, at hun nu siger, at det ma | gare. Jeg kan ikke mere, siger hun.
Til gengeeld er der en vis tvivl, for Vera er sa glad og virker s& godt
tilpas, nar hun har oplevet at veere noget for andre.

Perspektiv og udfordringer: Casen her kunne ogsa handle om andre
borgere, der ikke leengere tror, de kan - at det ikke nytter noget. At man
er traet og slidt op eller maet af tilvaerelsens mange udfordringer. Det
almindelige selvbillede af at veere borger i en plejebolig gar, at borgeren
eller andre ikke tilteenker borgeren nogen vesentlig rolle i og omkring
borgeren. Det er uanset, om det er en borger, der har veeret aktiv i at
skabe sit eget liv pa egne betingelser tidligere. Og det er borgere, der
ofte har fundet glaede ved at veere noget for andre.

Bliver opmaerksom pa
muligheder borgeren
ikke lengere troede var
tilstede.

Kan bruge egen kraft mere,
nér personalet er
opmarksom pa sma ting
der gar en forskel for
borgeren.

Perspektiv og
udfordringer: Casen her
handler om Vera, der fik
sin egen tjans med at hente
aviser og post til to andre
borgere. Hun tilbed, at
vande blomster hvis
personalet forteeller
hvornar de treenger. Og i
forhold til renggringen,
ville Vera gerne stgve lidt
af.

Borgeren giver udtryk for
gleede ved at veere mere
aktiv og veere noget for
andre.

Borgerens positive
selvbillede bliver styrket.

Borgeren far en energi og
gleede ved at veere i fokus
der. Personalet hjeelper med at
genfinde “’tabte” evner/guider
borgeren.

Perspektiv og udfordringer:
Casen med Vera handler om at
genfinde lysten og indimellem
ogsa evnen til, at kunne noget
af det borgeren tidligere har
veeret optaget af.

Det handler ofte om, at fa
snakket med borgeren om det
levede liv og det der optog
borgeren tidligere i livet.
Borgeren far genskabt en lyst
til at prgve igen — og preve en
lille ting - hvor personalet lige
hjeelper med at komme i gang
igen. Der er brug for at
planlagge lidt og guide lidt i
starten. Der er oftest tale om en
lille ting, der giver oplevelsen
af succes og genskaber troen
pa at det nytter noget, pa trods
af sveekkelsen, som er
baggrunden for indflytningen.
Det er det lille eller meget
konkrete og velforberedte mal,
der giver smitsomme succeser
for borgeren.

Glaede ved at se, at en begraenset
personaleindsats kan skabe mere
gleede og selvhjulpenhed.

Perspektiv og udfordringer: Casen
her er en, hvor personalet bliver
positivt overrasket over at borgeren
oplever gleede ved selv at gare
noget, men ogsa at der skal relativt
lidt til for at sikre at borgeren far
succes med det og dermed oplever
at det lykkes.

Det flytter pa personalets billede af
hvad borgeren kan.

Det handler ofte om det man
egentlig godt vidste kunne lykkes,
men i hverdagens travihed ikke far
sat faelles fokus pa. | stedet bliver
det til sma stjernestunder nar det
ved seerlige lejligheder lykkes.

Nu bliver det til en ny god vane
hver dag.

Succes og udbytte:

Personalet siger typisk, at det er
rigtig dejligt at opleve at borgeren
kan s& meget og oplever sd megen
gleede ved selv at veaere mere aktiv.
Det vurderes ofte til en samlet
succes pa +3 eller mere, da det
giver gode konkrete forteellinger
om, hvad der lykkes.
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4. 7Jeg oplever mere gleede”
Samveers- livsformen, hvor en lille ndring alligevel gor en forskel
for borgeren (glad og taknemmelig).

Helga har levet et liv, hvor hun har veeret meget aktiv. Hjemmet har
veeret et samlingspunkt for Helga og hendes mands familie.

