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Summary

The point of departure of our investigation, have been the general critique in
the media of the home help service in Denmark. X has been criticised
because lots of soft values in the home care like caretaking and being present
no longer exists. Likewise it has captured our interest that little or no research
has been undertaken which shows a connection between what works and
what that does not work in the home help sector. This is the reason why we
have chosen to examine the Home Help in the North-Western part of Aalborg

municipality.

The aim of this MA thesis is to examine what problems the Home Help
workers experience in the course of their daily work. From interviews and a
questionnaire we have examined the obstacles they experience in their daily
work in the North-Western part of Aalborg municipality. From there we
present theoretical explanations, which can explain the obstacles they

encounter in their daily life.
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Forord

Vi gnsker at takke ZAldre- og Handicapforvaltningen i Aalborg Kommune for deres tilladelse til
at undersgges hjemmeplejen i Nordvest omradet ud fra et hjemmehjalper perspektiv. Derudover
gerne rette en stor tak til Lars Nghr chef i nordvest omradet. Han har veret behjelpelig med at

fremskaffelse af empirien til projektet.

Slutteligt vil vi gerne rette en stor tak til vores vejleder Tina Bgmler der har veret en uvurderlig
hjelp i forbindelse med tilblivelsen af projektet. Hun beredvilligt givet vejledning pa alle
tidspunkter af dggnet.
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1 Problemformulering

1.1 Indledning

Med dette speciale gnsker vi at kortlegge og forklare forskellige problemstillinger i
hjemmeplejen. Hjemmeplejen bliver ofte kritiseret af politikere, borgere og de danske medier.
(Berlingske Tidende; 10.01.07, Jyllands-Posten: 28.04.07.) Kritikken omhandler blandt andet
manglende tid til de ®ldre, mindre fokus pa omsorg, stresset personale som resulterer i fejl og en
mere upersonlig pleje hos brugerne mv. (Politikken: 10.11.06, Jyllands-Posten: 12.04.07,
Berlingske tidende: 01.07.07) Med dette speciale, vil vi foretage en undersggelse, som kan
forklare hvorfor disse “symptomer” opstar. Vores speciales formal er dermed, at foretage en
undersggelse der har til hensigt at kunne klarlegge hvilke organisatoriske problemstillinger
hjemmehj@lperne oplever i deres arbejde, som kan forklare baggrunden for ”symptomernes”

opstaen.

Hjemmeplejeomradet er specielt interessant, fordi der eksisterer meget lidt viden om omradet. I
Danmark har vi ikke et stgrre kendskab til, hvad der virker og hvad der ikke virker indenfor
hjemmeplejen og deres arsagsforklaringer. Vi har dermed ikke “opskriften” pa den perfekte
hjemmepleje. I bogen Hjemmehjeelp — myter eller virkelighed, beskriver Jgrgen Goul Andersen
og Jeppe Agger Nielsen (2006) at Danmark i forhold til andre lande halter bagud i forhold til at
forsta hvorledes vi sikrer god hjemmepleje. Deres kritik peger pa at der i Danmark foretages for
lidt forskning pa omradet, til at opna viden om hvad der fungerer og hvorfor visse tiltag ikke

fungerer.

” Lldreomsorgsforskning har ikke veeret et prioriteret omrdde i Danmark...og pdfaldende mange
af de danske studier er initieret og finansieret af det danske socialministerium, mens
forskningsinitierede studier....er sparsomt forekommende.” (Andersen & Nielsen; 2006: 14)

(Szebehely 2005: 385):



. Whig,

Gennem flere ar har det forskningsmeessige fokus specielt veeret pa effektivite;‘ og
ressourceudnyttelse. Fokus har ofte veret rettet mod det forhold, at regeringen havder at der
settes flere og flere penge af til hjemmehjalpen, pa den anden side star hjemmehjelper frem i
pressen, og klager over at der bliver mindre og mindre tid til den enkelte bruger. (Andersen og
Nielsen, 2006:17). Dette paradoks har kendetegnet hjemmeplejen gennem flere ér, og er ogsa en
del af baggrunden for, at man diskuterer, hvor effektiv hjemmeplejen er. Det vil sige, hvor
produktion fir man reelt ud af de afsatte midler."

Jorgen Goul Andersen og Jeppe Agger Nielsen har forsggt at lave en af de mest dokumenterede
varker, og deres konklusion er umiddelbart at ressourcerne er forgget, ogsa selv om man tager
hgjde for det stigende antal af e&ldre. De kritiserer dog den tilgengelige statistisk, fordi der ikke

er “ensartede regler” for hvorledes man opggr statistikken, og hvilke opgaver der hgrer ind under

hvilke overskrifter.

”Det er nemlig velkendt, at statistikken over hjemmehjeelpen er upalidelig, men ingen har rigtigt
forsggt at grave dybere i, hvor meget det egentlig betyder for resultaterne. Det geelder bade
statistikken — over udgifterne og personaleforbruget, og det gelder antallet af

hjemmehjelpsmodtagere og omfanget af den leverede hjeelp.” (Andersen & Nielsen; 2006: 17)

Jgrgen Goul Andersen og Jeppe Agger Nielsen kommer blandt andet frem til at det er

ngdvendigt at have ensartet dokumentation.

”Skal man kunne give et billede af, hvordan ressourcerne udnyttes pd landsplan og i de enkelte
kommuner, sa har man behov for en ensartet registrering af udgifter, personaleforbrug,
sygefraveer, transport-og mgdetid, samt af den leverede hjemmehjeelp.” (Pressemeddelelse:

Hjemmehjalpen er bedre end sit rygte 21. august 2006, Jgrgen Goul Andersen)

Hjemmeplejen og generelt @ldresektoren er altsa et ukendt land pa mange mader. Der
iverksattes ofte nye kontrolmetoder og nye effektivitetmalinger, for at undersgge og kontrollere

at gkonomien ikke lgber af sporet og at man opnar tilsvarende stigning i produktionen.

! Det er blandt andet fglgende undersggelser og modeller: "Model til opggrelse af brugertidsprocenter”, Model til
opggrelse af den direkte brugertid”, "Frit valg i ®ldreplejen — 15 kommuners erfaringer og idéer”,
”Kvalitetsstandarder i hjemmeplejen”,” Evaluering af 225 mio. kr. puljen” og “Det gode omstillingsprojekt.”
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Jgrgen Goul og Jeppe Aggers kritik af den manglende viden om hjemmeplejen, bakkes op af
landets socialminister Eva Kjaer Hansen. Hun udtaler fglgende i forbindelse med offentligggrelse

af Goul Andersen og Agger Nielsens bog:

” Lldresektoren i Danmark er stadig et mysterium — ingen ved, hvad der foregar. Og det lyder
utroligt i 2006!” (Rockwoolfonden, 2006).

Opfattelsen bakkes ogsa op af Direktgr Peter Gorm Hansen fra KL. Han mener at der findes for
meget upalidelig statistik, som reelt ikke kan bruges i forsknings gjemed. Han efterlyser dog ikke

mere dokumentation, men den rigtige dokumentation.

” Vi bruger en bunke penge — men vi ved ikke om det virker...().. det er den rigtige

dokumentation, vi skal have frem.” (Rockwoolfonden, 2006).

Vi vil nu fremlaegge nogle af de kritikpunkter som oftest fremfgres af hjemmehjelpen gennem

de danske medier.

1.2 Kritikken af hjemmeplejen

I det folgende afsnit praesenteres nogle af de overordnede kritikpunkter som ofte lanceres i
diskussionen om @ldreplejen og hjemmehjelpen. Formalet er, at indkredse de centrale
kritikpunkter og praesentere dem, for at tydeligggre hvilke problemstillinger der hentydes til, nar

man omtaler en “’darlig hjemmepleje.”

En af de mest fremtreedende kritikere af hjemmeplejen er Bent Rold Andersen’. Han kritiserer
det politiske fokus der har veeret pa moderne managementredskaber indenfor hjemmeplejen frem
for et fokus pa de @ldres behov og trivsel (Andersen, 2001:17). Bent Rold Andersen fremfgrer,

at de nye styringsredskaber i kommunerne baseret pd managementtankegangen, har resulteret i,

2 Tidligere Formand for Det gkonomiske Rad 1976-78 og tidligere Socialminister i Regeringen Anker Jgrgensen V
fra 27. april 1982 til 10. september 1982.
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at vesentlige behov hos brugerne ikke efterleves. Han pastar derfor, at kommunernes
rationaliseringer og kontrol med de ansatte, har resulteret i at den effektive omsorg med vagt pa
samver, forstaelse og menneskelige band, ikke leengere er en integreret del i hjemmehjalpen.

(Andersen, 1999:73)

Hjemmeplejen har varet genstand for massiv kritik gennem flere ar. Gennem de danske medier

har vi observeret specielt 3 problemfelter der ggr sig geeldende.

1) Manglende tid hos brugerne
2) Mange forskellige hjemmehjalpere i brugernes hjem

3) Hjemmehj®lperne er plaget af stress og har hgjt sygefraver

I det fglgende, vil vi gennemga disse tre kritikpunkter. Et af de vesentlige kritikpunkter har
omhandlet hjemmehjalpernes manglende tid og travlhed hos brugerne. Kommunerne ggr brug af
systemer der skal sikre effektiv ressourceanvendelse, hvor den tid der bruges hos de ®ldre er
kontrolleret. Fanomenet er kaldt minut- og stregkodetyranni. Begrebet hentyder til, at
hjemmeplejen i dag er visiteret pa hver enkelt ydelse ud fra minutplanlegning, og hvor man
derfor skal lave hver ydelse med udgangspunkt i, at overholde den afsatte tid. Begrebet
’Stregekodetyranniet’ kan henfgres til, at der i nogle kommuner blev indfgrt stregkoder, hvor
man registrerede ankomst og hvornar man pabegyndte og afsluttede opgaverne. Principperne
som anvendes i kommunerne er mere eller mindre de samme, men med indfgrslen af stregkode-
systemet blev arbejdsrutinerne elektronisk registreret. Disse systemer har gennem pressen har
kritiseret af brugere og hjemmehjlper, pa baggrund af at det minimerer muligheden for at
udgve omsorg og nerver i hjemmeplejen. En hjemmehjalper fra Tarnby Kommune forklarer her

hvorledes hun oplever tiden som et problem i det daglige arbejde:

"Vi har for eksempel en meget tung borger, som ikke selv kan komme op af sengen. Hun er
visiteret til 20 minutter om morgenen og ti minutter om eftermiddagen - af én hjelper ad
gangen! Det tager selvfplgelig leengere tid, og vi er ngdt til at ordne det sadan, at vi er to hos
hende. En anden har stomi, men er ikke visiteret tid til at fa skiftet sin stomi-pose. Tiden ma vi
tage fra de andre borgere eller vores frokostpause” forklarer, Maja Hjort til Arbejderen.

(Dagbladet arbejderen 19. april 2007)
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Lovgivningen kraever at @ldre skal visiteres (Bekendtggrelse om kvalitetsstandarder og frit valg,
2006 § 1 stk. 3, bilag 13). Det vil sige, at brugerne skal have foretaget en vurdering af hvilke
behov de har og i hvilket omfang de skal have hjelp. Denne vurdering foretages af en visitator.
Nar hjemmehjalperen derfor fremhaver visiteringen, sa er det derfor den tid visitatoren, har

vurderet at brugeren kan opna hjlp til sine behov.

Aldresagen har varet en central debattgr i den offentlige debat om den manglende tid i
@ldreplejen. De har bl.a. haft fokus pa den manglende tid til omsorg, og ligeledes de
konsekvenser “minut- og stregekodetyranniet” har medfgrt. De fleste Kommuner er gaet vk fra
stregekoder igen. Odense Kommune var en af de sidste kommuner, der gik vek fra stregekoder.
Det fik specialkonsulent Olav Felbo fra Aldresagen til at st frem og rose Kommunen, men

samtidigt sende et signal om, at fjernelsen af stregkoderne kun er et skridt pa vejen:

"Det kan vere udmeerket, at stregkoderne, der fremmedggr de celdre som en slags vare,
forsvinder. Men det hjeelper ikke kun at fjerne symbolet pa tidstyranniet inden for celdreplejen.”
(Ekstra Bladet; 10.08.06).

Et andet problem i hjemmeplejen, der ofte er genstand for kritik, er antallet af forskellige
hjemmehjzlpere i brugernes hjem. Zldresagen® har flere gange fremfgrt, at @ldre ofte bliver
utrygge, nar de presenteres over for nye mennesker, der treeder ind i deres hjem.

I samarbejde med analysefirmaerne Aion, ApS og COWI Consult har AldreSagen interviewet
800 zldre. De @ldre bliver blandt andet spurgt om, hvad de helst ser forbedret i hjemmeplejen.
Undersggelsen viste, at det der generelt betgd mest for de @ldre var, om hjemmeplejen kunne

sikre at de samme hjemmehjaelpere kom hver gang.

Lis Rasmussen er hjemmehjalper i Randers Kommune. Hun oplever ligeledes i hendes arbejde,
at der ikke er styr pa, at sikre en fast kontakt mellem hjemmehjlper og bruger. Den manglende
kontakt, resulterer i frustration, fordi man ogsa som hjemmehjalper konstant skal forholde sig til

nye mennesker.

3 Eldre sagen er en interesseorganisation, der k&mper for bedre vilkar for eldre i samfundet
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"Jeg foler det ogsa meget frustrerende, at jeg i lpbet af en arbejdsuge kan opleve over 30 skvlfft af
forskellige brugere. Det er mange at skulle forholde sig til....()..De, der kgrer aftenvagt, kan
snildt have op til 28 bespg pa en vagt. Det er umenneskeligt. Det kan godt veere, at man et sted
kun lige skal treekke en strompe af eller pa, og et andet sted bare skal checke, at vedkommende
er i livee. Men de har da ogsa brug for menneskelig kontakt, og den far de ikke af

hjemmehjelperen mere. Det er bare lige ind og ud i en fart.”

Den tredje og den sidste problemfelt omhandler hjemmehj@lpernes stressniveau og sygefraver.
Umiddelbart kan man ikke fremlegge en gennemsnitudregning over hjemmehj®lpernes
sygefraver. Kendskabet til hjemmehjelpernes sygefraver formidlers ofte gennem pressen, nar
en kommune eller hjemmehjelper star frem. Dataene er nemlig mere eller umulige at fremlegge
fordi kommuner ikke opggr disse udregninger ens. Denne problematik kritiseres ogsa af Jgrgen
Goul Andersen og Jeppe Agger Nielsen (2006). De fremlegger i stedet i deres bog,
hjemmehj®lpernes sygefraverstatistik i de seks stgrste byer. Disse byer opggr nemlig
statistikken ens. Andersen & Nielsen foretager en sammenligning af social- og

sundhedsassistenterne® og andre faggrupper indenfor den offentlige sektor.

Tabel 1 Gennemsnitligt antal sygedage (kalenderdage) pr. medarbejder opdelt pa
faggrupper 2004 i seks byer.

- b o =
oy 3 S oy
=2 1) = 2
[ o0 7] [-5) [=
5 & & S £ 5
2 3 < = P T
= o) =} ) Q =S
R = & = 8 < =
Esbjerg 19 19,2 9,9 3,9
Odense 23,4 21,2 11,3 5,5
Randers 23,6 19,3 10,2 6,5
Aalborg 21,5 19 12,7 5,6
Arhus 23,7 19,3 13,7 7,7
Kgbenhavn 27,8 19,1 15,1 7,2
Gennemsnit 24,5 20 13,2 6,8
(veegtet)

Kilde (Andersen & Nielsen, 2006:140)

‘Deer primert ansat indenfor @ldreplejen. Det vil sige pa plejehjem og i hjemmehjalpen
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Det fremgar af tabellen at hjemmehjelpernes sygefraver udggr det hgjeste sygefraveer af alle
faggrupperne. Tabel 1 viser, at hjemmehjelperne har et gennemsnitssygefraver pa 24,5 dage i
Igbet af et ar. Peedagogerne har i gennemsnit 20 dages sygefraveer og folkeskolelerer 13,2 dage.
(Andersen & Nielsen; 2006: 141) FOA® har ogsa haft fokus pa deres medlemmers sygefraveer.
De beskriver at der er ssmmenhang mellem det harde pres hjemmehjalperne udsettes for i deres

arbejde, og sa stressniveauet. En hjemmehjalper fra Herning, laver tilsvarende rationale.

”Er der noget at sige til, at hjemmehjelperne bliver nedslidte og stressede? Vi vil jo gerne ggre
det sd godt, men det er der ikke tid til, og ofte gar vi hjem med en fplelse af, at vi har svigtet de
e@ldre. De fik ikke den stptte, de havde behov for, og renggringen blev heller ikke, som hverken
de eller vi havde gnsket det. ” (Herning Folkeblad; 03.11.05).

Vi har i det ovenstdende gennemgaet de tre typiske problemfeltet indenfor som Igbende er
genstand for kritik. De tre problemfelter illustrere at der synes at vaere nogle bagvedliggende
problemstillinger skitsere som resultere i de problemfelter vi netop har gennemgaet. Man kan
ogsa betegne problemfelterne som et udtryk for nogle ”symptomer” der opstar pa baggrund af en

rekke bagvedliggende problemstillinger og forhindringer, som kan betegnes som barriere.

1.3 Den kommunale hjemmepleje

Med dette afsnit vil vi klarlegge det lovgivningsmassige ansvar i hjemmeplejen, og dermed
ogsa hvad lovgivningen pabyder. Dette foretages med henblik pa, at skabe et overblik over,
hvilke handle muligheder den enkelte kommune har og de krav lovgivningen setter til

hjemmeplejen. Kort sagt, hvem bestemmer hvad.

1.3.1 Tildeling af hjzelp

Det fremgar af lovgivningen at det er den enkelte kommunens ansvar til tilbyde hjemmehjzlp til
en brugere. Lovgivningen kraever, at safremt en person har nedsat fysisk eller psykisk evne, skal

kommunen tilbyde hjalp.

S FOA Fag og Arbejde (fagforening for mange grupper af offentligt ansatte — bl.a. hjemmehjaIperne)
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”Kommunen sgrger for tilbud om hjelp, omsorg eller stptte samt optreening og hjeelp til
udvikling af feerdigheder til personer, der har behov herfor pa grund af betydelig nedsat fysisk
eller psykisk funktionsevne eller scerlige sociale problemer.” (Lov om social service 2007: § 83,

bilag 14)

Hjelpen kan vere i form af personlige pleje, sasom bad, paklaedning af tgj mv. eller i form af
praktisk hjelp sdsom gulvvask, bestilling af mad mv. Lovgivningen kraver ogsa at der ydes
omsorg/stgtte og genoptrening. Lovgivningen udstikker dermed nogle retningslinjer for, hvilken
overordnet hjelp skal vare tilgengelig for brugerne. Ligeledes fremgar det af lovgivningen, at
kommunerne skal tilbyde hjalp, safremt brugeren har nedsat fysisk eller psykisk evner.
Lovgivningen udstikker dermed nogle overordnede retningslinjer. Til gengeld er det
kommunens ansvar at fastlegge hvilke former for hjelp man tilbyder. Man kan eksempelvis
velge at tilbyde at hjemmehj®lperen handler ind sammen med brugeren, eller at
hjemmehjalperen ringer og far varerne leveret ud til brugerens hjem. Begge dele er eksempler pa
hjelp til indkgb, men serviceniveauet er forskelligt. Ligeledes er det kommunens ansvar at
fastlegge hvilke kriterier den enkelte bruger skal opfylde, fgr man er berettiget til hjlp.
Kommunen har derfor et selvstendigt ansvar for, hvilken serviceniveau man gnsker at tilbyde.