De har boet det meste af deres liv i et hus, som de selv byggede. Manden
bor stadig i huset.

Helga er blevet tiltagende dement og har sveert ved at tage initiativer
selv. Hun er meget sammen med de andre borgere i feelleskgkkenet. Hun
hygger sig oftest sammen med dem. Indimellem kan det knibe med at
overskue situationerne. Helga har brug for lidt hjeelp til, hvad der sa
skal ske. Hun kan godt have gleede af at vaere med til aktiviteter — leese
blade eller se fjernsyn sammen med andre borgere.

Manden er ofte pa besgg. Helga vil helst at besggene foregar i
feellesrummet — for hun faler sig ikke s& meget hjemme i sin lejlighed.
Det passer egentlig manden fint, for det kan efterhanden veere sveert at
holde en samtale i gang med Helga. Hun husker ikke s& meget og de har
jo kendt hinanden i rigtig mange ar.

Personalet er i hverdagen opmaeerksom p4, at Helga ikke keder sig og
gerne vil vaere en del af tiden sammen med de andre borgere. Der er
ikke de store problemer med Helga, hun er som oftest positiv. Men
Helga er samtidig blevet mere og mere passiv. Hun har sverere og
sveerere ved at tage initiativer.

Perspektiv og udfordringer: Casen her kunne ogsa handler om borgere,
der har tiltagende demens og har en ok hverdag. Tilveerelsen, er maske i
for hgj grad, praeget af at vaere tilskuer til det, der foregér. Personalet har
lagt meerke til, at Helga elsker at veere nyttig og hjelpe andre, men
Helga ved ikke altid, hvad hun skal gere og personalet har ogsa travit.
De er dog meget opmaerksomme pa, at Helga oplever hyggelige stunder.
Der kan veere tale om en borger med demens, men der er mange andre
borgere, der taber lysten og evnen til at tage initiativ. Borgerne er
egentlig godt tilfreds — men nar der mulighed for at vere aktiv i
aktiviteten eller i boenheden, sa vil borgeren gerne veere med.

Bedre trivsel — mere gleede.

Perspektiv og udfordringer:
Casen her handler om at
Helga oplever mere gleede i
hverdagen ved, at veere
sammen med andre eller ved
at der bliver tid til, evt.
sammen med personalet, at
skabe en aktiv stund i
Helgas lejlighed. Helga er
glad for at veere mere aktiv i
sit hjem, i boenheden eller i
aktiviteterne.

Borgeren giver umiddelbart
udtryk for gget gleede, men
er jo i forvejen
grundleggende godt tilfreds
og taknemmelig for det
personalet ger for hende.
Helga paskenner ofte
personalet.

Fokus pa mere glade, flere
gode dage og muligheden
for at bruge egen kraft lidt
mere i konkrete situationer.

Perspektiv og udfordringer:
Casen med Helga skaber
nogle sma gode stunder. Der
kommer lidt mere fokus pa
det, der for Helga skaber
gleede, og samtidig pa det
Helga kan medvirke aktivt i.
Det felles fokus skaber aktiv
dialog blandt personalet om
hvad der skal til for, at Helga
oplever lidt mere gleede eller
er lidt mere aktiv i
hverdagens sma geremal og
stunder.

Idéerne til hvad der kan
skabe en bedre dag for Helga
kommer dels ved samtalen
med hende, selvom hun ofte
siger til personalet, at hun jo
er godt tilfreds sa de skal
ikke ggre mere, men ogsa fra
et styrket fokus pa det liv
Helga har levet, Hendes
livshistorie giver sma gode
idéer. Det kan ogsa veere en
pargrende siger et eller andet,
der giver lyst til at prave lidt
mere af det, der giver glaede.

Succes med samarbejdet er ofte
tydeligt. ”Det er vel bare hjzlp
til selvhjzelp”.

Perspektiv og udfordringer: Casen
her er der, hvor personalet oplever
flere sma gode oplevelser med en
borger, der i forvejen er godt
tilfreds.

Tvivlen skyldes, at man i forvejen
er opmaerksom pa Helga, men
samtidig lidt bekymret ved om hun
bliver overset, da hun jo er lidt
stille og egentlig meget godt
tilfreds. Det er ofte sma skridt, der
tages som farst bliver rigtig
tydelige for personalet, nar de
forskellige medarbejdere far talt
om hvad der egentlig skete for
Helga i fokusperioden

Succes og Udbytte:

Personalet siger typisk, at der er en
forskel, men det er jo meget det
man i forvejen gar i forhold til
borgeren. Der scores ofte en samlet
succes pa +1 eller +2. Nar man
far fortalt, hvad der er sket, nar
dagvagten og aftenvagten sa viser
det sig, at fokus har betydet mere
for Helga end vi farst troede som
personale. Da man arbejder
indenfor omradet for at glaede
andre mennesker, giver det forlgb
her en god tilfredshed i forhold til
omsorgsenet.
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5. ”Jeg har brug for jeres hjeelp”
Samveers- livsformen, hvor genkendelige rammer skaber overskud
for borgeren.

Bent har levet et godt og aktivt liv. Bent blev enkemand, da han var 70
ar og klarede sig tilsyneladende godt. Bent fik et ars tid efter en mindre
blodprop, der gar at Bent fik svaerere ved at f& hverdagen til at heenge
sammen. Bent var utryg og efterspurgte megen hjelp fra sine
omgivelser. Samtidig kunne Bent blive ked af det eller vred, hvis ikke
han kunne finde ud af det. Han flyttede i plejebolig samtidig med at
problemerne med darligt syn blev tiltagende.

Personalet har det i hverdagen lidt sveert med Bent. Han kan vaere vred,
da han kan gd og rabe “hallo — er her nogen”. Bent fdr en del hjcelp og
opmerksomhed fra personalet. De hjelper ham med at holde styr pa
dagen. De henter ham, og hjalper ham hjem igen, hvis han har spist
sammen med de andre.

Perspektiv og udfordringer: Casen her kunne ogsa handle om borgere,
der pa forskellig baggrund har brug for genkendelighed og struktur i
hverdagen. Det kan veere den rollefordeling, der har veeret i &gteskabet —
at noget tog konen sig af og andet tog manden sig af. Det kan veere med
baggrund i demenssygdom, at borgeren har brug for hjelp til at skabe en
struktur i hverdagen. Der kan vare tale om borgeren med psykiske
lidelser eller blot en vis psykisk skrgbelig eller en livsform, hvor man
ikke har vaeret vant til selv, at skulle skabe struktur og tage beslutninger
i hverdagen.

Oplever gget gleede i kraft
af at personalet hjalper
med at sette rammerne for
dagen.

Perspektiv og udfordringer:
Borgeren kan som Bent have
brug for en fast struktur og
genkendelighed i hverdagen
for, at skabe den ngdvendige
tryghed og overskud til
andet end bekymringen ved
det neeste der skal ske (hvem
hjeelper mig? Hvornar skal
jeg derhen? Er her nogen
eller er jeg alene?).
Succesen for borgerne er, at
der skabes ro til, at nyde
tilveerelsen da der skabes
overskuelighed, som giver
borgeren ro til at kunne vere
sig selv i lejligheden eller
falde til ro og medvirke i
boenhedens fallesskab eller
aktiviteter.

Hjeelp til struktur i
hverdagen giver borgeren
flere kraefter og flere gode
dage

Perspektiv og udfordringer:
Casen med Bent kraever at
personalet pa tveers af vagter
og faggrupper far talt
sammen om hvad der
vurderes, at veere vigtigt for
Bent for at skabe den
ngdvendige tryghed og
struktur i Bents hverdag.
Bent kan ofte ikke selv
forteelle, hvad det er der skal
til, men reagerer ofte kraftigt
pa nér der mangler denne
overskuelighed.