Lovgivningen krever dog, at brugerne skal have foretaget en konkret individuel vurdering,
hvoraf brugerens behov kan kortlegges (Lov om social service; 2007: § 88, bilag 14). I den
henseende krever lovgivningen en adskilles af udfgrer og bestiller®. Denne vurdering skal derfor

foretages en uathengig aktgrer. Denne del kaldes visitationen og er placeret under kommunen.

I 2003 tradte en ny lov i kraft. Dens formal var at sikre at de @ldre i hgjere grad fik
medbestemmelse pa den hjelp de skulle modtage i hjemmeplejen. Saledes blev det muligt for de
eldre bruger at bytte deres ydelser, safremt de en dag i hgjere grad ville ga en tur, end at fa

stgvsuget og vasket gulv. Ordningen blev dgbt; Fleksibel hjemmehjlp.

Med dette afsnit klarlegges det, at lovgivningen opsatte nogle overordnede krav og

retningslinjer som skal vere geldende for hjemmehjalpen. Men pa samme made, fremgar det

% Loven om Fritvalg af leverandgr i hjemmeplejen
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ogsa, at det er Kommunens ansvar at udfylde rammerne, med egen politik ud fra gnsket

serviceniveau.

1.4 Afgraesning

I det foregaende er det anfgrt, at der overordnet set er begrenset viden om hjemmeplejen og den
viden der er tilgengelig synes ikke at kunne forklare de tre generelle problemfelter symptomer”
vi skitserede. Vi har dermed ikke et neermere og grundigere kendskab til, hvordan man kan forsta
“symptomerne”. Det generelle forskningsmessige fokus har i hgjere grad varet rettet mod,
effektiviteten inden for hjemmeplejen, og i hvilket omfang kommunerne far nok ud af pengene.
Det er dog ikke vores intention at forsaztte denne linje. Det er vores antagelse, at en sddan
undersggelse ikke bidrager med ny viden om hjemmehjalpen i forhold til vores problemfelt. Den
vil ikke kunne forklare manglende tid i hjemmeplejen, hvorfor man ikke kan sikre de samme
hjemmehj®lper ud til brugerne samt hvordan man kan forklare baggrunden for stressede
hjemmehj®lper hvor sygefravaeret er markant hgjt. Skal man derfor finde frem til de
bagvedliggende arsager til ”symptomerne” er det oplagt at tage udgangspunkt i hovedpersonerne
selv, hjemmehjalperne. Disse problemer kan ikke forstds uden at inddrage hjemmehjalpernes
erfaringer og viden, om den hverdag de befinder sig i. Ved at undersggelsen foretages ud fra et
medarbejderperspektiv, far vi dermed kendskab til de problemer der opstar i deres arbejde, og
som derfor vil kunne forklare hvorfor de typiske symptomer opstar. Vi har derfor en antagelse
om, at der gennem hjemmehjelpernes arbejde er en rekke barriere, som dermed forhindre dem i

at levere en tilfredsstillende pleje. Pa den baggrund lyder vores problemstilling:
”Hvilke barrierer oplever hjemmehjelperne i deres arbejde?”
Barriererne i hjemmehjalpernes arbejde skal forstas som organisatoriske problemstillinger, der

forhindre hjemmehjelperne i at foretage et tilfredsstillende arbejde, og som dermed er

arsagsforklaringer, der forklare baggrunden for fremkomsten af forskellige ”symptomer”.
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2 Metode

I metodekapitlet vil vi ggre rede for de metodiske overvejelser i forbindelse med undersggelsen,

ligeledes de nermere begrundelser for empirivalg og dataindsamling.

2.1 Afgraesning af problemfeltet

I det fglgende afsnit foretager vi en yderligere afgrasning af vores problemstilling, for pa den

made at sikre en nermere forstaelse af vores problemstilling.
”Hpvilke barrierer oplever hjemmehjcelperne i deres arbejde?”’

De barrierer hjemmehj®lperne oplever i deres arbejde, skal opfattes som de organisatoriske
problemstillinger, der forhindre hjemmehjelperne i at foretage tilfredsstillende arbejde, og som
dermed er arsagsforklaringer, der forklare baggrunden for fremkomsten af forskellige
“symptomer jf. problemformuleringen. Da undersggelsen foretages ud fra et
medarbejderperspektiv, vil hjemmehje®lpernes tilgang og holdninger, fgrst og fremmest er
styrende for analysens proces. Det betyder, at den empiri som undersggelsen genererer fra
medarbejderne er deres subjektive opfattelse. Det er den virkelighed de oplever og befinder sig i
deres hverdag og derfor er den vigtig i vores viden om hjemmeplejen — hvordan den fungerer og
ikke fungerer. Det er netop den virkelighed der er vigtig for at forklare det problemfelt med hgjt
sygefraver, stress og at man ikke kan sikre de samme hjemmehjelpere til den samme bruger
over tid. En bottom-up undersggelse har den fordel af den kan formulerer og forklarer de
problemer, som medarbejderne oplever i deres hverdag. Derfor er dette perspektiv velegnet til at

undersgge problemstillingen i dette speciale.

Vi velger at foretage vores undersggelse i Nordvest omradet under Aalborg Kommune. Aalborg
Kommune er primert valgt fordi, vi selv er bosat i Kommunen og derfor har haft letter adgang til
at fortage interviews og spgrgeskemaundersggelse. I samarbejde med Aalborg Kommune har vi
faet mulighed for, at foretage undersggelsen i Nordvest omradet. Omradet deekker henholdsvis

tre adresser indenfor hjemmeplejens tilholdssted, Lions Park, Sgnderkongevej og Vesterbrogade
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i Ngrresundby. Undersggelsen har kun medtaget de hjemmehjelpere som arbejder i “ude

grupperne”’, siledes er plejehjemspersonalet ikke medtaget.

2.2 Undersggelsesdesign

I dette afsnit presenteres specialets undersggelsesdesign. For at kunne svare pa
problemstillingen: ”Hvilke barrierer oplever hjemmehjcelperne i deres arbejde” er der i denne

undersggelse valg fglgende fremgangsmade illustreret i model 1.

Model 1 Undersggelsesdesign

Problemstillingen

Undersggelse af Aalborg
kommunes hjemmepleje vha.
dokumenter fra kommunen.

Undersggelse af Aalborg
Kommunes hjemmepleje vha.
interviews

Undersggelse af Aalborg
Kommunes hjemmepleje vha.
spgrgeskema undersggelse

Empirisk analyse Teoretisk analyse Konklusion
Trin 5 Trin 6 Trin 7

” De der bespger folk i deres private hjem.
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Trin 1
Undersggelsesspgrgsmalet ligger op til en forklarende besvarelse. Det er med andre ord

undersggelsen formal at afdekke og kortlegge de mulige barrierer indenfor hjemmeplejen i

Nordvest omradet.

Trin 2
Der er indsamlet dokumenter i samarbejde med Aldre- og Handicap forvaltningen og

omradechefen Lars Nghr. Dokumenterne skal primert opfange kommunens officielle politik og
malsaetninger. Rapporter og avisartikler bruges endvidere til at underbyggende empiri i

undersggelsen, dette bruges til at identificere de rammer som hjemmeplejen fungerer under.

Trin 3
Der er foretaget interviews, som skal kortlegge hjemmehj®lpernes holdninger og meninger.

Gennem abne spgrgsmal skal interviewene sikre, at der opnas kendskab til baggrunden og

arsagssammenhange i forbindelse med mulige barrierer i hjemmeplejen.

Trin 4
Det er spgrgeskemaets primare opgave, at efterprgve de udsagn som hjemmehjelperne fremkom

med i interview-fasen. Resultaterne skal bruges sammen med den @vrige empiri til at tegne et

billede af hjemmeplejen i Nordvest omradet under Aalborg Kommune.

Trin 5
I denne del af undersggelsen tolkes de empiriske data. Det ggres ved, at fremhave de tendenser

som hjemmehjelperne ligger vaegt pa i interviewet og spgrgeskemaet. Den induktive metode

betyder endvidere, at de empiriske fund er styrende for analysen.

Trin 6
I den teoretiske analyse vil det analyseres, hvorledes man kan forklare de empiriske fund i en

teoretisk kontekst.

Trin 7
Konklusionen vil vere en afrapportering af resultaterne af vores undersggelse af hjemmeplejen

fra den empiriske og teoretiske analyse, med henblik pa at identificerer arsagerne til forskellige

symptomer.
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2.3 Indsamling af empiri

2.3.1 Dokumenter, bgger og lignende

De primere dokumenter er brugt til at underbygge Aalborg Kommunes politik angaende
hjemmepleje, personalepolitik m.v. Disse dokumenter er primert hentet fra Internettet og Aldre-
handicap forvaltningen. Sekund@re dokumenter er avisartikler, rapporter, undersggelser som er
brugt understgttende i problemformuleringen og ligeledes benyttet som underbyggende data i

analysen.

Der er séaledes to forskellige typer af dokumenter. Den fgrste type er officielle papirer fra
kommunen og den anden type er information fra andre uathangige kilder til belysning af
kommunens forhold. De officielle dokumenter benyttes primert til at beskrive hvordan at de
formelt vedtagende strukturer og malsetninger ser ud i hjemmeplejen. De bruges ikke til at
skildre praksis i hjemmeplejen, men i stedet til at illustrere de formelle malsetninger eller
strukturen. Den anden type af empiri er uafthangige kilder, der bruges til at illustrerer praksis er i
hjemmeplejen. Denne empiri er typisk avis artikler med bruger-udsagn. I det neeste afsnit

redeggres der for indsamlingen og produktionen af undersggelsens egen empiri

2.3.2 Interview

Vi har valgt at foretage en interviewundersggelse af hjemmehjalperne i Nordvest omradet, som
skal kortlegge deres holdninger og meninger om de problemer de oplever i hjemmeplejen. I det

fglgende vil interviewprocessen blive kortlagt.

2.3.2.1 Udarbejdelse af intervieweguiden.

Interviewguiden er udarbejdet som et semi-struktureret design. Vi havde sikret at
hjemmehj@lperne var orienteret om at interviewet skulle finde sted, og at interviewet ville blive
optaget. Ligeledes var interviewene semi-strukturet ved det forhold, at der var udvalgt nogle
temaer, som respondenten ville blive udspurgt om. Pa den made gav det friheden til at ikke
skulle forholde sig slavisk til en bestemt raeekke af spgrgsmal som var konkret formuleret, og
ligeledes at der var mulighed for at styre processen ud fra de ting respondenten havde at fortelle.

Formalet med metoden har derfor veret, at opna kendskab og viden til mulige barriere indenfor
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hjemmeplejen. Det er gjort ved at hjemmehjalperne har haft mulighed for at papege

problemstillinger, konflikter og ligeledes at uddybe deres svar, gennem abne spgrgsmal.

2.3.2.2 Interview personerne

I et samarbejde mellem omradechefen for hjemmehjelpen i Ngrresundby og de tre omradeleder i
henholdsvis Lions Park, Sgnderkongevej og Vesterbrogade, blev der udvalgt i alt 9
hjemmehjelpere til interview. Det vil sige tre fra hvert omrade. De tre ledere fik til opgave at
udpege tre hjemmehj®lpere, hvor der blev taget hensyn til forskellighed i alder og
uddannelsesbaggrund. Interviewene blev alle gennemfgrt den 14. og 15. maj 2007 og de opfyldte

de ovennavnte betingelser.

I og med omradelederne har haft mulighed for at udvelge interviewpersonerne, er der en fare for
en mulig fejlkilde, i og med at de mest positive medarbejdere kan vere valgt til undersggelsen
frem for mere kristiske rgster. Men det skal dog tilfgjes at hjemmehjlperne ikke virkede
afskreekkede for at give kritik, og ligeledes nuancere deres den. Vi lovede ligeledes alle
hjemmehj®lperne i interviewene anonymitet, for at sikre, at oplysninger, holdninger og

meninger ikke blev tilbageholdt.

I forste omgang valgte vi at foretage fokusgruppeinterview, som bestod af tre mennesker. Det
havde en reekke fordele, specielt fordi de var gode til at supplere hinanden. Omvendt var det ogsa
klart, at nogle kunne fraholde sig fra at sige deres @rlige mening, i tilfeelde af at en sterk person
med en anden mening var til stede. Selv om det betyd mere tid, valgte vi derfor at ggre brug af
enkeltpersonsinterview, og de personer som havde deltaget i gruppeinterviewet, blev

efterfglgende ogsa interviewede enkeltvis.

2.3.3 Spgrgeskema

Vi udformede et spgrgeskema ud fra interviewresultaterne®.  Formélet  med
sporgeskemaundersggelsen har vearet, at efterprgve, hvor stor vaegt de enkelte udsagn fra
medarbejderne har i hele Nordvest omradet. Spgrgeskema undersggelsen blev fortaget i perioden

1/6 — 10/6°. Vi uddelte 124 sporgeskemaer til medarbejderne i Nordvest omradet, og havde en

¥ Spgrgeskemaet er vedlagt i bilag 1
o Undersggelsen er fortaget inden, at hjemmehj@Iperne strejkede i Nordjylland.
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frafalds procent pa 18 %. Det skal samtidig medregnes at der var sygdom og herll;der
langtidssyge, som teller med i de ubesvarede spgrgeskemaer. Vi forklarede i samtalen med de
tre ledere, at svarprocenten, skulle udggre mere end 70 % af hjemmehj®lperne hvert sted. Kunne
dette ikke realiseres, ville vi vaere ngdsaget til at foretage undersggelsen forfra, saledes vi kunne
opna et ordentligt besvarelsesunderlag (De Vaus, 2001:107)"°. Det fik vi omridechefens
godkendelse til, og det kan ogsd vere en medvirkende arsag til den hgje svarprocent. I
undersggelsen var der en svarprocent 82, hvilket er et yderst tilfredsstilede resultat ud fra De
Vaus's kriterier. En hgj svarprocent sikrer representativiteten. Det betyder at risikoen for

systematiske fejl er minimeret, derfor er undersggelsens respondenter reprasentative for hele

populationen.

2.3.3.1 Uddelingsprocedure

I forbindelse med uddelingen af spgrgeskemaet, foretog vi en procedure, der sikrede disse fem

forudsatninger:

e Atalle hjemmehjelper fik lejlighed til at svare pa spgrgeskemaet.

e Atingen svarede mere end én gang

e Atrespondenterne var sikret anonymitet

e Atder var mulighed for at rykke for svarede hos den enkelte respondent

e At svarprocenten blev over 70 pct.

Vi aftalte med omradelederne, at vi mgdte op pa arbejdspladsen, hvor vi reklamerede for
spgrgeskemaet og fortalte om undersggelsen. Det handlede om at sikre, at de opnaede kendskab
til undersggelsen og dermed fik interesse for at besvare den.

For at sikre anonymitet overfor hjemmehjelperne, skulle deres navn ikke fremga af
spgrgeskemaet. Men det gav os et andet problem, nemlig at det sdledes var svert at iagttage
hvem der af hjemmehjalperne ikke havde svaret, i sa fald det blev ngdvendigt at rykke for svar.
Derfor aftalte vi med omradechefen, at lederne skulle sende os medarbejderlisten fra de tre
omrader. P4 den made kunne vi kode navnene, siledes at vi var de eneste der havde kendskab til
navnene. Pa den made kunne vi rykke for svar ved konkrete personer, safremt, at der ikke havde

veret tilstreekkeligt med besvarelser fra omradet. For at undgé at hjemmehjalperne besvarede

1 De Vaus, siger at en svarprocent pa mellem 65 og 75 % er acceptabel i en spgrgeskemaundersggelse.
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hinandens spgrgeskemaer eller for den sags skyld besvarede det to gange, fik hjemmehj®lperne
uddelt et spgrgeskema hver, som blev placeret i deres brevbakke. Den unikke nummerering var
derfor et kompromis imellem, medarbejdernes anonymitet til de andre medarbejder og ledelsen,
men samtidigt sikrede det at vi kunne kontakte dem der ikke havde afleveret spgrgeskemaet. For
at sikre at der var styr pa spgrgeskemaerne og anonymiteten opstillede vi en papkasse, der

fungerede som en valgurne — hvor spgrgeskemaerne skulle afleveres.

Det skal dog bemerkes, at omradelederen i Lionspark ikke i fgrste omgang ville udlevere en liste
overmedarbejderne i hans grupper. Der matte en del mails og en enkelt opringning til
omradechef Lars Nghr til, for vi fik udleveret medarbejderlisten fra lederen. Det bevirkede, at
den pagzldende person gennem den sidste del af undersggelsen, var noget modvillig. Han var
ikke til stede ved uddelingen af spgrgeskemaerne, som de andre lederne og opfordrede ikke
medarbejderne til at udfylde spgrgeskemaet. Det kan ogsa af leses i svarprocenter fordelt pa de

enkelte omrader:

Tabel 2 viser svarprocent fordel pa de enkelte omrader i Nordvest

Antal uddelte Returnerede Svarprocent
Lions park 49 36 73 %
Sendre Kongevej 39 31 79 %
Vesterbrogade 36 35 97 %
Samlet 124 102 82 %

Tabel 2 viser at alle lokalomraderne opfylder betingelsen pa 70 % og den gennemsnitlige

svarprocent er helt oppe pa 82 pct.

2.4 Operationalisering

Spgrgeskemaets hovedformal i denne undersggelse er at understgtte og efterprgve nogle at de
resultater der er fundet i den kvalitative del af undersggelsen. Derfor er spgrgeskemaet primeert
udformet med udgangspunkt i svarene fra de kvalitative interview. Det betyder, at

operationaliseringen er sket ved gennemgang af svarene i de enkelte interview.
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2.5 Metodiske overvejelser

2.5.1 Induktiv metode

I dette afsnit forklares undersggelsesmetoden og de valg og fravalg der er fortaget i processen.

Herefter redeggres der for hvilke data indsamlingsmetoder som anvendes i undersggelsen.

Der arbejdes i denne undersggelse ud fra et induktivt undersggelsesdesign. Det vil sige, at det
ikke er undersggelsens formal, at forsgge at besvare problemstillingen ud fra en forudfattet teori,
som ggr sig geldende i den deduktive metode. Det er til gengzld vores formal med
undersggelsen at finde frem til mulige barriere i hjemmeplejen, ud fra hjemmehjelpernes
perspektiv. Den induktive metode synes bedst at kunne forklare mulige barriere i vores projekt.
Saledes bliver interviewene og spgrgeskemaundersggelsen afsettet for hvilke teorier der
benyttes. Det synes endvidere relevant at anvende en induktiv metode i undersggelsen, da
eldreomradet jf. problemformuleringen generelt ikke er sarlig godt belyst forskningsmaessigt“.
Ole Riis (2001) beskriver netop den induktive metode som anvendelig til at fremstille ny teori og
danne nye hypoteser, hvorimod at den deduktive metode er bedre til at efterprgve eksisterede
teorier. (Riis, 2001:7). Derfor er der altsé foretaget et fravalg af en deduktiv metode, til fordel for

en induktiv metode.

2.5.2 Kvalitativ og kvantitativt data

Undersggelsens empiriske dataindsamling er funderet pa to forskellige metoder. Den kvalitative
og den kvantitative. Vi vil i fgrste omgang presentere de to indsamlingsmetoder der er anvendt i

projektet, hvorefter deres fordele og ulemper beskrives.

Vi har fortaget i alt ni interviews, tre personer i hvert omrade under Ngrresundby. Formalet har
veret at sikre at vi opnaede kendskab til den verden hjemmehjelperne befinder sig i. Det vil
sige, at vi opnar kendskab til erfaringer, motiver, tanker og holdninger. (Malterud; 1996: 30)
Steiner Kvale(1997) definerer det kvalitative forskningsinterview som”..().. et interview, der har
til formal at indhente beskrivelser af den interviewedes livsverden, med henblik pa at fortolke

betydning af de beskrevne feenomener.” (Kvale, 1997: 19).