Idéerne til hvad der kan
skabe en bedre dag for Bent
ma komme gennem
erfaringer med, hvad der
virker for Bent, det liv Bent
har levet og hvornér Bent
reagerer uhensigtsmaessigt pa
utryghed. Det kan blot vaere
nye ansigter eller det kan
vare kendte ansigter, der
hjelper Bent pa hver deres
made. Det kan veere sma ting,
der for andre synes
ligegyldige, men som har stor
betydning for Bent og andre
personer med lignende
behov.

Dobbelthed.

”Det virker, men er det ikke bare
det — vi i forvejen gor”.

Faglig succes konkurrerer.

Perspektiv og udfordringer: Casen
her er der, hvor personalet oplever
at der kommer ro pa i hverdagen
for borgeren og for personalet.

Det kan veere borgeren, der i
perioder bliver oplevet som
belastende, fordi borgeren har
sveert ved, at forteelle hvad det
handler om.

Succes og Udbytte:

Personalet siger typisk, at det gar
en stor forskel. Der sker samtidig
en styrkelse af tveerfagligheden og
samarbejdet mellem vagtlagene,
fordi uhensigtsmaessige forskelle,
der kan veere svare for borgeren at
rumme, bliver tydelige. Personalet
oplever, at der er en konkret og
direkte gevinst for alle parter nar
det lykkes at finde en passende
struktur og genkendelighed der
ger, at borgeren far mange flere
gode dage og bedre kan bruge egne
kreefter.

Det giver en samlet succes pa +2
eller mere, da der ofte sker en
veaesentlig forbedring for borgeren
og for personalet.
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6. Her har I mit liv”’
Overgivelses- livsformen, hvor borgeren lever det mulige liv med
sveekkelsen.

Frida har levet et liv, hvor hun sammen med sin, nu afdgde, mand havde
et godt liv. De var glade for deres arbejde. De havde interesser, som de
var optaget af og passede deres have med gleede og omhu. Der kom bgrn
og barnebgrn og nu ogsa oldebgrn. Sygdom blev en del af zldrelivet.
Manden havde kroniske lidelser og Frida ligesa. Krafterne rakte ikke til
det, de gerne ville. Manden blev tiltagende svaekket og dede for ar
tilbage. Fridas hukommelse blev tiltagende mere svaekket. Bgrnene hjalp
Frida meget. Der blev brug for mere og mere hjzlp og pa et tidspunkt
blev det for meget for Frida og barnene.

Frida flyttede i plejebolig og havde pa det tidspunkt tabt sig en del og
havde problemer med sukkersyge. Frida har tabt lysten og evnen til selv
at fa den vaeske, hun har brug for. Hun har svert ved at bede om hjalp,
hvis hun er blevet "vad”, hvilket betyder at underlivsbetcendelse og
tiltagende konfusitet er en del af hverdagen.

Frida er ikke lengere ret glad for tilvaerelsen og taler om, at det snart
ma vere slut.

Personalet arbejder i forvejen teet sammen om at hjeelpe og pleje Frida
pa den bedste made. Der er jevnligt tilpasning af medicin. Der er ofte
legebesgg. Frida er meget lidt selvhjulpen og tror ikke leengere pa egne
kraefter og mangler glaede ved tilvaerelsen.

Personalet har det indimellem svaert med Frida, da hun virker utilfreds
og ikke paskenner deres hjelp.

Perspektiv og udfordringer: Casen her kunne ogsa handle om borgere,
der har en udpraeget demens og ikke altid er velorienteret i tid og sted.
Men det kan ogséa handle om borgere, der grundet forskellige forhold —
flere typer af samtidig svaekkelse eller psykisk skrgbelighed/-sygdom -
har svart ved at opna en passende balance og ro i tilveerelsen. Borgerne
er ret afhengige af personalets faglige vurderinger og sundhedsfaglige
indsats, hvilket betyder at der i forvejen er fokus pa Frida.