1y problemformuleringen beskriver Jorgen Goul Andersen hvordan at der mangler forskning péa @ldreomradet.
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Formalet med interviewene og gennem et semi-struktureret interviewguide har veeret at sikre at
vi gennem abne spgrgsmal, kunne indfange de faktorer som hjemmehjzlperne oplever som
udggrende en barriere i deres arbejde, i forhold til de tre problemfelter, og ligeledes opna

uddybende svar i forhold til hvorledes barriererne kan forstas og forklares.

Vi har derudover foretaget en spgrgeskemaundersggelse, som er uddelt til alle hjemmehjelperne
i de tre omrader. Det udggr i alt 124 spgrgeskemaer. Formalet med en spgrgeskemaundersggelse
er at afggre hvor udbredt en holdning eller bestemte fa@nomener ggr sig galdende ved
respondenterne. Pa den made kraver den kvantitative undersggelse en forudgaende indsigt i
problemfeltet, allerede i tilretteleeggelsesfasen. (Harboe; 1999: 33-36) Denne forudgaende
indsigt i1 problemfeltet, har vi faet afdekket gennem interviewene. Formalet med
sporgeskemaundersggelsen har derfor veret, at undersgge om hjemmehjelpernes fremsatte

holdninger og meninger, har en generel forklaringskraft blandt hjemmehjalperne i Nordvest.

Nar vi bruger interview i undersggelsen, sa sikrer vi dermed en hgj grad af validitet. Det vil sige,
at vi opnar en gyldighed af det datasat vi far, fordi interviewene giver mulighed for, at svarene
kan uddybes og begrundes. P4 den made nar man altsa til bunds i forklaringer og
arsagssammenhange. Til gengald eksisterer der ved brug af interview, en mindre reliabilitet.
Det vil sige, at dataene ikke ngdvendigvis er palidelige, da interviewsituationen altid er unik og
ikke kan rekonstrueres. P4 den made kan andre forsker ikke rekonstruere interviewsituationerne,
og dermed kontrollere forskerens resultater.

Til gengald sikrer spgrgeskemaundersggelsen en hgj grad af reliabilitet fordi det giver mulighed
for at holdninger og meninger kan efterprgves af andre. Spgrgeskemaundersggelsen udggr
omvendt en lav grad af validitet, da spgrgeskemaundersggelse ikke giver mulighed for at kunne
begrunde og forklare dybdegaende, som dermed kan sikre at man opnar kendskab til alle hjgrne
af et problem og ligeledes forskellige arsagssammenhzange.

Pa den made har begge metoder styrker og svagheder. For at sikre en styrket metode i
undersggelsen som netop tager hensyn til ovenstaende fordele og ulemper, har vi derfor valgt at
foretage begge undersggelser. Pa den made styrker vi undersggelsens validitet og reliabilitet.
Interviewe giver mulighed for at vi opnar kendskab til dybdegidende forklaringer og
arsagssammenhange pa mulige barriere, og spgrgeskemaerne hjelper os med at indfange hvor

omfattende og generelle holdninger og meningerne er blandt hjemmehjalperne i Nordvest.
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2.6 Undersggelsesprocessen

I forbindelse med denne undersggelse af Aalborg kommunes hjemmepleje var det ngdvendigt, at
fa et godt samarbejde med kommunen. Derfor skrev vi allerede midt i februar til eldre- og
handicap forvaltningen for at fa en aftale i stand. Vi hgrte imidlertid ikke noget og vi matte rykke
for svar. Det resulterede at vi igen blev kastet rundt i systemet og det endte med at vi den 10.
april fik tilladelse til at lave en begranset undersggelse af hjemmeplejen i Aalborg. Vi matte kun
undersgge nordvest omradet og ikke lave en general undersggelse af hjemmeplejen i Aalborg
kommune. Herefter afholdt vi det forste mgde med omradechefen i nordvest omradet Lars Nghr.
Her fortalte han lidt om omradet og vi fortalte om vores hensigt med undersggelsen. Lars Nghr
var fra starten meget venlig og imgdekommende og han har gennem hele projektet veret
samarbejdsvillig og hjelpsom, hvis der var problemer med at skaffe adgang til noget empiri

m.m.
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3 Teoretiske for forstaelse

Inden vi pabegyndte vores undersggelse havde vi nogle grundleeggende teoretiske antagelser om

offentlige organisationer og deres tilpasning til omverden, som vi vil fremlegge i dette kapitel.

3.1 Organisationsbegrebet

Til at definere organisationsbegrebet ggr vi i det fglgende afsnit brug af Dag Ingvar Jacobsen &
Jan Thorsvik (2002) samt Tina Bgmler (2000). Jacobsen og Thorsvik skriver at organisationer

kan forstas, som:

[Organisationer er] ... et socialt system, som er bevidst konstrueret med det formdl at realisere

bestemte mal” (Jacobsen & Thorsvik, 2002:12).

Organisationerne beskrives ovenfor som varende et socialt system. Det betyder, at det er de
samlede individuelle handlinger hos aktgrer, der streeber mod at lgse bestemte mal gennem
konstruerede fellesskaber. Tina Bgmler med reference til Agersnaps, kommer med en n&rmere

beskrivelse af hvordan man kan forsta organisationer.

"Et stprre antal personer, der er opdelt i mindre enheder inden for en stgrre helhed i
vekselvirkning med en omverden, hvis arbejde eller aktiviteter i en reekke nermere preeciserede
henseender er samordnet under ledelse til gennemfgrelse af en eller flere opgaver (mdl) med
iagttagelse af et scet regler (normer), under udnyttelse af helhedens ressourcer.” (Bgmler; 2000,

kapl:11).

Denne definition bygger ligesom Jacobsen og Thorsvik pa antagelsen om at organisationer udggr
et socialt system, der streber efter at realisere bestemte mal. Men Bgmler definition forstar
endvidere organisationer, som verende underlagt en raekke regler, samt en ledelse der udnytter
hele organisationens potentiale.

For at kunne uddybe vores teoretiske forstaelseramme i forhold vores undersggelse af
hjemmeplejen i Nordvest omradet, vil vi foretage en nermere fremlaggelse af hvad der

kendetegner offentlige organisationer.
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3.2 Offentlige Organisationer

I denne undersg@gelse beskeftiger vi os med hjemmeplejen, som er en politisk styret organisation,
da hjemmeplejen fortrinsvis er styret af kommunalpolitiske beslutninger, samt den vedtagende
lovgivning fra folketinget. For at fa nermere indblik i den politiske proces, tages der

udgangspunkt i David Eastons (1965) forklaringsmodel af den politiske proces.

Model 2 viser Eastons model for det politiske system.

Environment

Demands

Political

Decisions

System

Support

Feedback

Environment

Kilde: (David Easton, A fremework for political analyse 1965:112) '?

Model 2 illustrere, hvordan det politiske system kan forstds som verende afthangigt af
opbakning fra omverden. Det betyder, at en politisk organisation (i vores undersggelse
hjemmeplejen), konstant er under pavirkning fra omverdens verdier og normer. Modellen viser
ligeledes, hvordan denne proces ikke stopper - den er kontinuerlig. Beslutninger (decisions)
medfgrer et output. Dette output pavirker omverden (environment). Omverdenen reagerer i
forhold til opbakningen (support) eller nye krav (demands) til det politiske system. Det er med
andre ord ngdvendigt for det politiske system, at tilpasse sig samfundets krav for at bevare den
politiske legitimitet pa langere sigt. I forhold til vores undersggelse skal hjemmeplejen derfor
forstas som varende under kontinuerlige pavirkninger fra brugerne og primert folketinget og

kommunen i form af lovgivning, regler og bestemmelser. Hvis en ny lovgivning og dens
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bestemmelser ikke resulterer i bedre hjemmepleje, kan man se den politiske proces som varende
kortsluttet. Det vil sige at der forefindes en eller flere problemer i den politiske proces, som
dermed ikke resulterer i en bedre hjemmepleje. Jacobsen & Thorsvik skriver at offentlige
organisationer ofte vil std i denne situation, fordi der konstant er et politisk pres i systemet. En
kortslutning af denne politiske proces kan maske forklare symtomerne som

organisationsproblemer i hjemmeplejen. Det betyder at de offentlige organisationer er under et

konstant forandringspres fra politisk side.

Jacobsen & Thorsvik (2002) definerer netop forskellen mellem offentlige organisationer og
private organisationer ved at se pa ejerforholdet. De offentlige organisationer ejes af samfundet
(statslige eller lokale myndigheder) og styres formelt set af politikerne. De private organisationer
har en friere rolle i forhold til samfundet, da de ikke er underlagt politiske méalsatninger, men
derimod gkonomisk profit (Jacobsen & Thorsvik: 1999:54). Det har ifglge Jacobsen & Thorsvik
en raekke implikationer for de offentlige organisationer. De vil i hgjre grad end private
organisationer vere ngdsaget til, at forholde sig til modsatrettede krav og komplekse opgaver
som kan vere modstridende. De modsatrettede krav kan netop vare et billede af samfundet. For
eksempel er det muligt at nogle aktgrer gnsker at spare pa de offentlige udgifter, mens andre
gnsker bedre serviceydelser eller endda begge dele pa samme tid (Jacobsen & Thorsvik;
1999:54). Det betyder alt andet lige, at de politiske beslutninger (decisions) jf. model 2 det

politiske system, typiske vil vaere praeget at tvetydige malsatninger for offentlige organisationer.

Hjemmeplejen ma derfor ses som et &bent system, der konstant er under forandring.
Hjemmeplejen bliver primert presset fra folketinget og kommunen med lovgivning, regler og
bestemmelser. Vi vil i det efterfglgende foretage en nermere beskrivelse af hvorledes man kan

definere og forsta omverden.
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3.3 Omverden

For at konkretisere omverdensforstaelsen anvender vi Tina Bgmlers (2000) og Jacobsen &
Thorsviks (2002) beskrive af omverden. Tina Bgmler inddeler omgivelserne i to grundleggende

kategorier; henholdsvis de nare og ydre omgivelser:

¢ De nzre omgivelser har direkte relation til organisationen og de pavirker evnen til at lgse

konkrete opgaver. Brugere, andre offentlige organisationer, folketinget

e De ydre omgivelser har ikke direkte relation til organisationen. Eksempelvis kan
organisationen ikke forhandle direkte med disse omgivelser. Det kunne vare tendenser i

samfundet eller enkelt-individer med forskellige krav. (Bgmler 2000, kap5:109-110).

Man kan dermed forstd omverdenen udtrykt som nare omgivelser der direkte pavirker
organisationens evne til at udfgre dens opgaver, eller som ydre omgivelser der har indirekte
pavirkning pa organisationen. Vi foretager dog en afgresning af denne model, med hjzlp fra
Jacobsen og Thorsvik. De skriver at kendetegnede for ydre og naere omgivelser er, i hvor hgj
grad at der eksisterer en ressourceath@ngighed.(Jacobsen & Thorsvik; 2002:214). Vi gnsker
derfor at inddele aktgrer alt efter om de har direkte eller indirekte politisk og gkonomisk magt pa
organisationen. Der er altsa en forskel pa i hvilken grad man pavirker organisationen. I forhold
til vores undersggelse om hjemmeplejen, kan man derfor i forhold til de n@re omgivelser, med
fordel forsta folketinget som havende en direkte gkonomisk pavirkningsrolle og kommunen som
havende en direkte politisk og gkonomisk pavirkningsrolle. I forhold til de ydre omgivelser kan

man tale om brugerne i form af brugerundersggelser mv.

Det betyder at denne undersggelse definerer omgivelserne til offentlige politiske organisationer

pa fglgende made.

Neere omgivelser:
Direkte politisk og gkonomisk magt i forhold til organisationen
Direkte politik magt i forhold til organisationen
Direkte gkonomisk magt i forhold til organisationen

Ydre omgivelser:
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Indirekte indflydelse som legitimitet og anerkendelse fx Interesseorganisationer

Generelle tendenser i samfundet.

De ydrer og n®rer omgivelser resulterer i, at der konstant stilles krav som resulterer i en
kontinuerlig forandringspres i offentlige organisationer. Det bevirker at de er fanget i et
krydspres mellem forskellige aktgrers krav, forventninger og malsatninger. I det naeste afsnit vil

dette krydspres blive teoretisk forklaret.

3.4 Krydspres

Torben Beck Jgrgensen (1992) beskriver i bogen Livet i offentlige organisationer, hvordan
offentlige organisationer bliver mgdt med modstridende krav fra omverdenen. Det skaber et
krydspres mellem individuelle brugerkrav i forhold til retssikkerhed og faglig udvikling i forhold
til gkonomiske begransninger. (Jgrgensen, 1992:54). Han opstiller denne forklaringsmodel 3 der

illustrerer tre typer af pres pa offentlige organisationer.

Model 3 Krydspres pa den parlamentariske styringskzede

Politik Politik Politik
v
Organisation Organisation Organisation
v
Brugere Brugere Brugere
Formynderi/ Selvtilstrakke- Krydspres
stivhed lighed

Kilde: Torben Beck Jgrgensen. Livet i offentlige organisationer 1992:55
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Torben Beck Jgrgensen beskriver, at udviklingen er pa vej vek, for det pres der skitsere; ‘i de
forste ti modeller. Til gengald befinder mange organisationer sig i et krydspres i mindre eller
leengere perioder, som er illustreret i den tredje model. Modellen viser hvorledes organisationen
er under pres fra politikerne pa den ene side brugerne pa den anden side. Jgrgensen skriver at
krydspresset resulterer i, at organisationen foretager konfliktfyldte styringsforsg@g, og at der
generelt hersker uklarhed og flertydighed. (Jgrgensen; 1992:55) Jgrgensen skriver i den
sammenh@ng, at der med modsatte rettede krav og hensyn, kan vere tale om deciderede
dilemmaer. Hermed star man overfor et valg. Det valg man traffer har en konsekvens for de
andre parter i modellen. Man kan derfor ikke tale om at dilemmaet kan Igses, det kan kun

héandteres. (Jorgensen; 1992: 56) Dilemmaerne kan besta af presset pa den ene side bestaende af

politisk kontrol, og pa den anden side brugerhensyn.

“Der er fx et dilemma mellem den politiske kontrol med, hvad der sker i offentlige
organisationer pd den ene side og den produktionsfaglige logik og brugerbehov pd den anden
side. Kravet om central kontrol og ansvar over for politisk/administrative myndigheder kan
tilsige en bureaukratisk opbygget organisation, mens hensynet til produktionen kan lede til det

modsatte fx hvis produktionen ikke er af rutinemeessig karakter (Jprgensen, 1992:56)”

3.5 Opsummeringen af organisationsforstaelsen

I denne rapport defineres en organisation altsa i udgangspunktet som;

"Et stgrre antal personer, der er opdelt i mindre enheder inden for en stgrre helhed i
vekselvirkning med en omverden, hvis arbejde eller aktiviteter i en reekke nermere preeciserede
henseender er samordnet under ledelse til gennemfprelse af en eller flere opgaver (mal) med
iagttagelse af et scet regler (normer), under udnyttelse af helhedens ressourcer.” (Bpmler 2000,

kapl:11).
Offentlige organisationer skal forstas som vearende underlagt politisk styring, og en omverden

der har indirekte eller direkte politisk og gkonomisk pavirkning. Det kan efterlade organisationen

i et krydspres, safremt at omverdenens krav er konflikterende.
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4 Hjemmeplejen i Aalborg og Nordvest omradet

I dette afsnit vil vi beskrive Aalborg Kommunens strukturelle opbygning, samt beskrive de
verdier som kendetegner kommunen. Det foretages for at opstille en referenceramme for
undersggelsen i analysen. Denne referenceramme vil blive opstillet ved brug af teorier om

aktgrer, strukturer og omverdenen m.m., der er gennemgaet i afsnittet ovenfor.

4.1 Den formelle struktur

For at beskrive hvordan hjemmeplejen i Nordvest omradet er opbygget, er det ngdvendigt med
en gennemgang af hjemmeplejen i hele Aalborg Kommune. Derfor starter vi med at kortlegge

den formelle struktur i Aalborg Kommunes hjemmepleje.

Hjemmeplejen er inddelt 7 i syv lokaleomrader; Centrum, Sydvest, @st, Nordvest, Sydgst,
Nordgst og Vest. De star for at udfgre den praktiske hjelp til borgerne i kommunen
(www.aalborgkommune.dk). Organisationsdiagrammet pa model 4 nedenfor viser hvordan

Nordvest omradet er organiseret.
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Model 4
Eldreomrade Nordvest 01.01.07

OMRADECHEF

HJEMMEPLEJE/PLEJEHJEM HJEMME- TRENING OG AKTIVITET
SYGEPLEJE

PLEJEHJEM HJEMMEFLEJE

Modellen viser hele plejeomradet i Nordvest. Vores undersggelse tager kun udgangspunkt i
hjemmeplejen, og derfor er undersggelsen afgrenset fra, at undersgge de andre omrader;
plejehjem, hjemmesygeplejen treening og aktivitet pa model 4.

Hjemmeplejen i Nordvest er opdelt i tre omrader/grupper. Det er disse grupper undersggelsen er
rettet imod. De tre er opdelt pa felgende made; midtbyen/lindholm (Vesterbrogade), Nr.Uttrup
(Sgndre kongevej), Lions parken (Lions park). I hver af de tre grupper er der en omradeleder.
Det er lederens opgave, at udfgre den konkrete detaljerede planlegning af hjemmehjelpernes
arbejdsopgaver. De udarbejder de kgrerlister, der udleveres til medarbejderne pa morgenmgdet,
og de holder personalemgder m.m. De har det lokale ledelsesmassige ansvar, der blandt andet

skal sikre et godt arbejdsmiljg og at kommunens malseatninger efterleves.
Omradelederne refererer alle til omradechefen i Nordvest, Lars Nghr. Han har det overordnede

ansvar for driften i lokalomradet. Han har det gkonomiske og det planleegningsmessige ansvar i

lokalomradet. Lars Nghr refererer til Aldrechefen Lis Carlsen. Det er hendes ansvar at

-33 -



Whiy
e
&

X

koordinere og formidle byradets og/eller forvaltningsledelsens beslutninger videre til de 7
lokalomrader. Aldrechefen atholder Igbende m@der mellem de 7 omradechefer og @ldrechefen,
hvor de overordnede beslutninger diskuteres og drgftes. Model 5 nedenfor viser hvordan Zldre-

og Handicapforvaltningen er organiseret.

Model 5

Radmand
Mils Bell

Direktar
Migls Tikjasb Olsen

Direktarens Sekretariat Administrationsafdeling
Sekretariatschef Vicedirektar
Henrik Kruuse Bo Blicher Pedersen

Myndighedsafdeling fEldreafdeling Handicapafdeling
Myndighedschef Fldrechef Handicapchef
Jannie Knudsaen Lis Carlsen Tina Mark

Model 2 viser hvordan @ldrechefen Lis Carlsen refererer direkte til direktgren Niels Tikjgb
Olsen, der igen refererer til Radmanden. Det betyder, at der er 6 organisatoriske led i
hjemmeplejen i Aalborg kommune fra hjemmehjelpen til raidmanden. Der er yderligere 2 led,
hvis den politiske del af organisationen medtages; Aldre- og Handicapudvalget og byradet.
Aldre- og Handicapforvaltningen har selv beskrevet deres interne organisation pa den made, der
er vist pa organisationsdiagrammet i model 5 ovenfor. Det er formentligt fordi, ridmanden er en
fuldtidspolitikker med kontor pa forvaltningen og har derved en daglig kontakt med

organisationen i modsztning til byradet og Aldre- og Handicapudvalget.