En passende indsats.

Perspektiv og udfordringer:
Casen her handler at undga
for store udsving i borgerens
helbred.

Borgeren kan have svert ved
eller kan ikke udtrykke
gleede eller egne behov.

Det vigtigste er kontakten
med personalet.
Personalet skal styre
borgerens hverdag.

Perspektiv og udfordringer: |
casen med Frida er der tvivl
om hvorvidt en fokusuge er
nyttig — for har vi ikke
allerede tilstreekkelig
opmarksomhed pa Frida.
Kan der ske mere end at vi
fastholder et feelles fokus der
betyder, at Frida ikke
kommer ud for yderligere
komplikationer i samspillet
pa grund af hendes
sygdomme.

Kvalitetscheck.
Succesen er ofte ikke synlig for
medarbejderen selv.

Perspektiv og udfordringer: Casen
her er der, hvor personalet kommer
i tvivl om berettigelsen af en
fokusperiode.

Tvivlen skyldes at Frida ofte har
sveert ved at udtrykke sig.
Succesen handler ofte om det, at
undga noget (sygdom) frem for at
opna noget (glaede).

Perspektivet i casen er her, at
personalet far tjekket endnu en
gang, at de ger det optimale i
forhold til Fridas
livsomsteendigheder.

Succes og Udbytte:

Personalet siger typisk, at der ikke
er nogen forskel i forhold til
borgeren, men giver det en samlet
succes pa 0 eller +1 . Dette kan
skyldes, at de far det godt med, at
de nu sammen vurderer at de
tilbyder borgeren den optimale
indsats. Den oftest meget
begreensede succesoplevelse
pavirker farst og fremmest
personalets arbejdsmiljg.
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7. ”Der skal veere respekt om mit liv”’
Selvbestemmelses-livsformen, hvor borgeren gerne vil leve livet,
som det altid har veeret. Veerdigheden og selvsteendigheden er
vigtig.

Ellen har levet et liv, hvor hun som chefsekreteer har varet en afholdt
medarbejder og respekteret som direktarens hgjre hand. Manden drev
egen virksomhed. Parret var respekteret og udadvendte. Ellen var altid
velkladt og venlig. Ellen har mistet sin mand. Hun flyttede i plejebolig
for et &r siden. Hun gnskede egentlig helst at vaere blevet boende i huset,
men magtede det ikke. Ellen havde sveert ved at se pa, at hun ikke kunne
holde hjemmet og vaere velkledt. Ellen gnskede helst ikke hjeelp til den
personlige pleje, da hun oplevede det som uveerdigt. Ellen har det
stadig sveert med det, at andre skal hjelpe hende med den personlige
pleje.

Personalet har det indimellem svaert med Ellen, da hun virker utilfreds
og ikke paskenner deres hjelp.

Kontaktpersonen og en kollega gennemfgrer samtalen med Ellen
inden fokusperioden. Ellen havde det sveert med samtalen, men
oplevede det som farste passende anledning til at fa sagt til
personalet, at hun ofte oplevede at hjelpen og den made der bliver
talt til hende pa, ofte opfattes som uvardig. Ellen gnsker mere
ligeveerdighed i samtalerne og vil gerne, at der kommer fokus pa,
hvordan hun selv kan klare flere ting.

Perspektiv og udfordringer: Casen her kunne ogsa handle om borgere,
der har en demenssygdom og ikke altid er velorienteret i tid og sted. Det
kan ogsa handle om borgere, der mentalt er meget velorienterede i deres
tilveerelse, og derfor har det svaert med at acceptere at svaekkelsen
kraever et liv pa plejecentret. Der kan vere tale om borgere, der ser
positivt pa tilveerelsen, men der kan ogsa vere tale om borgere, der af
personalet opleves som varende negative/mismodige i forhold til
tilveerelsen og dermed ogsa virker negative i kommunikationen med
personalet. Det kan ogsa veere borgere, der ikke har villet modtage hjelp
til eksempelvis den personlige pleje pa trods af behovet hertil, og
gennem en mere ligeveerdig dialog accepterer en hjelp, der giver starre
veerdighed og styrker samveeret med andre.