Det betyder, at strukturen i hjemmeplejen i Aalborg Kommune (dermed ogsa Nordvest omradet)
bestar af fglgende otte organisatoriske led:

1. Hjemmehj®lperne

2. Omradelederne

3. Omradecheferne
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Zldrechefen
Direktgren i ZAldre og Handicapforvaltningen
Rédmanden

Zldre og handikap udvalget

® =2 ok

Byradet

Det betyder alt andet lige at der er en relativ lang kommandovej fra top til bunden i
hjemmeplejen. Det kan have en betydning for implementeringen af byradets beslutninger eller en
ny lovgivning. I nzste afsnit ser vi pa de vardier og malsetninger, som Aalborg Kommune har

for deres hjemmepleje.

4.2 Aldre- og handicap forvaltningens formelle vaerdier

I dette afsnit af rapporten beskrives hjemmehjelpens formelle vaerdier. Afsnittet omhandler de

formelle vaerdier i &ldre og handicapforvaltningen her i blandt hjemmeplejens malsatninger.

4.2.1 Verdierne

I Aalborg Kommunes Zldre- og Handicapforvaltning proklameres det at man arbejder med en
mal- og vardibaseret ledelse. Forvaltningen skriver at det blandt andet forudseatter, at de er
dygtige til at informere og komme i dialog med brugere og medarbejdere (Aalborg

Kommune:2005a:5).

Det fremgar af Aldre- og Handicap forvaltningens materiale at hjemmeplejen skal tilretteleegges
og udfgres ud fra et verdiset. Tilsvarende er der udviklet en verdiforstaelse, som er
konkretiseret til tre vaerdier, nerver, ansvarlighed og respekt. Disse verdier omtales ogsa som
verditrekanten. I pjecen; “Vore verdier,” fremgar det at den konkrete pleje skal tage
udgangspunkt i verditrekanten, og at forvaltningen arbejder pa at blive Danmarks bedste

(Aalborg Kommune, 2005b:2).

”Nar alle medarbejdere tager disse veerdier med i det daglige arbejde, kan vi na det mal, som vi
arbejder mod, at give Danmarks bedste service til de borgere, der har behov for hjeelp.”

(Aalborg Kommune, 2006:7).
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Aalborg Kommune skriver om hjemmehj@lpen, at den skal gives ud fra individuelle hensyn. Der
leegges vagt pa at borgerne er forskellige, og at serviceydelserne derfor skal leveres og

tilretteleegges pa et individuelt grundlag. (Aalborg kommune, 2005b:4).

Fra ZAldre- og Handicapforvaltningen skitserer man en ra&kke punkter, som skal danne grundlag

for arbejdet.

"Vivil:

skabe tryghed og livskvalitet for de mennesker, der hver dag har brug for os.

e Skabe en feelles arbejdskultur, der er rummelig nok til at omfatter de mange opgaver, vi
lpser

o Vere en eftertragtet arbejdsplads, fastholde nuverende og rekruttere nye medarbejdere.

o Sikre god ledelse, der understgtter dette

o Arbejde ud fra veerditrekanten, med de 3 centrale veerdier: Neerveer, ansvarlighed og

respekt.” (Aalborg Kommune, 2006:5).

Der leegges altsa vaegt pa, at hjemmehjaelperne skaber tryghed og livskvalitet hos de @ldre, og at
arbejdet sker ud fra verditrekanten. Ligeledes leegges der vegt pa arbejdskulturen, som skal
vere en eftertragtet arbejdsplads, hvor man bade fastholder nuvarende medarbejdere og

rekrutterer nye; at der er en god ledelse, som kan vare med til at sikre tingenes planmassige

forlgb.

4.3 Hjemmeplejen og omverdenen

I dette afsnit klarlegges det hvilke aktgrer der findes i hjemmeplejens omverden. Selve
omverdens-analysen anvender de begreber om omverdensteori som den teoretiske
forstaelsesramme skitserede (3.3). For at lave analysen af hjemmeplejens omverden overskuelig,

har vi valgt at illustrerer den ved hjlp af model 6 nedenfor.
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Model 6 Hiemmeplejen om omverden

Generel samfundstendens fx:
De gkonomiske vilkar i samfundet:
EU lovgivning og andre internationale organisationer
Privatpersoner

Lokalomrade
Nordvest

General samfundstendens fx:
De gkonomiske vilkar i samfundet
EU lovgivning og andre internationale organisationer
Privatpersoner

Inspiration fra Bgmler, 2000:109

Model 6 viser hvordan Nordvest lokalomréadet er en del af hjemmeplejen, der igen er en del af

Zldre- og Handicapforvaltningen, der en del af Aalborg Kommune. I denne undersggelses ses
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disse organisatoriske enheder som varende en del af den samme helhed. Da de formelt set er en
del af det samme beslutningshierarki, hvor byradet er det gverste organ. Hjemmeplejen er denne
opgave defineret som en selvstedig enhed. Der skelnes mellem forskellige grader af indflydelse

jf. den teoretiske forstaelsesramme (3.3).

Neaere omgivelser:
Direkte politisk og pkonomisk magt i forhold til organisationen
Direkte politik magt i forhold til organisationen
Direkte gkonomisk magt i forhold til organisationen
Ydre omgivelser:
Indirekte indflydelse som legitimitet og anerkendelse fx interesseorganisationer

Generelle tendenser i samfundet.

Hvis denne teoretiske forstaelsesramme anvendes til at definerer hjemmeplejens omverden, vil
Aldre- og Handicapforvaltningen og hele Aalborg Kommune vare aktgrerne med bade direkte
politisk og gkonomisk magt i forhold til hjemmeplejen (viser som to cirkler uden om

hjemmeplejen model 6).

Folketinget, Socialministeriet og regeringen vil umiddelbaret vaere aktgrer med direkte politisk
magt. Det skyldes at de kan lave love, bekendtggrelser eller administrative beslutninger der har
direkte indflydelse pa hjemmeplejen. De har dog ikke direkte gkonomiske sanktioner. Dog
aftaler regeringen og Kommunernes Landsforening hvert ar den overordnede gkonomiske
ramme for kommunerne som helhed. Derfor har Kommunes Landsforening og regeringen
tilsammen meget stor og direkte gkonomisk indflydelse pa kommunerne og dermed ogsa pa
hjemmeplejen. De har dog ikke den samme indflydelse som Aalborg Kommune og ZAldre- og
handicapforvaltningen og derfor er de pa model 6 placeret i yder kanten af cirkelen der

representerer Aalborg Kommune.
Brugerne af hjemmeplejen har ikke direkte politisk magt, men imod direkte gkonomiske magt.

Det skyldes loven om fritvalg i hjemmeplejen, hvor pengene fglger den enkelte bruger. Derfor er

brugerne placeret i kanten af den cirkel der repraesenterer Aalborg Kommune.
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Fagforeninger og Zldresagen er i denne omverdens beskrivelse kendetegnet ved, at vl‘iave
indirekte indflydelse pa bade de gkonomiske ressourcer og de politiske beslutningerne pa alle
niveauer i samfundet. Det betyder at de kan pavirke det politiske system, med krav for at sikre
opbakning og legitimitet til beslutningerne jf. easton model 2. De er placeret imellem de aktgrer
der har en direkte magt og de generelle samfundstendenser og enkelt-individer (de to fire kanter

pa model 6).

De ydre omgivelsers mere generelle tendens i samfundet, det kan vere gkonomiske konjukturer,
EU lovgivning eller tendenser i ledelsesstil og management. Derfor er hjemmeplejen i Aalborg
kommune under en konstant pavirkning. Hjemmeplejen og Nordvest omradet er jf. den
teoretiske forstdelsesramme (3.1) et abent socialt system der pavirkes af interne aktgrer og

eksterne aktgrer.
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5 En historisk gennemgang

I dette kapitel vil vi skitsere den teoretiske forstaelsesramme der har veret kendetegnede for den
offentlige sektor gennem de sidste 20 ar, og forklare den moderniseringsproces den offentlige
sektor har varet igennem og forsat er en del af. Afslutningsvis vil vi sammenholde det, med den
historiske udvikling inden for reformer og lovgivning der har varet galdende i forhold til

hjemmeplejen.

5.1 New Public Management

New Public Management (NPM) er ikke en samlet teori, men en rekke forskellige tendenser i
den organisatoriske indretning af den offentlige sektor. Ifglge Kurt Klaudi Klausen (1996) kan
man forsta NPM, som en rakke antagelser, der har det til felles, at de tager udgangspunkt i
hvordan den offentlige sektor kan organiseres mest hensigtsmassigt. Udgangspunktet for
forstaelsen bag NPM, havder han, er en kritik af den offentlige sektor og dens made at fungere
pa. (Klaudi: 1996; 91) I den forbindelse forsgger Klaudi at fremlegge de generelle antagelser om
den offentlige sektor der er indeholdt i NPM. Antagelserne tager udgangspunkt i at der i den
offentlige sektor eksisterer:
a) darlig evne til strategisk og overordnet tilpasning pa grund af tilfeeldig politisk styring og
enkeltsagsorientering.
b) manglende omstillingsevne pa grund af bureaukratisk, stift fungerende og
hierarkisk/centralistisk opbygning og regelbundet styring
c¢) darlig ressourceudnyttelse, produktivitets-effektivitets- og malopfyldelse
d) manglende bruger- og serviceorientering
e) manglende forbrugsvalg
f) manglende personalepolitik

g) manglende eller darlig og usynlig ledelse (Klaudi: 1996; 91)

5.1.1 Starten pa NPM

Christoffer Hood var den fgrste der brugte begrebet NPM, og var séledes grundlaegger af
begrebet. (Greve, 2003:67) og (Klausen & Stahlberg, 1998:10-12).
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Christoffer Hood opstillede i 1991 syv punkter som han mente var fundamentet i en ny
udviklingstendens i den offentlige sektor og som kunne danne baggrund for en ny doktrin
indenfor forvaltningsteorien (Greve, 2003:69). Han fremsatte syv punkter som kendetegnede
udviklingen indenfor den offentlige sektor, med fokus pa Storbritannien og USA. De syv punkter

er illustreret i tabel 3.

Tabel 3 New public management

Kilde: ((Hood, 1991:4-5) i Hood, 1995:4)

13 Vi har endvidere taget udgangspunkt i hvordan Carsten Greve har oversat de syv punkter. (Greve, 2003:70)

4] -



Hood skitserer gennem sine syv punkter, at der siden 80érne har veret en stigende fokusering pa
mal og kontraktstyring og pa skabelsen af et marked indenfor de offentlige serviceydelser. Hood
siger at disse udviklingstendenser har praeget den offentlige sektor, gget konkurrence og mere

kontrol og styring af de offentlige ansatte (Hood, 1995:2-4).

5.1.2 Betragtninger om NPM i Danmark

Carsten Greve beskriver, at NPM grundleggende bygger pa to principper; principal-agent teori
og transaktionsomkostningsteori  (Greve, 2003:87). Principal-agent teorien bygger
grundleeggende pa at rationelle aktgrer hele tiden forsgger at maksimere sin egen nytte. Det vil
sige, at agenterne fgrst og fremmest har som mal at fa opfyldt egne behov. Derfor opstar der
forskellige malsatninger mellem principalen og agenten. Medarbejderen ma derfor kontrolleres
og styres ud fra principper, som kan sikre, at principalens malsetninger efterleves af agenten.
Transaktionsomkostninger har samme teoretiske udgangspunkt. Teorien omhandler primert
forsgget pa at identificere de omkostninger der altid vil vere ved at indga og kontrollerer
kontrakter (Greve, 2003:92). I den ¢gkonomiske ligevaegt teori, hvor udbudet tilpasses
efterspgrgsel vil man normalt argumentere for at markedskrefter altid sikrer den optimale

ressource udnyttelse.

Klausen & Stahlberg(1998) skriver at udgangspunktet for NPM er gkonomiske teorier, der har til
hensigt at skare i den offentlige sektor. De satter lighedstegn mellem NPM og en klassisk
minimalstats tankegang, hvor de offentlige ydelser privatiseres eller udliciteres til den private
sektor. Ligeledes understreger de, at NPM tankegangen har en forudindtaget holdning til at den
offentlige sektor er darligt ledet. Derudover understreger Klausen & Stahlberg, at NPM tilgangen
har en indbygget praference for en organisationsform i den offentlige sektor, hvor politikerne og
embedsmandenes rolle er opsplittet. (Klausen & Stahlberg 1998:10-11). Politikerne skal treffe
de politiske beslutninger og embedsmandsvarket skal implementere beslutningerne. Denne
opfattelse ligger tet op af den klassiske bureaukratiske tankegang — hvor embedsvearket er

neutralt og uden videre implementere den vedtagede politik.
Kurt Klaudi Klausen (1996) foretager en generel kritik af NPM. Han papeger at teoriforstaelsen

ikke har blik for at nogle opgaver naturligt hgrer hjemme i det offentlige, og som derfor ikke kan

sammenlignes med det private og evalueres i en privat sammenhang. Klausen fremhaver blandt
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andet faren ved at markedsligggre produktionen, idet man nemt mister de hensyn (eksempelvis

omsorg) som ikke kan males og vejes. Han beskriver i den forbindelse:

”Helt problematisk er, at NPM ikke har blik for den offentlige kontekst, som har med at ggre, at
mal og opgaver fastleegges politisk og rummer et udvidet produkt(retssikkerhed, lighed i
mulighederne og behandling, forvaltning af tradition, og offentlige interesser m.v.) Man kan ikke
bare..()..erstatte et bureaukrati- og regelstyret system med et system, som er markeds- og
“mission-styret”, hvis regler og bureaukrati er det, som sikre, at opgaverne udfpres i

overensstemmelse med rammerne for offentlige virke.” (Klaudi; 1996: 99)

Klausen kritiserer derfor antagelserne bag NPM, som han skriver reelt er et politisk program, der

har til hensigt at reformere den offentlige sektor.

“Alt i alt ma man bare sige, at New Public Management hverken er new, public eller
management i en grad, som berettiger til at omtale det som et sammenheengende teorikompleks.
Det er et politisk program til reformeringen af den offentlige sektor: det er reinventing

government, det er moderniseringen af den offentlige sektor.” (Klausen: 1996; 100)

5.2 Moderniseringen af den offentlige sektor i Danmark

Gennem 1970¢érne og 80érne var styringen af den offentlige sektor et tilbagevendende problem.
De kritikpunkter som blev rejst omhandlede den offentlige sektors @gede ressourceforbrug,

stivhed, osv. Det handlede om, at fa de offentlige udgifter under kontrol.

Generelt kan man sige at moderniseringsprocessen startede i 80érne og er forsat gennem 90érne
og frem til i dag. Generelt har der gennem tiden umiddelbart veeret fokus pa de samme
udfordringer som skulle lgses. Det har omhandlet en gget konkurrence mellem den offentlige og
den private sektor, og i hgjere grad satse pa markedsmekanismerne. Moderniseringsprogrammet
blev lanceret af den borgerlige regering i 1983, og var det fgrste af tre store reformprogrammer,
der blev lanceret i henholdsvis i 80érne, 90érne og 2000 med hver sin regering. Nyrup
regeringens moderniseringsprogram fra 1993, Nyt syn pd den offentlige sektor og Foghs

Regeringens fra 2002 Med borgeren ved roret (Ejersbo og Greve; 2005: 13).
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5.2.1 Moderniseringsprogrammet 1983

Selv om det var den borgerlige regering der fremlagde moderniseringsprogrammet der skulle
sikre en ny omstilling af den offentlige sektor, si havde Socialdemokratiet taget hul pa
diskussionen om den offentlige sektors manglende evne til at lgse forskellige problemer.
Moderniseringsprogrammet er en viderefgrelse af omstillingen som den tidligere
socialdemokratisk regering arbejdede mod, der omhandlede at fa de offentlige udgifter under

kontrol. (Bgmler, 2000 s. 22)

Den 22.. november 1983 fremlagde Schliiter regeringen redeggrelse til folketinget om
regeringens program for moderniseringen af den offentlige sektor. Moderniseringensprogrammet
markerede et skifte i forhold til tidligere tiders made, at teenke reformer pa i den offentlige
sektor. (Ejersbo og Greve: 2005: 13). Den udgiftspolitiske mélsetning var en nulvekst. (Bgmler,
2000 s. 26)

Moderniseringsprogrammet omhandlende blandt andet, at der skulle sikres en mere effektiv
udnyttelse af ressourcerne, at sikre den bedst mulige service overfor brugere og virksomheder,
og skabe sp@ndende og udfordrende arbejdspladser i den offentlige sektor (Allan Christensen,
(Bgmler, 2000:124). Nye krav og andre anvisninger blev givet, som stillede de offentlige
forvaltninger og organisationer i en ny situation. De skarpede krav til den offentlige sektor
betgd, at der i et stigende omfang blev anvendt strategisk planlegning og ledelse,
resultatorienterede gkonomisk styring, human ressource management, kvalitetsstyring,
brugerundersggelser m.v. gav anledning til mindre eller stgrre organisatoriske forandringer

(Allan Christensen, 2000:125).

De fremgangsmader var store udfordringer for den offentlige sektor, som var vant til styring og

kontrol. Allan Christensen skriver i den forbindelse:

"Krav og anvisninger men derudover organisationsformer karakteriseret af hgj grad
centralisering, hgj grad af formalisering, hgj grad af standardisering, lav grad af innovation og
fornyelse og begreenset evne til at lpse problemer, der afveg fra det kompleks af problemer som
var bestemt af forvaltningens og organisationernes mal- og opgavekatalog. ”(Allan Christensen,

2000:125).
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Moderniseringsprogrammet handler derfor om at dels skabe en omstilling i den offentlige sektor
som ville resultere i en dynamisk sektor, hvor der var mulighed for at forny og forbedre den
offentlige service. Men formalet var selfglgelig at skabe det uden samtidig at heave

ressourceforbruget. (Bgmler; 2000:28).

Siden 1983 har andre regeringer fremlagt nye reformer, som skulle omstille den offentlige
sektor. Reformerne har haft til felles, at de har gnsket at sikre mere produktion for pengene, at
sikre mere konkurrence mellem den offentlige og den private sektor. I den seneste reform om
den offentlige sektor, fremlagt af den nuvarende regering, er fokus rettet mod at indrette den
offentlige sektor, saledes at den i hgjere grad vil fungere pa markedslignede vilkar.

Hvis man gennemgar den historiske udvikling indenfor hjemmeplejen, er det tydeligt at der

gennem arene bliver mere og mere fokus pa ressourceforbrug og kontrol foranstaltninger.

5.2.2 Historisk rids indenfor hjemmeplejen

Gennem arene er der iverksat forskellige initiativer for at sikre en forbedret hjemmepleje i
Danmark. For at fa et neermere overblik over udviklingen og over de geldende regler i dag, er

det oplagt at gennemga en historisk udvikling.

Nar man anskuer lovgivningen for @ldreomradet, beerer det praeg af tankerne om at modernisere
og effektivisere velferdsstaten. Det handler siledes om at sikre “value for money.”
Lovandringerne afspejler ligeledes hvordan det siden 1983 har vearet intentionen at sikre
brugerinddragelse og individualisering, om ikke andet, si pa et retoriske plan (Balle & Vedung,

2005:58).