Ligeveerdighed i
kommunikationen og gget
veerdighed.

Perspektiv og udfordringer:
Casen her handler for
borgeren om, at opleve
respekt og ligeveerdighed i
dialogen og ekstra
opmarksomhed pa
veerdigheden.

Succes og Udbytte:
Borgeren oplever en mere
ligeveerdig dialog med
personalet, hvor samspillet
med personalet derigennem
ogsa bliver bedre.
Borgeren kan ved guidning
fra personalet selv
gennemfgre mere af den
personlige pleje. Og nogle
borgere oplever, at de selv
kan udfare flere sma
opgaver, der styrker
borgerens selvbillede,
livsmodet og humgret.

ligeveerdig kommunikation
steerk .

Borgeren gnsker respekt om
sin person. Borgeren har det
sveert med egen svakkelse og
gnsker den ikke udstillet for
sig selv eller for andre. Sveert
ved at modtage hjelp.

Perspektiv og udfordringer:
Casen med Ellen kan veere
indledningen pa et forlgb,
hvor personalet oplever at
veere mere opmarksomme pa
sprog og kropssprog.

Der kan vare fokus pa, at
hjelpe borgeren til at
medvirke mere i hverdagens
sma geremal eller den
personlige pleje, serligt pa
omrader hvor borgeren
gnsker at styrke oplevelsen af
veerdighed.

Udfordrende dialog for
personalet.

Personalet far udfordret
betydningen af det faglige fokus,
der kan opleves som mangel pa
respekt for personens veerdier og
levede liv.

Perspektiv og udfordringer:

Ellen kan udfordre personalet fordi
de er bekymret ved, om det handler
om at de opleves som
“tjenestepiger” af

Ellen og den gruppe af borgere, der
gnsker retten til at leve et liv pa
veerdige preemisser og med
maksimal mulighed for
selvbestemmelse.

Der er ofte tale om fa, men for
borgeren vigtige, &ndringer i
samspillet eller i hjeelpens
tilretteleggelse, hvorfor effekten af
&ndringen ofte viser sig med det
samme.

Succes og Udbytte:

Ofte god succes, da det for
personalet handler om enkle
endringer, der bliver sat
opmarksomhed pa, hvor stor
betydning det kan have for
borgeren. Personalet oplever gget
gleede ved, at samspillet med
borgerne bliver bedre.
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8. "Jeg lever, som jeg vil”
Selvbestemmelses-livsformen, hvor borgeren ikke lever sundt, men
”godt” ifelge borgeren. Livet pa egne betingelser.

Alfred har levet et liv, hvor han er flyttet meget rundt i landet. Oftest har
han boet pa et varelse og har hygget sig med nogle kammerater fra
arbejdspladsen. Samlingspunktet har ofte veeret alkohol. Alfred har ikke
falt nogen starre tilknytning til de enkelte steder, han har boet.

Personalet teenker, at det faelles fokus er en mulighed for at gare Alfreds
lejlighed til et hyggeligere og mere rent sted at komme. Der er ogsa et
gnske om, at Alfred bliver mere soigneret, sa han i hgjere grad bliver
accepteret af de andre borgere. Og der er flere, der peger pa, at
alkoholforbruget er et problem, som ma gares noget ved. Ud fra en
faglig vurdering, sa er der mange meninger om hvad man burde hjalpe
Alfred med. Personalet har idéer til mange mal, der kunne veere
relevante for Alfred. Kontaktpersonen, der gennemfarer samtalen,
kommer med mange forslag. Alfred bliver, som det ofte er sket far, lidt
irriteret over de mange gode rad personalet kommer med.