5.2.2.1 Lovgivning og reformer

Zldreboligloven fra 1987, havde som intention at sikre de «ldre et brugervalg nar der opstod
behov for pleje. Fgr denne lov ville man vzare blevet henvist til et plejehjem, nar man havde brug
for pleje. Med den nye lovgivning havde man muligheden for at blive i eget hjem og fa hjelpen
bragt ud. (Balle & Vedung, 2005:59). Det blev omtalt som: leengst muligt i eget hjem. Pa samme
tid vedtog folketinget et stop for opfgrsler af nye plejehjem, og i stedet blev der givet tilladelse
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til opfarsler af @ldreboliger safremt der var et behov (Vedung & Balle, 2005:60). Denne @ndring

betgd, at den ”tunge”m

gruppe af brugere, var afh@ngige af hjemmehjelpen. P& samme made
betgd det, at hjemmehjalpen nu fik en anderledes opgave en fgr. Nu skulle man ikke blot hjzlpe
”almindelige” brugere med mindre nedsatte funktioner, nu skulle man ogsd héandtere mere
komplekse og ressourcekreevende opgaver. Lovgivningen har derfor medfgrt to markante
@ndringer. For det fgrste har hjemmehjelpernes opgaver @ndret sig. De varetager mere
komplekse og vanskelige opgaver end fgr. For det andet har den “tunge” gruppe af brugeres
forhold @ndret sig. At man bor i eget hjem, har haft den konsekvens, at man venter pa hjlpen,

og et socialt netverk er begrenset til eget hjem. Frem for hvis man havde varet pa plejehjem,

hvor der lgbende er hjelp og samveaer med andre mennesker.

I 1995 blev "Loven om aftaleskema” vedtaget. Lovens formal var at sikre, at der skulle udfgres
skriftelighed i visitationssituationen, pa den made skulle tildelingen af hjemmeplejen baseres pa
aftaleskemaer (Balle & Vedung; 2005:59). Intentionen var dermed at sikre, at det blev synligt for
de @ldre, hvilken baggrund Kommunen treffer sin afggrelse pa, samt pa hvilket grundlag
Kommunen har truffet sin afggrelse og hvilket formal der er med opgaverne (Goul Andersen &

Agger Nielsen, 2006:39)

“Det er regeringens opfattelse, at en reekke klager pa hjemmehjeelpsomradet skyldes, at det ved
tildelingen af hjeelpen ofte ikke tilstreekkelig tydeligt klarggres for modtageren, hvad formdlet
med hjeelpen er, hvilke opgaver der vil blive ydet hjeelp til, hvorndr hjeelpen vil blive revurderet
m.v.....().. foreslas det derfor, at kommunalbestyrelsen forpligtes til at meddele ansggeren
skriftligt. Herudover forpligtes kommunalbestyrelsen til i forbindelse med afggrelsen om evt.
visitering til hjemmehjelp at anvende skema, der som minimum indeholder de ncevnte

oplysninger.” (Balle og Vedung, 2005:60).

I 1998 besluttede folketinget, at stille krav til kommunerne om at etablere kvalitetsstandarder pa
eldreomradet. Formalet var at sikre at de @ldre brugeres rettigheder blev synliggjort, samtidig at
synligggre de ydelser de havde ret til (Andersen & Nielsen, 2006:39). Samme ar fremlagde KL
”Feelles Sprog.” Dette reformtiltag skulle ses som et kvalitetsstyringsprojekt, hvor formalet var at

sikre en standardisering af begreberne, der benyttes i hjemmeplejen, herunder en standardisering

' Blandt andet demente, mennesker med psykiske lidelser, og mennesker med markant nedsatte fysiske evner
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af visitationspraksis og arbejdsgange. Kataloget om Felles sprog bestod som udgangspunkt af tre
punkter. For det fgrste fremleggelse af et skema, som kunne bruges til at vurdere brugerens
funktionsdygtighed pa otte omrader. (bl.a. ) For det andet en fremleggelse af skemaet og
retningslinjerne for et ydelseskatelog, der skulle beskrive de kommunale serviceydelser i forhold
til medicingivning og praktisk bistand. For det tredje en liste med oplysninger om

personaleforhold og de driftsgkonomiske nggletal (Goul Andersen & Agger Nielsen; 2006:43).

12002 kom en ret vigtig lovendring med vedtagelsen af @ldrepakken jf. tabel 4 nedenfor. Den
handlede fgrst og fremmest om at styrke de ®ldres valgmuligheder (Goul Andersen & Agger
Nielsen, 2006:33). "Det frie valg’ gav den @ldre mulighed for at valge mellem den personlige
pleje og den praktiske bistand, herunder madordningerne. Séledes havde den @ldre nu mulighed
for at valge private leverandgrer i tilfelde af man ikke var tilfreds med det offentlige.
Konsekvensen var at der skulle ske en adskillelse af udfgrer- og bestiller, ogsa kaldet BUM
modellen, séledes at bestillerenhedens opgave bestar i at lgse myndighedsopgaver sasom at fgre
tilsyn med kvaliteten, informere og bestille ydelser hos udfgrende. Omvendt skulle
udfgrerenhedens opgave besta i at varetage den praktiske udfgrelse af opgaverne. (Lov om frit
valg i hjemmeplejen, bilag 13). Heri skal der fremgad en generel beskrivelse af den service
borgerne kan forvente fra kommunen, samt en beskrivelse af det serviceniveau
kommunalbestyrelsen har fastsat. Det skal vere en pracis beskrivelse af indholdet, omfanget og
udfgrelsen af hjelpen, som ggr det muligt at sikre sammenhang mellem serviceniveau, de afsatte
ressourcer, afggrelserne og leveringen af hjalpen. Med @ldrepakken blev det ogsa fastlagt
muligheden for fleksibel hjemmehjelp for bade praktisk og personlig pleje. I 2000 var den fgrste
lov om fleksibel hjemmehjelp praesenteret, men pa dette tidspunkt omhandlede loven kun den
praktiske hjelp. Den fleksible hjemmehjelp skulle vere med til at sikre, at de @ldre fik
mulighed for at bytte deres ydelser og sikre en hgjere grad af indflydelse pa hjelpens

udformning.

Tabel 4 De vigtigste love og reformer med betydning for hjemmeplejen. Fra 1987
til 2007

Arstal Lovgivning Konsekvens

1987 Zldreboligloven De @ldre skulle blive l&ngst
muligt i eget hjem. Det betgd,
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Kilde: Jgrgen Goul Andersen og Jeppe Agger Nielsen, 2006:30
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6 Analyse

6.1 Indledning

Formélet med analysen er sdledes, at analysere de empiriske resultater gennem de foretaget
interviews og spgrgeskemaundersggelsen, og derigennem besvare problemstillingen.
Hjemmehjalpernes svar og holdninger forklares empirisk perspektiv, for at fremleegge hvorledes
man kan forsta barriererne og hvorledes de kan forklares.

I vores analyseafsnit vil vi besvare vores problemstilling, som konkret er formuleret:
”Hvilke barrierer oplever hjemmehjelperne i deres arbejde?”

Gennem vores interviews og spgrgeskemaundersggelse papegede hjemmehjelperne pa en reekke
af de problemer, som de oplever deres daglige arbejde. Vi har foretaget en inddeling af de
besvarelser de er kommet med, i henholdsvis fire hovedomrader. Ved at foretage denne
inddeling og dermed prasentere under de fire hovedtemaer, forsgger vi at sikre leseren et

overblik. De er fremlagt i model 7. De fire omrader er henholdsvis:

Malseetninger: Skal forstds som den/ de overordnede mélsetninger der er styrende for arbejde,

kan ogsa tale om visionen.

Ressourcer og midler: Skal forstds som hjelpemidler til at lgse de daglige opgaver, i form af

tid, ansatte mv.

Lokalledelse: Henvises til den lokale ledelse der er i de enkelte grupper. Der er tre grupper

under Nordvest omradet.

Kommunal styring: Der henvises til den overordnede styring af hjemmeplejen. Det politiske

ansvar er kommunalbestyrelsens, og forvaltningen foretager den daglige styring.
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Model 7: Mulige barriere i hjemmehjselpernes arbejde

Malsetninger Lokal ledelse

N <

Hjemme
hjalperne

Ressourcer
og midler

6.2 Malsatninger

Med dette afsnit vil vi undersgge hvorledes Aalborg Kommunens malsztning for hjemmeplejen,
kan udggre en barriere i hjemmehj@lpernes arbejde. Det vil sige, at vi vil forsgge at finde frem
til, om malsatningerne resultere i nogle forhindringer i deres arbejde, som resulterer i, at de ikke
kan levere tilfredsstillende arbejde. Vi vil f@grst og fremmest foretage en definition af, hvordan
man kan forstda malsetninger, dernast vil Aalborg Kommunens mals@tninger prasenteres og
afslutningsvis vil der blive foretaget en analyse af om mals@tningerne udggr en barriere i

hjemmehj@lpernes arbejde.

6.2.1 Definition af malsaetninger

En organisation opseatter typisk overordnede malsatninger, som representerer visionen for
organisationen (Jacobsen & Thorsvik, 2002:47). Mals@tningerne er det en organisation styrer
efter at opna. Der er tre fordele ved klare malsetninger. For det fgrste bliver det klart for
medarbejderne, hvad der forlanges og forventes. For det andet har det en motiverende

indvirkning pa medarbejderne. Man har altsd noget at streebe efter gennem sin indsats. For det
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tredje giver det ogsa organisationen en mulighed for, at male den udfgrte indsats. Man kan med

andre ord foretage en malrealiseringsanalyse (Jacobsen & Thorsvik, 2002:47).

Nar vi skal analysere om malsetningerne udggr en barriere i hjemmehjalpernes arbejde, i det
videre forlgb, skal mélsetningerne forstas som de overordnede mal. Det vil sige, de overordnede

mal man signalerer udadtil, som kendetegnede for hjemmeplejen.

6.2.2 Aalborg Kommunes malsztninger

I det fglgende vil vi fremleegge Aalborg Kommunens overordnede mal, som de fremgéar af
officielle dokumenter og papirer. Det er uddybet i afsnit om Aalborg kommunes vardier (se

afsnit 4.3).

Aalborg Kommune fremlegger via deres hjemmeside hvorledes hjemmeplejen bygger pa tre
centrale vaerdier. Disse verdier er, nerver, ansvarlighed og respekt. Af pjecen der henvender sig
til brugere og borgerne om Aalborgs hjemmepleje, fremgér det derudover, at malet er at sikre

Danmarks bedste hjemmepleje.

“Malet er klart: vi vil levere Danmarks bedste service til eldre og handicappede.” (Aalborg

Kommune; 2005a: 4)

Af pjecen 5 til 1 Faelles Kultur og fzlles arbejdsgleede'”, fremgér det, at man for at kunne indfri
malet om at sikre Danmarks bedste hjemmepleje, skal levere en pleje som tager udgangspunkt i

verdierne, n@rver, ansvarlighed og respekt.

”Ndr alle medarbejdere tager disse veerdier med i det daglige arbejde, kan vi na det mdl, som vi
arbejder mod, at give Danmarks bedste service til de borgere, der har behov for hjelp.”

(Aalborg Kommune, 2006:5)

Malet skal med andre ord opnés ved at den pleje der leveres til de @ldre og handicappede skal

tage udgangspunkt i vaerdierne om narver, ansvarlighed og respekt. Disse verdier bliver ogsa i

15 Pjece fra Aldre-handicap forvaltningen som henvender sig til personalet
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kommunens materiale, sammenfattet i en varditrekant. Denne vearditrekant skal dermed

symbolisere hjemmeplejens arbejde.

Model 8: Veerditrekanten

Ansvarlighed Respekt

Aalborg Kommunens overordnende malsatning med at sikre Danmarks bedste hjemmepleje, er
en ganske uklar og sveert malbar malsetning. Det ville vaere ganske vanskeligt at undersgge,
fordi det ville kreeve sammenligningsgrundlag med andre kommuner. Men mals@tningen er
visionen, der signaleres hermed, at gnsket er at sikre en fantastisk hjemmepleje. Dette skal

realiseres ved at hjemmeplejen leveres med udgangspunkt i verditrekanten.

6.2.3 Efterlevelse af malsaetningerne

Fgrst og fremmest gnsker vi at vide om hjemmehjalperne oplever, at de kan levere en pleje hos
brugerne, som efterlever verditrekantens verdier. Den nedenstaende tabel 5, viser

hjemmehj@lpernes svar.
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Tabel 5 Kan hjemmehjeelperen efterleve vaerditrekanten?

Procent Antal
Ingen af vardierne kan 20,6 % 21
efterleves
En eller flere af vaerdierne 79,4 % 81
kan efterleves

Spm.30: Verditrekanten reprasenterer Nervar, Ansvarlighed og respekt. Mener du reelt I kan levere det i hjemmeplejen? — st kryds i de felter

kommune kan efterleve (se bilag 12).'¢

Tabel 4 viser at ca. 21 % oplever at de ikke kan efterleve nogen af verdierne i hjemmeplejen.
Det udggr cirka 1/5 af hjemmehj@lperne. Omvendt oplever ca. 79 % af hjemmehj&lperne at de
kan efterleve en eller flere af vaerdierne i plejen. En forholdsvis stor andel af hjemmehjelperne
mener at de kan efterleve en eller flere af veerdierne. Hvilke verdier oplever hjemmehjalperne sa
generelt kan efterleves?

Det skal understeges at hjemmehjalperne har kunnet satte flere krydser alt afhengigt af, hvor
mange af verdierne de oplever de kan efterleve.

Den nedenstaende frekvenstabel viser hvorledes svarene fordeler sig. 50 % af hjemmehjelperne
oplever at de ikke kan levere ansvarlighed i plejen, og 50 % oplever de godt kan levere det. 45 %
oplever at de ikke kan levere en pleje med udgangspunkt i respekt, og 55 % oplever at de kan.
Fakta er derfor at halvdelen af hjemmehj®lperne oplever at de ikke kan levere vardierne
ansvarlighed og respekt i hjemmeplejen. I spgrgsmalet om verdien nerver er denne
utilstrekkelighed mere markant. 71 % af hjemmehjalperne oplever at de ikke kan levere nerver
i plejen, hvor kun 29 % oplever at de godt kan. Det betyder at cirka 3% af hjemmehj®lperne ikke

oplever at der kan sikres n@rver i plejen.

' Her er kun illustreret de der svarede at ingen af vardierne kunne efterleves.
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Tabel 6 Hvilke veerdier kan efterleves i hjemmeplejen

Kan ikke leveres

Kan godt leveres

Ansvarlighed 50,0 % (51) 50,0 % (51)
Respekt 45,1 % (46) 54,9 % (56)
Neaervaer 70,6 % (72) 29,4 % (30)

Spm.30: Verditrekanten reprasenterer Nervar, Ansvarlighed og respekt. Mener du reelt I kan levere det i hjemmeplejen? — st kryds i de felter

kommune kan efterleve (se bilag 12)."”

Tabel 6 synes umiddelbart at pege pa problemer med at udfgre mals@tningerne i praksis. Det
virker meget problematisk, at store dele af hjemmehjalperne som det udfgrende led, oplever at
verdierne som skal kendetegne Kommunes hjemmepleje, ikke kan efterleves. Specielt er svarene
om n@rvaer ganske interessante. For det fgrste fordi n®rver og omsorg, er et af de meget
omdiskuterede emner angdende hjemmeplejen. De typiske argumenter er, at hjemmeplejen
generelt har mistet sit fokus omkring n@rver og omsorg til de @ldre jf. symptomerne i
problemformuleringen (se afsnit 1.2 - 1.4). For det andet fordi, at spgrgsmalet om narvar i vores
tilfelde har betydet, at 3/4 af hjemmehjalperne har svaret, at det ikke er muligt at efterleve. Det
interessante er i forlengelse heraf, er om mals@tningerne decideret udggr en barriere i

hjemmehj#lpernes arbejde.

6.2.4 f&rsager til den manglende malrealisering

En stor andel af hjemmehjalperne oplever, at verditrekanten ikke kan efterleves i hjemmeplejen.
Det betyder ikke, at mals@tningerne dermed i sig selv udggr en barriere. Men det viser, at der
eksistere nogle barrierer, som forhindrer hjemmehjalperne i, at kunne efterleve malsatningerne
og dermed verdierne. Nar vi gnsker at analysere om malsatningerne udggr en barriere i forhold
til indlgsningen af verdierne i praksis, vil vi derfor satte fokus pa to forstaelser. For det fgrste
kan mals@tningerne udggre en barriere safremt at hjemmehjalperne er uenige med Kommunen i
varditrekanten. Det vil dermed sige, at de ikke er enige i, at disse verdier skal efterleves i
hjemmeplejen. For det andet, kan mals@tningerne udggre en barriere safremt, at
hjemmehjalperne har misforstaet malsetningerne. Det vil sige, at de tillegger dem en anden

betydning end Kommunen.

"7 Det skal give 100 % rakke kolonnen, da det er muligt at sztte optil tre krydser i dette spgrgsmal (bilag 1
sporgsmal 30)
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Gennem vores interviews, forklarer hjemmehjlperne uddybende om, baggrunden for at de ikke
kan efterleve malsetningen. En hjemmehjelper forklarer blandt andet at hun ikke mener, hun
kan efterleve respekt i hendes arbejde, fordi der ikke er tid til at lytte til hvad brugeren forteller.

Pa spgrgsmalet om hvilke verdier der ikke kan efterleves, siger hun:

Respekten for de celdre, se ud fra deres behov og lytte til deres behov og lige at stoppe op og lytte
til hvad det er de egentligt siger. Og det mener jeg er manglende respekt, at ikke lytte til det de
forteeller en. Det er ikke sikkert vi kan ggre noget ved det, men vi kan jo forsgge.”

(Interviewperson 5, bilag 7).

En anden hjemmehjlper forklare at hun ikke mener at hun kan efterleve nogle af vardierne i

hendes arbejde, primert pa grund af at der mangler tid.

”Vi har sveert ved at leve op til nerveer, ansvarlighed og respekt. For jeg synes, at nar du ved at
tiden heenger over dig, sd er du jo ikke neerveerende, for du teenker, at du skal hurtigt ud af dgren,
0g sd mener jeg at det gar ud over ens ansvar for den bruger du har, og sa er respekten der ikke,

for du burde have tiden til at veere der og tiden til lige at lytte....” (Interviewperson 8, bilag 10).

Hjemmehjelper papeger umiddelbart, at den afsatte tid forhindre dem i at kunne efterleve
verditrekanten. Men det forklarer ikke om malsatningerne udggr en barriere. Til gengeeld viser
hjemmehj®lpernes udtalelser, at de er enige med kommunen i at varditrekanten skal vaere
styrende for hjemmehjelpernes arbejde og for hjemmeplejen generelt. Deres udtaler viser, at der
synes at vare et reelt gnske om at indfri malsetningerne. Det uddybes blandt andet af
hjemmehj®lperne ved at de gerne vil lytte og tage sig tid til at tage sig af brugerne, men at de
ikke mener at det kan lade sig ggre. En anden hjemmehjelper forklarer i den forbindelse at hun
mener mals@tningerne er flotte, men at hun blandt andet ikke kan sikre nezrver til brugerne,
fordi opgaverne er skemalagt med konkret afsat minutter. Hvis verdierne derfor skal efterleves,

ma det ske imens man foretager de andre opgaver i hjemmet.

”Jeg synes det er rigtig flotte mdlseetninger, men jeg synes det er rigtigt sveert at leve op til

mdlscetningerne. Jeg kan ikke give nceerveer ndr jeg har ti minutter til morgenmad og 10 minutter
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til personlige pleje- hvornar er det sd du har neerveer? Det er jo imens du laver de andre ydelser,
men var det ikke bedre at give Fru Jensen 5 minutter mere sd du kunne sidde sammen med Fru
Jensen og drikke en kop kaffe. Det er neerveer fordi du har gjenkontakt med personen.(SOSA)”

(Gruppeinterview, bilag 2).