Alfred er i samtalen op til fokusperioden med p4, at det nok ville vare en
god idé, men teenker samtidig, at det vel egentlig gar meget godt som det
gar. Det irriterer ham dog, at man sadan mener, at vere lidt klogere p3,
hvad der er godt for ham. Han savner mest af alt en lidt mere frisk tone,
som den der er nar han er sammen med kammeraterne. Der giver man
ikke hinanden gode rad, man laver i stedet lidt sjov og giver hinanden
“lidt rag”.

Perspektiv og udfordringer: Casen her kunne ogsa handle om andre
livsformer, der udfordrer personalets egne og faglige vurderinger af,
hvad der er det normale” og hvad der er en fagligt forsvarlig livsform.
Konkret kan det udfordre personalet, hvis der er tale om et stort
alkoholforbrug, markant rygeforbrug eller spisevaner, men det kan veere
et liv isoleret fra andre eller et liv med intim kontakt med andre.

Det kan ogsa vere borgeren, der har haft et “elendigt liv”.

Der kan ogsa veere borgere, der ikke har villet modtage hjelp til
eksempelvis den personlige pleje, pa trods af behovet herfor. Den styrket
kontakt til personalet accepterer en hjelp, der styrker samvaret med
andre.

”Delvis” accept af livsform
— eksempelvis ogsa blot at
sove sammen.

Perspektiv og udfordringer:
Casen her handler for
borgeren om at fa accept,
helt eller delvist, af det liv
borgeren gnsker at leve.
Borgeren ved ofte godt, at
livsformen kan stede mod de
gaengse opfattelser af
hvordan livet bgr leves - og
ber leves i en plejebolig.

Succes og Udbytte:

Borgeren har ofte en drgm
om en lille ndring. Og mest
af alt accept af den
sprogtone borgeren har
veeret vant til eller den made
borgeren nu gnsker at leve
delvist isoleret fra andre
eller leve teet sammen med
andre.

Ligeverdighed og
kommunikation.

Borgeren har en livsform, der
udfordrer
sundhedsopfattelserne.
Borgeren har sveert ved at
modtage hjelp.

Fortellingen om Alfred kan
veere indledningen pa et
forlab, der skaber et dilemma
for personalet. Det er
borgerens vurdering, der er i
fokus, men personalets
faglige vurdering af det gode
liv kan ofte veere langt fra
samstemmende med
borgerens gnske om retten til
at leve et liv, der maske ikke
er sa sundt.

Personalet har rigtig mange
ting, de gerne vil hjelpe
borgeren med at &ndre:
hjemmet, alkohol, den
personlige hygiejne osv.
Samlet set kan det let blive
til, at personalet gerne vil
lave om pa borgeren og
borgerens livsform.
Personalets faglige vurdering
forer let til, at malene der
skabes for borgeren i for hgj
grad bliver for ambitigse og i
hgjere grad bliver personalets
end de bliver borgerens mal.

Udfordrende samspil.

En gget forstdelse for
uhensigtsmaessige reaktioner
udfordrer personalets samspil og
accept af borgerens livsform.

Perspektiv og udfordringer:

Nar det ofte er sveert i forhold til
Alfred og den gruppe af borgere,
der gnsker retten til at leve et liv pa
egne betingelser, sa kan det
skyldes, at der er tale om
livsstilseendringer, der kreever lang
tid, hvis de skal have en effekt og
borgeren er ofte ikke interesseret i
egentlige livsstilsendringer.

Succes og Udbytte:

Bliver mélene for ambitigse,
lykkes indsatsen sjeeldent.

Seettes der mindre ambitigse mal,
som handler om at kommunikere
lidt mere pa borgerens betingelser
og skabe rammer i hverdagslivet,
der gar at begge parter kan leve
med borgerens livsform, kan det
0gsé veere en vej til succes.
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