Hjemmehjalperne giver udtryk for, at de gnsker at efterleve vaerdierne i plejen, og der synes at
vere en sammenheng mellem de formulerede vardier og de vardier hjemmehjelperne selv
baerer rundt pa. Som tidligere navnt, kan malsetningerne ogsa udggre en barriere safremt, at
hjemmehjlperne har misforstaet dem. Gennem interviewene giver hjemmehj®lperne generelt
udtryk for, at de seatter lighedstegn mellem vardierne i verditrekanten og social relation og
kontakt. Spgrgsmalet er derfor, om det samme ggr sig gaeldende hos Aalborg Kommune. Det kan
umiddelbart vere svert at undersgge, og vi ma derfor forholde hos til det kommunen selv
formulerer og skriver.

I Aalborg Kommunes pjece om vardierne for hjemmeplejen, beskrives det at brugere er
forskellige og at serviceydelserne derfor skal tilrettelegges med udgangspunkt i den enkelte
(Aalborg Kommune, 2005b: 4). Ligeledes fremgar det, af pjecen til medarbejderne, at det

grundleggende ved arbejdet er at sikre, at der skabes livskvalitet for brugerne mv.

Vi vil:
o skabe tryghed og livskvalitet for de mennesker, der hver dag har brug for os.
o Skabe en felles arbejdskultur, der er rummelig nok til at omfatte de mange opgaver, vi
lpser
® Arbejde ud fra veerditrekanten, med de 3 centrale veerdier: Neerver, ansvarlighed og

respekt.” (Aalborg kommune, 2006:5).

Det fgrste punkt er det mest interessante. Her fremhaves det nemlig, at der skal sikres tryghed
og livskvalitet for brugeren. Man opsetter altsa et delmal der omhandler at hjemmehjalperne
skal ind og skabe bade tryghed og livskvalitet for brugerne. I pjecen; Vore veerdier, som primert
henvender sig til brugere, fremgar det at mgdet mellem hjemmehjelper og brugere er afggrende
for, om Danmarks bedste hjemmepleje kan leveres, eller om man blot leverer det absolutte

ngdvendige. Det fremgar af pjecen at:
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”Det er den enkelte medarbejder, der i mpdet med brugeren er afggrende for, om vi leverer
”Danmarks bedste service” eller om vi blot ggr det, vi skal. Det geelder visitatorens dialog med
brugeren, hjemmeplejens besgg i hjemmet...()...Mgdet med brugeren er baseret pd veerdier. Vi
tror pa, at den bedste service kan ydes, nar vi bygger pa veerditrekanten: Neerveer, Ansvarlighed

og Respekt.” (Aalborg kommune, 2005b:5).

Nar man forholder sig til hvad kommunen skriver, sa synes der ikke at vere tale om at der
eksistere en misforstaelse mellem hjemmehjelperne og kommunen. Hjemmehjelperne har i
deres forstaelse af verdierne netop fokus pa det menneskelige og sociale aspekt. Tilsvarende
synes det at ggre sig geeldende for kommunens side. Her uddybes forstaelsen af verdierne, ved at
beskrive vigtigheden i at sikre tryghed og livskvalitet hos brugerne, at sikre individuelt
udgangspunkt og ikke mindst at hjemmehjalperne gor sig umage i deres arbejde, sa de ikke blot
levere den konkrete ydelse, men faktisk levere det menneskelige aspekt. Men dog er det
interessant at bemerke, at kommunen synes at legge vegt pa, at det nesten alene er
hjemmehjzlperne der kan opfylde det. Men der synes ikke at vaere uenighed om mélene ud fra

det der bliver skrevet og sagt.

6.2.5 Udger malsaztningerne en barriere

Vi har vist, at en stor andel af hjemmehjelperne oplever at verditrekanten ikke kan efterleves i
hjemmehjlpen. Man kan sige det er et ”symptom” pa at noget er galt et eller andet sted. Men
barriererne synes ikke at kunne findes inden for selve malsetningerne. Safremt det skulle ggre
sig geldende, ville der have veret tale om uenighed eller misforstaelse mellem
hjemmehj®lperne og Aalborg Kommune. Vi fandt dog frem til, at hjemmehj®lperne fgrst og
fremmest ikke synes at vere uenige i malene. Havde malene repraesenteret eller bestaet af noget
som hjemmehjaelperne ikke var enige i, ville det kunne udggre en barriere i udfgrslen af plejen.
Havde hjemmehjlperne misforstdet malsetningerne, ville det have udgjort en barriere. Sa
havde hjemmehjlperne brugt ressourcer pa at opfylde noget, som ikke var intentionen og det
der forventes. Men nar vi ser pa hvad kommunen skriver, sa synes der derfor ikke at vere tale
om misforstaelse mellem kommune og hjemmehjelper pa det overordnede plan. Selv om
malsetningerne derfor ikke kan realiseres, sa er det ikke malsatningerne der udggr problemet.

Mals@tningerne i sig selv udggr ingen umiddelbar barriere i hjemmehjelpernes arbejde.
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7 Ressourcer og midler

I dette kapitel vil vi analysere om ressourcer og midler udggr en barriere i hjemmehjelpernes
arbejde og i sa fald hvorledes det kan forklares. Det betyder, at formalet er at finde frem til, om
ressourcer og midler udggr forhindringer i hjemmehjalpernes arbejde, som dermed umuligggr at
de kan levere tilfredsstillende hjemmepleje. Ressourcer og midler skal forstas som tid (til

hjemmepleje), ansatte og vikarer.

7.1 Afsat tid til pleje og antallet af ansatte

Gennem interviewene giver flere af hjemmehjzlperne udtryk for, at et centralt problem i deres
arbejde er, at der er afsat for kort tid til pleje og hjelp hos brugerne. I den forbindelse haenger
antallet af ansatte og den afsatte tid til ydelserne sammen. Var der flere ansatte, ville der ogsa
vere mere tid til hver enkelt bruger. I vores spgrgeskemaundersggelse beder vi
hjemmehjzlperne forholde sig til spgrgsmalet om; de oplever der er ansatte nok i hjemmeplejen

og om der er afsat tid nok til ydelserne.

Tabel 7: Hiemmehjeelpernes vurdering, af antallet af ansatte hjemmehjaelper

Procent Antal
Helt klart 3,0 % 3
I nogen grad 44.6 % 45
I mindre grad 30,7 % 31
Slet ikke 21,8 % 22

Spm.17: Oplever du, at der er ansat et tilstrekkeligt antal hjemmehjlper til, at varetage de daglige opgaver i hjemmeplejen. N=101

Pa spgrgsmalet om hjemmehjalperne vurderer, at der ansat tilstreekkeligt med hjemmehjalpere
til, at varetage de daglige opgaver i hjemmeplejen, oplever knap 47 % at der helt klart eller i
nogen grad er ansat nok hjemmehjalpere ifglge tabel 7. Ca. 52 % oplever at der i mindre grad

eller slet ikke er ansat nok. Hjemmehjelperne synes dermed i dette spgrgsmal, at veere delt i
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deres holdning om antallet af hjemmehjalpere. Vi har ligeledes spurgt hjemmehj®lperne om de

er enige i visitationens'® tildeling af tid til brugerne.

Tabel 8 Hjemmehjalpernes vurderer den visiterede tid til brugeren

Procent Antal
For meget tid 0% 0
Tilpas tid 19 % 19
For lidt tid 81 % 82

Spm.15: Hvordan oplever du visitationen, er du typisk enig i den afsatte tid til brugeren? (s@t ring om det tal fra 1-9 der bedst illustrerer dit

synspunkt. — (se bilag spgrgsmél 15)."’N=101

Her viser tabel 8 at 81 % af hjemmehj@lperne oplever at der er for lidt tid til brugerne. 19 %
oplever at tiden er tilpas, og 0 % oplever at der er for meget tid. Spgrgeskemaundersggelsen
viser dermed, at det specielt er den afsatte tid hos brugerne, som hjemmehjalperne oplever som
et problem.

Nar vi har spurgt til, om hjemmehjalperne er enige i visitationen, er det fordi, at visitationen er
den enhed under den kommunale myndighed, som afggr hvor meget hjelp brugeren har behov
og krav pa jf. problemformuleringen. Vurderingen af brugernes behov er altsa hverken hos

hjemmehjlperne eller den lokale ledelse.

I det neste afsnit sgges en forklaring pa, at finde forklaringerne pa, hvorfor hjemmehjalperne

konkret oplever at for lidt tid er et problem i deres arbejde.

7.1.1 Hvorledes udggr den afsatte tid et problem?

Gennem interviewene opnar vi kendskab til hvorledes hjemmehjalpernes arbejde er struktureret.
Det fremgar at deres arbejde er udformet pa sdkaldte kgrelister. Hver medarbejder modtager sin
kgreliste hver morgen pa arbejdet. Pa denne liste fremgar de brugere hjemmehjelperne skal
besgge den pageldende dag. Ligeledes fremgar tidspunktet hvorpa hjemmehj@lperen skal veere

hos hver bruger og de ydelser der skal foretages samt den tid der er afsat til hver ydelse.

'8 Visitationen foretager vurdering af brugernes behov og ud fra det fastszttes de ydelser og den tid, brugeren skal
tildeles.
' Den er recodet til tre svarkategorier; for lidt tid, tilpas og for meget tid
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Gennem interviewene forklarer hjemmehj®lperne uddybende, hvorledes de oplever at have for
lidt tid til opgaverne udggr et problem i deres arbejde. Nogle af hjemmehjelperne argumenterer,
at der generelt ikke afsattes nok tid til, at l@se opgaverne i brugernes hjem. En hjemmehjalper
forklare blandt andet i den forbindelse, at hun skal bruge leengere tid pa renggringen end den tid
der er afsat. Pa spgrgsmalet om, der er afsat nok tid til at lgse opgaverne, svarer

hjemmehjalperen:

” Nej slet ikke. Det er der ikke. Sadan er det faktisk alle steder hvor vi kommer, at der er for lidt
tid. Jeg har et sted hvor jeg kommer nu, jeg har en time afsat, men jeg bruger 1,5 time. Jeg kan

simpelthen ikke ggre det hurtigere.” (Interviewperson 6, bilag 8)

I gruppeinterviewet forklarer to af hjemmehjelperne, at hjemmehj®lpen berer preg af

samlebandsarbejde. De oplever arbejdet som svarende til at sta en fabrik og ’skrue dimser i’.

"Vi prover at ggre det sa godt vi kan, men der er ikke tid til den enkelte. (SOSH) Vi suser
igennem og sa ferdig. (HH) Det er meget samlebandsagtigt. Vi kunne lige sd godt sta pa en

fabrik og skrue dimser i. ” (SOSA) (Gruppeinterview, bilag 2)

Hjemmehjalperne giver altsa udtryk for, at der mangler nerveer og social relationer i forhold til
brugerne (samtale og lytte) i hjemmeplejen. Samme problemstilling giver andre hjemmehjelpere
ligeledes udtryk for. En hjemmehjelper forklarer hvordan hun ma skynde sig i med sit arbejde

for at na alle brugerne, hvilket medfgrer, at hun ikke har mulighed for at samtale med brugerne.

”Vi har jo en plan vi skal nd inden et vist klokkesleet. Det vil sige, at vi skulle jo gerne have folk
op inden de skal have middagsmad, sa de kan na at fa deres morgenmad. Sa er jeg ngdt til at
presse tingene lidt sammen nogle gange, og jeg kan jo ikke bare sidde mig ned og tale med de

eldre, som maske var ngdvendigt. Sa tiden kommer til at styre. ” (Interviewperson 7, bilag 9).
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En hjemmehjelper giver ogsa udtryk for, at brugerne i den ”tunge”20

gruppe har sarlige behov,
som hun ikke kan imgdekomme. Den “tunge” gruppe kom med under hjemmeplejen i 1987, da
Folketinget vedtog at brugerne skulle have mulighed for, at blive l&ngst muligt i eget hjem. Det
betyder ogsa, at den “tunge” gruppe i dag modtager hjelpen gennem hjemmeplejen, som fgr

typisk ville forega pa et plejehjem eller andre institutioner.

"1 forhold til mig selv, gar jeg ind og giver god pleje og omsorg, og at tiden er der. Men tiden til
en lille snak, den mangler, den er der ikke i dag. Det handler om omsorg. For mig betyder det
noget, at du med tunge klienter der er tidskreevende, kan sikre noget pleje og omsorg, at fa en
kop kaffe og tale sammen. Det far de noget ud af, det giver dem noget, selv om de f.eks. ikke har

et sprog. ”. (Interviewperson 5, bilag 7).

Den afsatte tid kan forstas som udggrende et problem pa to mader. Den kan udggre et problem,
fordi at der ikke er nok tid til at lgse opgaverne. Men hjemmehjalperne oplever ogsa at tiden

udggr et problem fordi de ikke har mulighed for at udgve omsorg, narvar og sociale relationer.

7.2 Visitationen

Som tabel viste jf. s. er flere af hjemmehj®lperne utilfreds med visitationen, fordi den skarer
mere og mere af tiden hos brugerne. Deres kritik er specielt rettet mod at tiden til at sikre andre
hensyn i hjemmeplejen, ikke kan sikres med den méade hvorpa plejen tildeles og ud fra den made
plejen skal udfgres. En hjemmehjalper forklarer blandt andet, at hun savner den tid hvor hun

kunne foretage sig noget sammen med hendes bruger.

”Jamen jeg savner da utrolig mange ting i min hverdag. Jeg savner som dengang man havde
feellesspisning med brugeren, det har man ikke et sted som her leengere. Vi havde nogle
aktivitetsmedarbejdere der var her neesten hver dag, nu har vi en gang om ugen. Jeg savner at
lave noget med mine brugere andet end det praktiske, og det er pkonomien der styrer det. Der er
ikke tid til at tage Fru Hansen ud at kgre eller at ga en lille tur, det er tiden ikke til. Sa ma hun

sidde inde hver dag. ”(Interviewperson 7, bilag 9).

* Brugere med szrlige behov. Eksempelvis brugere der er demente, der har markant nedsat fysiske evner, psykiske
nedsatte evner mv.
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Andre hjemmehjelpere giver ogsa udtryk for, at der er sket et skift indenfor hjemmeplejen, i
forhold til hvad der er muligt at foretage sig med brugerne. I gruppeinterviewet forklarer
hjemmehj#lperne, at de fgrhen havde mere indflydelse, ved at de lgbende kunne sikre plejen ud

fra hvad brugeren havde brug for netop denne dag.

” Jeg synes, at man fprhen havde mere indflydelse pa det selv. Der gik man jo bare til lederen og
sagde at hun har brug for det og det — det var jo sadan set den faste hjemmehjeelp der bedre
kunne se havde der var brug for.. Vi er kommet lidt under administration, synes jeg. (SOSH) af
visitationen(HH). Vi var endeligt vant til selv at lgse alle opgaver omkring den enkelte person.
Renggring og pleje, vi bestemte meget mere selv end vi ggr nu(SOSH). Vi kunne jo ogsa se nar
der var brug for en kunne ga med ud og handle hvis der var brug for det — der har vi ingen

indflydelse mere.” (HH) (gruppeinterview, bilag 2).

Som det papeges af hjemmehjelperne i gruppeinterviewet, har hjemmehjalperne ikke lengere
mulighed for, at afggre hvilken hjelp brugerne har brug for. Det er visitationen der afggr det, og
hjemmehjzlpernes rolle er dermed reduceret til, udelukkende udfgrer det som fremgar af deres
kgreliste. Flere af hjemmehjalperne kritiserer, at hjemmeplejen er opgjort ud fra minuttal til hver
ydelse. En hjemmehj@lper forklarer, at der er sket et skifte i forhold til hvordan man gjorde det
forhen. Det har efter hendes mening resulteret i, at hun ikke lengere har mulighed for at tage
brugeren med ud og kgbe ind. Pa spgrgsmalet hvordan hun i dag oplever der mangler ressourcer,

svarer hun:

”Det gor jeg ved at sammenligne. Fgrhen var der mere tid. F.eks. var der nogle behov sd havde
man visiteret tid til, at man kunne handle med dem op i centreret en gang i ugen, og hente mere
tid i renggring osv. Der var mere tid fpr, ikke. Det er pkonomien der afgor det. Alt er udmegntet i

minutter.” (Interviewperson 5, bilag 7).

Hjemmehjalperne oplever at visitationen er styret af gkonomi. Det vil sige at der primert er
fokus pa at gkonomien hanger sammen. Konsekvensen er, at der ikke afszttes tid til, at
hjemmehjlperne kan imgdekommen mere n@rvaerende behovs hos brugerne, og at den afsatte
tid til pleje og hjelpen generelt er sa begranset, sa der ikke er tid til at hjemmehjalperne kan

bytte rundt pa ydelserne. En anden hjemmehjalper uddyber kritikken af visitationen, og
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beskriver at deres fokus primert at minuttallene i den sidste ende gar op, frem for de behov der

gor sig geldende.

”Visitatorerne er faktisk meget styret af pkonomi, det kan man jo se, for de sidder jo og regner
pa, hvordan kan de fa tingene til at gd op i en hgjere enhed, med at fa 5 minutter her og fem
minutter der...Man kan ikke sige generelt sige 5 minutter her og der, der jo forskel pa hvad folk
kan. Men kan ikke bare sidde og regne det ud i minutter....()... Fprhen havde man mdske en time
eller to ude ved en bruger. I dag bliver det regnet ud i 5 minutter til det og fem minutter til det.

Altsd det synes jeg er lige grov nok.” (Interviewperson 9, bilag 11).

Hjemmehjaelperne har en generel kritik mod visitationen, som efter deres mening ikke tager
hensyn til de behov i hjemmeplejen der ikke kan skitseres ud fra minutter. Efter
hjemmehj@lpernes rationale resulterer det i, at tiden bliver mere sparsom og deres kgreliste mere
sammenpresset, at de ikke har mulighed for, at bidrage med det de gerne ville i deres arbejde. Pa
den made udggr visitationen fra hjemmehjalpernes udsagn en helt central problemstilling, som

har en lang raekke af konsekvenser.

7.3 Effekter af manglende ressourcer

Indtil videre har vi fundet frem til, at hjemmehjalperne oplever at for lidt tid udggr et centralt
problem i deres arbejde, fordi der ikke er mulighed for, at der kan varetages visse behov og sikre
den n@rvaer, som hjemmehjelperne oplever, er ngdvendigt. Hjemmehj®lperne oplever, at det
skyldes den begrensede tid som afsattes hos brugerne, hvor visitatorerne ikke tager hensyn til at
hjemmeplejen handler om mennesker. Vi vil nu se pa, hvilke problemstillinger at den manglende

tid, udggr for hjemmehjalperne i deres arbejde.

Gennem interviewene giver flere af hjemmehjelperne udtryk for, at sygefraveret udger et
centralt problem i deres arbejde. Vi har derfor i vores spgrgeskemaundersggelse spurgt
hjemmehjelperne, i hvilket omfang de oplever sygefravearet, for at fa en fornemmelse af hvor

omfangsrigt problemet synes at vere.

Tabel 9 Hjemmehjaelpernes vurdering af sygefravaeret pa deres arbejdsplads.
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Procent Antal -
3-4 gange pr.uge 57.4 % 58
1-2 gange pr.uge 30, 7 % 31
1-2 gange 14. dage 5,9 % 6
1-2 gange pa maned 5,9 % 6

Spm.:24 Hvor ofte oplever du, at der er sygefravear pa din arbejdsplads? (st 1 kryds)

Inden vi kommenterer tabellen, skal det bemarkes at hjemmehjelperne fysisk er opdelt i tre
omrader, hvor mellem 30-40 hjemmehj#lper er ansat pr sted. Dertil er omraderne delt op i to-tre
hold, ud fra det geografiske omrade de skal varetage. Af tabel 9 fremgar det, at ca. 57 % af
hjemmehjlperne oplever at der er sygdom tre til fire gange om ugen. Knap 31 % oplever at det
er 1-2 gange i ugen, ca. 6 % 1-2 gange hver 14 dag og ca. 6 % oplever det 1-2 gange pa en
maned. Sygefraveret synes umiddelbart, at vaere ganske omfattende. En stor andel af
hjemmehj@lperne oplever sygefraveer 3 til 4 dage om ugen pa deres arbejde. Om tallet stemmer
overens med virkeligheden er svart at sige, men en stor andel af hjemmehjelperne oplever i
hvert fald et hgjt niveau af sygefraver pa arbejdspladsen. En opggrelse fra 2004, viser at social-
og sundhedsassistenternes sygefraveer i Aalborg Kommune, var pa 21 dage om aret (Andersen &

Nielsen, 2006) — Se tabel 1 i problemformuleringen (se afsnit 1.2).

Gennem interviewene forklare flere hjemmehj®lpere, at de selv oplever eller har kollegaer som
har problemer med stress og darlig samvittighed. Stress og darlig samvittighed fremstéar derfor
som nogle “symptomer” pa de problemer de oplever i deres arbejde. Det er derfor interessant, at
undersgge omfanget af disse symptomer og ligeledes hvorfor de opstar. En hjemmehjalper
forklare, at hun i sit arbejde oplever ensomme mennesker, hvor nogle far depression, fordi der

ikke er tid til, at hjemmehjelperne tale med dem.

”Du ser jo f.eks. mennesker der bare sidder i en stol, der sker ingenting, og de glemmer at fa
veeske. Nogle gar ned med depression og meget andet, fordi der ikke er nogen der har tid til
dem....().... Mange ville jo gerne lige have at vi satte os, og fik en kop kaffe, bare et eller andet.
Det er jo egentligt deres behov, deres sociale, og det er jo vigtigt at de ogsd har det sociale og

oplever som andre mennesker.” (Interviewperson 6, bilag 8)
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Hjemmehjalperen giver udtryk for nogle situationer hun oplever i hendes arbejde, som hun
tydeligvis ikke har det godt med. For at finde frem til, i hvilket omfang hjemmehjalperne har

darlig samvittighed, har spurgt dem om hvor ofte de oplever det i deres arbejde.

Tabel 10 Oplever hjemmehjeelperne darlig samvittighed over kvaliteten af
hjemmeplejen

Procent Antal
I hgj grad 13,7 % 14
I nogen grad 58,8 % 60
I mindre grad 7,8 % 8
I mnidre grad 11,8 % 12
Slet ikke 7,8 % 8

Spm.20:Oplever du typisk darlig samvittighed over kvaliteten af det arbejde hjemmeplejen levere? (st 1 kryds).
N=102

Tabellen viser, at ca. 72 % af hjemmehjelperne oplever at ofte eller nogen gange at have darlig
samvittighed. Ca. 17 % oplever at de sjeldent eller aldrig har darlig samvittighed.

En forholdsvis stor andel af hjemmehjalperne oplever altsa darlig samvittighed i det arbejde de
leverer til brugerne. En hjemmehjelper forklarer, at den darlige samvittighed ha&nger sammen
med en fglelse af utilstrekkelighed. Pa spgrgsmalet om hvorfor hun mener at der mangler

ressourcer i hjemmeplejen svarer hun:

”Jamen ved, at man tit ikke fpler at man ggr tilstreekkelig, fordi man ikke kan... Sa fgler man sig

heller ikke tilstreekkelig. Altsa darlig samvittighed....” (Interviewperson 7, bilag 9).

En anden hjemmehjelper keder den darlige samvittighed sammen med det hgje sygefraveer. Hun
mener, at folk tager den darlige samvittighed med hjem til familien, ndr man oplever at man ikke
har kunnet foretage sig de ting hos brugeren, man mente var ngdvendige pa grund af den

begraensede tid.
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”Det kan godt veere, muligvis et darligt arbejdsmiljg, og der tenker jeg tik tak tik tak der er hele
tiden et pres. Man fpler at man ikke har tid til Fru Jensen og ndr man kommer hjem kan man
ikke bare samle sig om familien og bgrn fordi man har darlig samvittighed. Det tror jeg nogen

har svert ved. Det kan vere en af grundene til at folk ikke kommer pa arbejde.

(Interviewperson 3, bilag 5).

For at undersgge, hjemmehjalpernes primere forklaring til den darlige samvittighed, spurgte vi

om den bagvedliggende arsag til det.

Tabel 11 Hjemmehjalpernes vurdering af arsagerne til darlig samvittighed.?'

Procent Antal
Hyvis jeg ikke kan sikre omsorg 34,5 % 35
0g NErveEer
Fordi jeg ikke har overholdt 2,9 % 3
kgrerplanen
Fordi jeg har ladet mine 4,9 % 5
brugere maerke med min
frustration/irritation
Fordi der ikke bliver revisiteret 3,9 % 4
nar jeg forlanger det
Fordi jeg glemmer ting 2,0 % 2
Jeg har aldrig stress 1,0 % 1

Spm.:21 Hvis du oplever darlig samvittighed, hvorfor mener du sa det opstar? (Prioriterer udsagnene fra 1-5, hvor

er det du er mest enige i) n=50

Tabel 11 viser, at stgrstedelen af hjemmehjelperne 34 % oplever at arsagen til, at darlig
samvittighed er, nar de ikke kan sikre omsorg og narver.

Selv om nogle hjemmehjelpere har svaert ved at tackle den darlige samvittighed og stress,
forklare andre, at det falder dem lettere. En hjemmehjelper forteller i den forbindelse, at man er

ngdt til at lere, at adskille arbejde og privatliv.

”Det lyder maske lidt kynisk, men jo leenger tid man har veeret indenfor hjemmeplejen jo mindre

pavirker det dig. Det vil sige at der er nogen der har det rigtigt rigtigt darligt med at de ikke

*! Da hjemmehjzlperne har skullet prioritere alle svarene fra 1-5, er dette spgrgsmal redocet sa det kan viser hvor
mange, der har prioriteret de enkelte kategorier som fgrste prioritet.(procenterne skal derfor ikke give 100%)
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foler de kan na at opfylde de ting de skal...Du bliver ngdt til at sige til dig selv at du gjorde
hvad du kunne...man gar muligvis med darlig samvittighed fordi man ikke fpler at der er noget

medmenneskelighed, det er samleband bom bom. ” (Interviewperson 3, bilag 5)

Hjemmehjalperne giver altsa udtryk for, at de oplever darlig samvittighed, fordi de ikke altid er
tilfreds med det arbejde de udfgrer. Problemet synes i hgj grad at vaere forbundet med, at de ikke
har tiden til at visse hensyn. Blandt andet at kunne varetage de lgbende behov der kan opsta hos
den enkelte bruger. Det giver sa anledning til, at indskyde lovgivningen om Fleksibel
hjemmehjalp. Denne ordning skulle jo netop sikre, at brugerne kunne bytte rundt pa deres
ydelser, saledes at der var mulighed for, at sikre mere fleksibilitet (servicelovens § 94). Pa den
made skulle ordningen give mulighed for, at man netop kunne bytte sin gulvvask med en gatur,
eller en stille og rolig samtale, fordi det var de behov man havde netop den dag. Men gennem
interviewene blev det tydeligt, at hjemmehjelperne typisk ikke udgver fleksibel hjemmehjelp,
fordi det reelt ikke er muligt. En hjemmehjelper forklare at det sjeldent sker, og at der skal
sikres en balancegang. Nar der skal foretages en bytning af ydelserne, ma konsekvensen ikke

vere at det resultere i omsorgssvigt.

”Nej, der enkelte kan veelge, men det sker sjeeldent. Men de kan ikke bare ggre det gang pd gang.
F.eks. hvis én nu fraveelger sit bad hver gang, her ma jeg jo sige, at det ikke er fagligt i orden.
For sa begynder vedkommende jo at lugte....()..Men selvbestemmelse for den celdre skal jo ogsa
veere en balance, for ellers kan det jo blive omsorgssvigt, det er det jo hvis den celdre f.eks.
aldrig kommer i bad. Men tiden er der ikke til, at man sadan kan veelge fra og til. For den
personlige pleje skal jo veere i orden, og renggring er der ikke for meget af, sa det er begrenset

hvor meget man kan lave om. ” (Interviewperson 5, bilag 7)

Det helt essentielle i hjemmehj@lpernes udsagn, er hendes begrundelse for hvorfor det ikke kan
lade sig ggre. Hun peger pa at det ikke ma resultere i omsorgssvigt og sa peger hun ligeledes pa,
at der ikke er meget af tid at hente i den praktiske hjelp. Pa den made er det svert at bytte

ydelserne.

En anden hjemmehjelper forklarer ligeledes at der gennem den praktiske hjalp ikke er en reel

mulighed for at bytte til en gatur. Brugerne har i hgjere grad selvbestemmelse pa hvorledes
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renggringen bruges, i form af om de vil have vasket gulv, vinduer eller andet. Pa spgrgsmalet om

de @ldre velger andet, end det der star de er berettiget til, svarer hjemmehjalperen:

”Nej, det ggr de ikke. De veelger det der star. Men nu f.eks. hvis der er afsat en 1 time om ugen
til rengoring, og det er vel og meerke hele huset, sa ville jeg ogsd veere slem ked af det, hvis det
skulle byttes med en gatur, for sd ville der ga 14 dage, for jeg fik skuret toilettet....() Den mdde
de bruger det, er f.eks. med renggring, hvor de sd siger, at de gerne vil have ordnet vinduerne
eller kpleskabet. Men ikke med f.eks. at bytte renggring med en gdtur.” (Interviewperson 7, bilag
9)

En anden hjemmehjalper forteeller, at hun ikke ma foretage sig andet end hvad der star pa
hendes kgreliste. Hun forklarer ligeledes at safremt brugerne, gnsker at bytte rundt pa en ydelse,
vil brugerne blive revisiteret. Dette forklares af hjemmehjalperen ved det forhold, at hvis
brugeren kan bytte rundt pa sin ydelse flere gange, s er det et udtryk for at brugeren ikke

behgver ydelsen.

»@hh, jeg tror de havde mere selvbestemmelse fpr. For nu er det sadan man md sige, jamen det
kan du ikke fa gjort, for det sta ikke pa sedlen, og det er treels. Man ma snart ikke noget, hvis
man gdr ud fra sedlerne...()...Ja, men altsa det der med man mad bytte, sd siger de, ”jamen hvis
du kan det i dag sa kan du ogsa det i morgen, hvorfor skal du sa have hjeelp til det i

morgen”...... Sa kan de blive revisiteret...” (Interviewperson 9, bilag 11).

Lovens formal skulle netop sikre, at der i hjemmeplejen blev mulighed for en hgjere grad af
selvbestemmelse, hvor man havde mulighed for at sikre den sociale relation og nervear ved at
folk kunne bytte rundt pa deres ydelser, safremt de fik behov for det. Men ud fra
hjemmehjlpernes forklaringer synes dette ikke at ggre sig gaeldende i praksis. En af
hjemmehjzlperne fortzller dog, at hun ggr det brugerne gnsker. Hun foretager altsa en
ombytning af ydelserne. Det star dog ikke helt klart, om det er noget hun informerer ledelsen om,
som skal berette det videre til visitationen, eller om det er noget hun blot udgver pa egen hand

hos brugerne.
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”Jaa for mig, det finder jeg ud af med dem. F.eks. skulle personen have vasket tgj, men det
behgves vedkommen ikke lige den dag, nd jamen sd kan vi lige seettes os ned og snakke lidt. Lave

noget andet...” (Interviewperson 8, bilag 10).

Hjemmehjalperne oplever ikke, at ordningen med fleksibel hjemmehjelp i praksis kan lade sig
gore. Forklaringerne omhandler at der typisk ikke er afsat nok tid til hverken praktisk hjelp eller
personlig pleje, som giver mulighed for at man en gang i mellem kan bytte rundt pa ydelserne.
Derudover forklarer nogle af hjemmehjalperne ogsa, at safremt at man bytter rundt pa ydelserne,
sa vil konsekvensen vere at man risikerer at blive revisteret. Det man ikke har brug for én dag,
har man heller ikke brug for en anden dag. Pa den made synes ordningen om fleksibel
hjemmehjlp som netop skulle sikre en mulighed for et tilvalg af menneskelige relationer og

narver i plejen, ikke at fungere i praksis.

Efter hjemmehj@lpernes udsagn er sygefravaret serlig problematisk fordi der mange gange ikke

indtages vikarer, som kan athjelpe problemet.

7.4 Brug af vikarer

I forhold til brugen af vikarer, sa viser undersggelsen i tabel 12 nedenfor, at ca. 46 % oplever at
der sjeldent eller aldrig indsettes vikarer i tilfelde af sygdom. Derimod mener 25 % at de altid

eller ofte indsatter vikarer og ca. 29 % svarer at de en gang i mellem indszttes.
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Tabel 12 Hjemmehjalpernes vurdering af brugen af vikarer

Procent Antal
Altid 2,0 % 2
Ofte 22,8 % 23
Engang i mellem 28,7 % 29
Sjeeldent 37,6 % 38
Aldrig 8,9 % 9

Spm. 10: Indszttes der typisk vikarer, i tilfelde af en medarbejder er syg (s@t 1 kryds) N=101.

Men det er trods alt bemarkelsesvardigt at nesten halvdelen af hjemmehjalperne oplever at der

sjeldent eller aldrig indszttes vikarer.

Nar vikarer er sa vigtige, er det fordi at hjemmeplejen er utroligt plaget af sygefraveer. Det er
ikke et enestaende problem for Aalborg Kommune, men et problem mange kommuner k&mper
med indenfor hjemmeplejen jf. problemformuleringen (se afsnit 1.2). Ud fra interviewene synes

det ogsa at veere en tendens til, at sygefraveeret er ekstremt i perioder.

”Vi mangler jo folk, hvis folk smutter, jamen sa kommer der ikke nye folk ind. F.eks. nu har vi 12
planer, det vil sige der skal veere 12 pa arbejde, det passer tiden til. Har vi sd tre der er syge,
som vi havde i gar, sa skal planerne deles ud, pa i forvejen de fyldte planer. Sa kan du nok se, at
en person der mdske har faet afsat 20 minutter, sa ma jeg presse hende ned pd 15 og give 5
minutter alle steder. Alt sammen fordi der ikke er rad til at fa vikarer ud.” (Interviewperson 7,

bilag 9)

Hjemmehjaelperne forklarer her, hvorledes at sygefravaret og manglende erstatning i form af
vikarer resulterer i et stort pres for de tilbagevarende. Det stgrre pres resulterer i, at de ma dele
brugerne ud mellem sig. Presset bliver dermed endnu stgrre, fordi tiden pa kgrelisten med
hjemmehj®lpernes sadvanlige brugere i forvejen er presset, nu bliver presset endnu mere
sammen. En anden hjemmehjalper forklarer ogsa, hvorledes at de som hjemmehjalpere derfor

bliver tvunget til at prioritere i plejen, fordi tiden i sadanne situationer ikke er til, at kunne udfgre
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de opgaver med den tid, som de egentlig er visiteret til. Det kan forklares med, at der kommer

flere opgaver, men det samme antal personer skal Igse dem.

”Det arbejde der skal laves, det skal jo laves. Hvis vi kun er tre, hvor vi burde veere fire, sa skal
tingene jo alligevel laves. Hvis vi ikke nar det, sa skal vi springe over renggringen...sa har man
det darligt, for det gjorde man jo ogsa sidste gang. Sd bad skal man nok fa ordnet, den
personlige pleje. Nar man det ikke med renggringen, sa har man det darligt.” (Interviewperson

4, bilag 6).

I vores spgrgeskemaundersggelse har vi spurgt hjemmehjelperne om de oplever en

sammenhzeng mellem sygefraveret og stressniveauet pa arbejdet.

Tabel 13 Hiemmehjalpernes vurdering af sygefravaeret pa deres arbejdsplads.

Procent Antal
Ja, i hgj grad 67,3 % 68
Ja, i nogen grad 22.8 % 23
I mindre grad 7,9 % 8
Slet ikke 2,0 % 2

Spm.:25: Oplever du at sygefraveret har indflydelse pa stressniveauet pa din arbejdsplads (st 1 kryds) N=101

Tabel 13 viser, at majoriteten pa 67,3 % mener at sygefravaeret i hgj grad har indflydelse pa
stressniveauet, mens 22,8 % oplever det i nogen grad. Cirka 10 % mener slet ikke eller i mindre
grad at det har indflydelse pa stressniveauet. Der synes derfor at veere en sammenhang mellem

stress og sygefraver.

Vi valgte at spgrge hjemmehjelperne om de oplever at den manglende brug af vikarer gar ud
over kvaliteten i hjemmeplejen jf. tabel 14 nedenfor. Pa det svarede ca. 91 % at det helt klart
eller i nogen grad gar ud over kvaliteten. Ca. 7 % oplever at det i mindre grad gar ud over
kvaliteten, og ca. 2 % oplever ikke der er mangel pa vikarer. Langt de fleste af hjemmehjelperne
oplever derfor tet sammenh@ng mellem manglende vikarer, og sa den kvalitet der kan leveres

hos brugerne.
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Hvad betyder det for hjemmehjlperne, nar de ikke kan tilbyde sociale tiltag, og hvad bel;der
det nér de fgler de skal Igbe hurtigt, og nar de ikke kan sikre renggringen. En medarbejder siger i
den forbindelse at stres ofte henger sammen med, at man fgler man ikke kan vere tilfreds med
den pleje som man har leveret. Hun kader stres sammen med det hgje sygefraver. Til

spgrgsmalet om syge medarbejdere, siger hun:

”Jamen det er en ond cirkel...det kan alle jo se. Sa skal jeg lpbe steerker og steerker og det jeg
tror der sker er at man vagner op en dag med ondt i hovedet, hvor man normalt ville sige, "nej
nu gar jeg lige pa arbejde og sa kommer jeg hjem, sa kan jeg slappe af, sa det overlever jeg
nok.” men fordi det er sa belastet nogle gange, sa orker man ikke at komme igennem dagen,
Jfordi man ved det er nok en hard dag man gar i mgde, og sa tror jeg folk har en tildens til at

melde sig syge. ” (Interviewperson 7, bilag 9).

7.5 Udger ressourcer og midler en barriere

Vi fandt frem til, at en helt central barriere i hjemmehjelpernes arbejde er den afsatte tid, som
vurderes af visitationen. Det primare problem for hjemmehjelperne er, at det ikke giver
mulighed for, at varetage brugernes lgbende behov. Det omhandler blandt andet narver, at der
er mulighed for at hjemmehjelperne har tid til at berolige eller trgste brugeren safremt det er
ngdvendigt. Det er saledes de kriterier som Aalborg Kommune anvender i visitationen, der synes
at vere problemet for hjemmehjelperne. Derfor er hovedbarrieren i dette afsnit

visitationsmetoden og de kriterier der ligger til grund for den individuelle vurdering.

Det synes ogsa at resultere i en rekke problemer for hjemmehjelperne. Tiden resulterer i en
reekke symptomer i form af darlig samvittighed, stress og sygefraver. Disse symptomer synes at
vere forudsaget af barrieren om, at der ikke er tilstreekkelig tid, saledes at lgbende behov hos
brugerne kan tilgodeses. Der er lgbende sygefraver, men i perioder er den specielt hgj. Dette
udggr ekstra pres pa hjemmehjelperne i form af en forverring af den darlige samvittighed og
stress. Arsagen synes primert at vere at der ikke indtages vikarer. Dermed udggr manglende
vikarer en barriere i hjemmehj®lpernes arbejde, fordi det begrenser tiden yderlige og haver

stressniveauer samt den darlige samvittighed.
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Den lokale ledelse

I kapitlet om den lokale ledelse, vil vi undersgge om, denne udggre en barriere i
hjemmehj®lpernes arbejde. Den lokale ledelse er placeret i tre grupper under Nordvest-
Administrationen. Det vil sige at der er én lokalleder for Sgnderparken, for Lions park og
Kongevej. Den lokale ledelses opgave er, at sikre at de ansatte lever op til kommunens
malsetninger. Den lokale ledelse er ogsa ansvarlig for der skabes motivation og trivsel blandt
hjemmehjlperne, og et godt arbejdsmiljg generelt set. (Jacobsen & Thorsvik; 2002: 381)

Den lokale ledelse, skal forstds som de tre lokale ledere, der er tilknyttet hver deres gruppe

indenfor Nordvest-omradet.

7.6 Arbejdstilretteleggelsen og planleegning

I dette afsnit vil vi undersgge om tilretteleeggelsen og planlegningen af hjemmehjelpernes
opgaver i et eller andet omfang udggr et problem for hjemmehjelpernes arbejde.

I Nordvest-omradet er hjemmehjalpsarbejdet organiseret i tre grupper/omrader der er geografisk
afgrenset jf. afsnittet om hjemmeplejens opbygning (se afsnit 4.1). Hvert omrade/gruppe har en
intern opdeling i forskellige teams. Disse temas bestar af 4-7 hjemmehjzlper?, hvis formal er at
kunne treede ind og hjelpe kollegerne i de enkelte teams, safremt der opstar et behov. Denne
funktion har ingen af hjemmehjelperne kritiseret i interviewene og dette bekraftes af
spgrgeskemaundersggelsens jf. spgrgsmal 5. 3

Hjemmehjazlpernes kgreplaner tilretteleegges af den lokale ledelse. Tilretteleeggelsen sker ud fra
hvad brugerne er visiteret til gennem visitationen. Hiemmehjelperne giver udtryk for, at de har
nogen indflydelse pa kgrelisterne, i form af at de kan fa flyttet rundt pa opgaverne eller bytte

brugere imellem sig i tilfeeldet af, at der opstar problemer eller ekstra pres.

"Vi er 40 ansatte i dag- og aftenvagten. Vi arbejder ud fra den visitation som der er fortaget —
det er ledelsens ansvar at tilretteleegge vores kgrerlister som vi far nar vi mgder pa arbejde. De
fleste kgrelister er faste lister vi aftaler dog altid pa vores morgenmgde hvordan at vi klarer
dagens opgaver. Er der cendringer bytter vi mdske lidt rundt og snakker om hvordan vi klarer

opgaverne.” (Interviewperson 3, bilag 5).

2 Omrader lederen fra Vesterbrogade har bekraftet denne inddeling.
Her svarer ingen af hjemmehjelperne at samarbejdet imellem kollegaerne fungerer darligt. Jf. bilag.
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Et af de omrader Aalborg Kommune beskriver, skal handteres bedre, er at sikre en reducering af
forskellige hjemmehjelper i brugernes hjem. Der skal dermed arbejdes for, at man i
hjemmeplejen kan tilbyde de samme hjemmehjaelper.24 Det er i den forbindelse, den lokale
ledelses ansvar, at sikre at det realiseres i praksis. I problemformuleringen fremgik det, at mange
forskellige hjemmehjlpere i brugernes hjem, er et symptom pa en raekke problemstillinger
(barrierer) indenfor hjemmeplejen. Vi har i den forbindelse gnsket, at opna kendsskab til, i
hvilket omfang hjemmehjelperne i Nordvest-omradet oplever spgrgsmalet om forskellige
hjemmehj@lper som et problem. Vi har derfor spurgt dem i spgrgeskemaundersggelsen, i hvilket

omfang kommunen lever op til egen malsetning om at de samme hjemmehjlpere kommer hver

gang.

Tabel 15 Opfyldes malszaetning om, at den samme hjemmehjeelper kommer hver
gang.

Procent Antal
I hgj grad 5 % 5
I nogen grad 55 % 56
I mindre grad 36 % 36
Slet ikke 4 % 4

Spm. 1: I hvilket omfang lever kommunen optil egen mals@tning om, at de samme hjemmehjzlpere skal komme hver gang hos brugeren? — svar

kategorier; i hgj grad, I nogen grad, I mindre grad og Slet ikke. (se bilag 12) n= 101

Tabel 15 viser, at ca. 60 % oplever at det opfyldes i hgj eller nogen grad, og ca. 40 % oplever at
det i mindre grad eller slet ikke opfyldes. Man kan pa den baggrund, ud fra hjemmehjalpernes
udsagn, ikke udrabe kommunens malsztning som verende fejlslagen eller succesfuld.
Stgrstedelen af hjemmehjelperne oplever, at der i nogen grad kan leves op til malsetningen. Det
giver umiddelbart anledning til, at spgrge hjemmehjelperne om, hvor mange hjemmehjalpere

brugerne typisk er i kontakt med i Igbet af en uge.

* Det fremgér Mél og Budget for 2006 og 2007, som indeholder rets malsatninger
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Tabel 16 Antal hjemmehjeelper som brugere typiske mader pa en uge

Procent Antal
1-4 Hjemmehjaelper 22,5 % 23
5-8 Hjemmehjzlper 45,1 % 46
9-12 Hjemmehjzlper 23,5 % 24
13-15 Hjemmehjzlper 8,8 % 9

Spm.3.:hvor mange forskellige hjemmehjalpere vil du vurdere, at brugeren typisk er i kontakt med i lgbet af en uge.

(st 1 kryds). N=102

Den ovenstaende tabel 16 viser, at knap 23 % af hjemmehjelpere mener, at brugerne har kontakt
med mellem 1 til 4 hjemmehjlpere om ugen, ca. 45 % mener at det er mellem 5 til 8, ca. 24 %
mener det er mellem 9 til 12 og knap 9 % mener at det er mellem 13 til 15. Hovedparten af
hjemmehjlperne mener altsd, at brugerne er i kontakt med mellem 5 og 8 hjemmehjzlpere pa
en uge. Hovedparten af hjemmehj@lperne mener derfor at brugerne er i kontakt med mellem 5 til
8 hjemmehjelper i lgbet af en uge. Selv om det ikke synes at udggr nogle stgrre succes, synes
det omvendt ikke som alarmerende. Men det er svert at endeligt sige noget om, fordi brugernes
behov er forskellige. Nogle har ofte hjemmehjelp flere gange om dagen, om aften og om natten.
Ligeledes holder hjemmehj@lperne ogsa fri i Igbet af en uge. Omvendt viser tabellen heller ikke

hvorledes hjemmehjelperne oplever udviklingen over en méaned.

Det interessante er selvfglgelig, baggrunden for, at de samme hjemmehjalpere ikke kan sikres
hver gang. Hvad gar galt, og som resulterer i at det bliver ngdvendigt at sende andre
hjemmehj@lpere ud til brugeren. Gennem interviewene begrunder flere af hjemmehj®lperne
denne problematik med sygdom blandt kollagerne. 1 gruppeinterviewet forklare to

hjemmehjzlperne forskellige arsager til, nar man ikke kan sikre de samme hjemmehjzalpere.

”Men vi prover selvfplgelig at sikre at det er den samme kontaktperson der kommer hver
gang(SOSA) ja, og en sekundeer kontaktperson nar der skal aflpses ogsa kerer det altsa godt
fordi sa er det jo kun to personer der kommer i hjemmet, men det er sveert at fa det til at ga op.
(SOSA) ...()...Det kan vi jo ikke, fordi vi har jo fri. Men det fungere heller ikke med min plan for
det er forskellige der kgrer min plan nar jeg ikke er der (HH). De arbejder pa at opfylde
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malscetningen, men der sveert, ndr folk er syge, gar pa barsel og de langtidssyge, og sa far vi

elever som ogsa skal have en plan.” (Gruppeinterview, bilag 2).

Ud fra hjemmehjelpernes udsagn, kan det veere svert at sikre de samme hver gang, pa grund af
fridage, barsel og sygdom. Der synes ogsa at vere udtryk for en darlig arbejdstilretteleeggelse,
nar det ikke er de samme der aflgser hver gang. Vi har derfor i vores spgrgeskemaundersggelse
spurgt hjemmehjelperne, hvad baggrunden er for, at de samme hjemmehjelpere ikke kan

komme hver gang.

Tabel 17 Arsagen til at malszetningerne ikke efterleves.

Procent Antal
Darlig arbejdstilrette- 25,0 % 24
leeggelse fra ledelsen
Sygdom hos medarbejderne 65,6 % 63
Malsztningerne efterleves 2,1 % 2
Andet 7.3 % 7

Spm.2: Hvis kommunen ikke lever op til malsatningen i nr. 1. Hvad er den typiske arsag til at malsatningen ikke kan efterleves (st 1 kryds)

N=96

Tabel 17 viser at hjemmehjalperne oplever at den primzre arsag er sygdom hos kollagerne, som
resulterer 1 at man ikke altid kan sikre de samme hjemmehj®lpere hos brugerne. Knap 66 % af
hjemmehjalperne oplever at sygdom er arsag til at mals@tningerne ikke efterleves, og 25 %

oplever at arsagen skyldes en darlig arbejdstilretteleeggelse fra ledelsen side.

Ud fra hvad stgrstedelen af hjemmehjelperne oplever, sa kan de i nogen grad sikre at de samme
hjemmehjzlpere kommer i hjemmet. Nar det ikke efterleves, sa oplever hjemmehjalperne at den
primere forklaring er sygdom blandt kollager. Flere af hjemmehj®lperne udtrykke i
interviewene, at de oplever frustration, nar de ikke kan give oplysninger videre til brugerne. Det
handler eksempelvis om brugere som gnsker, at vide hvem der aflgser deres faste
hjemmehj®lper. En hjemmehj®lper forklarer, at det vil give brugerne mere tryghed, hvis de
vidste hvem der kom. Til gengald oplever hjemmehj®lperen mange gange, at hun ikke kan
forteelle det, fordi hun ikke har informationen. Pa spgrgsmalet om, Aalborg Kommunes

malsatninger kan efterleves svarer hun:

-76 -




”Jaa. Men det med at det er den samme kommer, kan tit ikke lade sig ggre. Specielt med de
meget ddrlige cldre, ville det veere dejligt, hvis de vidste hvem der kom, for det giver dem
tryghed. Jeg oplever hvis man har en darlig klient, og jeg siger: “jeg kommer ikke i morgen,
fordi der har jeg fri, og de sporger:” hvem kommer sda.” Jamen det kan de ikke fa svar pa. Sa

sover de ikke sa godt. For hvem kommer nu. Men kan du seette navn og hoved pd, sd er der mere

tryghed. Man prover at efterlever det men altsd.....” (Interviewperson 5, bilag 7).

En anden hjemmehjelper forklarer, at hun bliver frustreret nar hun ikke kan fortelle brugeren
hvem der kommer. Hun giver udtryk for, at der opstar situationer, hvor der fra den ene dag til
den anden bliver lavet om i kgrelisterne. Pa spgrgsmalet om, hun oplever frustration i sit arbejde,

svarer hun:

”Ja . F.eks. vores kprerplaner, det handler jo om tiden, og der er ikke ngdvendigvis lagt kpretid i
dem. Vi kan knap na det, og sa bliver det flyttet rundt. Altsd sadan noget med: “vi kommer i
morgen, dh nej det ggr vi sd ikke alligevel. Du kan egentlig ikke give nogle informationer videre
ude ved borgerne, og det er meget frustrerende at std og sige, at "det ved jeg ikke. Det kan jeg
ikke forteelle dig,” og hvis man sa siger, ”jamen i morgen kommer der sd den,” og sa gor det sa

ikke det alligevel. Jeg kan ikke give noget videre og det er hardt. ” (Interviewperson 6, bilag 8)

Hjemmehjalperne giver udtryk for frustration i og med at de ikke kan sikre information til
brugerne om, hvem der aflgser dem. De peger pa, at der lgbende foregar en omorganisering, hvor
der byttes rundt. Hjemmehjalperne peger selv pa, at hovedarsagen er sygdom. Det er dog uklart,
om man gennem en bedre arbejdstilretteleeggelse, i hgjere grad ville kunne tage hgjde for opstaet
sygdom. Det har vi ikke mulighed for, at komme nermere ind pa, men det er dog en forholdsvis
interessant problemstilling.

Sygefravaret resultere derfor i, at man ikke kan sikre de samme hjemmehj®lper i brugernes
hjem. I afsnittet om ressourcer og midler fandt vi frem til, at sygefraveret synes at udggr et
stgrre problem, forsaget af stress og darlig samvittighed. Vi vil derfor se pa lokalledelsens brug

af vikarer.
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7.7 Brug af vikarer

Flere hjemmehjelpere giver udtryk for at sygefraveret udggr et problem pa flere forskellige
mader. Det har konsekvenser i form af at personalet skal Igbe hurtigere og som giver stress jf.
ressourcer og midler. Hjemmehj@lperne giver udtryk for, at sygefravaeret kan vare specielt hgjt i
perioder, og nar der ikke indtages vikarer, ggr det arbejdet meget stressende for
hjemmehjelperne. En hjemmehjalper forklarer hvordan hun oplever stemningen pa arbejdet, nar
alting er specielt presset. Pa spgrgsmalet om hun kan se, nar hendes kollegaer er stresset, svarer

hun:

”Ja det kan jeg. Og der bliver ogsd en negativ stemning, fordi alle er kgrt op og ikke kan blive
ved med at overskue det. Er man sd inde over tredje eller fierde dagen, hvor der skal deles ud, sa
er det hele meget negativt. Man kan ikke blive ved med at holde til at tage pa sig, og hvem skal
sa tage det. Sa begynder man at brokke sig, hvorfor kan de ikke sgrge for at der er en ekstra pa
arbejdet, og sa kommer den jo ogsa i forhold til ledelsen, fordi man synes mdske ogsd, at de
kunne have set i forvejen, at der mangler medarbejdere og skulle have taget hgjde for det, og sa

er det skruen starter. ” (Interview 0, bilag 8).

Vi har i den forbindelse spurgt hjemmehjelperne i hvilket omfang de oplever at der indsattes

vikarer, i tilfelde af sygdom.

Tabel 18 hjemmehjeelpernes vurdering af brugen af vikarer

Procent Antal
Altid 2 % 2
Ofte 22,8 % 23
Engang i mellem 28,7 % 29
Sjeeldent 37,6 % 38
Aldrig 8,9 % 9

Spm.10: Indszttes der typisk vikarer, i tilfeelde af en medarbejder er syg (st 1 kryds) N=101
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Tabel 18 viser, at ca. 46 % af hjemmehjalperne oplever, at der sjeldent eller aldrig inds:;ttes
vikarer, i tilfelde af sygdom. 25 % af hjemmehj@lperne oplever at de altid eller i hgj grad
inds®ttes, mens knap 29 % oplever at de inds®ttes en gang imellem. Umiddelbart er det
besynderligt, at den lokale ledelse ikke ggr brug af vikarer, som stgrstedelen af hjemmehj®lperne
giver udtryk for. Hjemmehj®lperne forklarer netop, at manglende vikarer ggr at de bliver mere
stressede. Ligeledes forklarer flere, at som konsekvens ma de springe over nogle former for
renggring hos brugerne, i og med de har flere brugere. Hvis vi ser pa hvad hjemmehjalperne
giver som forklaring, sa synes der primert at veere to typer af forklaringer pa, hvorfor der ikke
altid indtages vikarer.

En af forklaringerne hjemmehjalperne beskriver, er, at det handler om gkonomi. Det omhandler
simpelthen at vikarerne er for dyre. Den anden forklaring der fremfgres, omhandler at det ikke er
muligt at fa fat i vikarer. En hjemmehjzalper forklarer, at der ikke bliver indtaget vikarer nar der

er langtidssyge, og at problemet er, at vikarerne koster for meget.

”Kalder vikarer ind. Det er sjeeldent. Det er pkonomien der er problemet. Det koster det hvide
ud af gjnene. For nar vi har langtidssyge, mener jeg jo ogsa at man burde tage folk ind, men det

gor de altsa ikke.” (interviewperson 4, bilag 6).

Der er altsa nogle forksellige forklaringer i forhold til hvad det skyldes, nar man ikke indtager
vikarer. Vi har derfor valgt at foretage en opdeling af hjemmehjelpernes svar, ud fra hvilket
omrade de kommer og dermed den ledelse de har. Pa den made kan vi se, om der er en forskel i
hjemmehj@lpernes holdning til i hvor hgj grad man oplever at der ggres brug af vikarer, ud fra

det omrade de virker under.

Tabel 19 Indszettes der vikarer ved sygdom fordelt pa lokalomraderne.

Altid/Ofte En gang i mellem Sjzeldent/Aldrig
Veterbrogade 57,1 % (20) 31,4 % (11) 11,4 % (4)
Sgnderkongeve;j 0 % (0) 16,7 % (5) 83,3 % (25)
Lions park 13,9 % (5) 36,1 % (13) 50,0 % (18)

Spm.:10. Indsettes der typisk vikarer, i tilfelde af en medarbejder er syg? (st 1 kryds)z‘ [kolonne].
Baggrundsvariabel ”G”: Hvilken gruppe tilhgrer du under nordvest omradet? [raekker]

» Spargsmal et er recodet fra fem kategori til tre kategorier.(se spgrgeskema bilag 1/12)
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Tabel 19 viser, at der er stor forskel i forhold til hjemmehj®lpernes oplevelse af brugen af
vikarer. P4 Vesterbrogade oplever ca. 57 % af hjemmehj®lperne, at der altid eller ofte indszttes
vikarer, pa Sgnderkongevej oplever 0 % af hjemmehjelperne det tilsvarende og pa Lions Park
oplever ca. 14 % af hjemmehjelperne, at der indsettes vikarer. Nar vi ser pa svarkategorierne
om hjemmehjelperne ’sjeldent eller aldrig’ oplever at der indszattes vikarer, er det tilsvarende
mgnster der ggr sig geldende. 11 % af hjemmehjelperne pa Vesterbrogade oplever at der
sjeldent eller aldrig indsettes vikarer, til gengeld oplever ca. 83 % det tilsvarende pa
Segnderkongevej og ca. 50 % oplever det pa Lions Park. P4 den made ser det ud til, at
Vesterbrogade i hgjere grad ggr brug af vikarer, Sgnderkongevej, ggr ikke brug af vikarer og
Lions Park ligger midt i mellem. P4 den baggrund, kan man ikke forklarer manglende
vikarindtag, ud fra vikarerne ikke eksistere. Tabellen viser jo netop, at et af omraderne i langt
hgjere grad end de andre indtager vikarer. Det synes derfor i hgjere grad at handle om en

gkonomisk prioritet.

I det fglgende vil vi nu se pa den lokale ledelses evne til at sikre trivsel og arbejdsgleede pa

arbejdspladsen og derigennem undersgge, om hjemmehjalperne oplever problemstillinger.

7.8 Medarbejderpleje

Vi er klar over gennem den forelgbige analyse, at hjemmehj@lperne har problemer med stress og
darlig samvittighed og et generelt hgjt sygefraver blandt hjemmehjelperne. Det vi nu gnsker at
undersgge, er om en manglende medarbejderepleje kan forklare det og dermed kan udggre en

mulig barriere.

7.8.1 Motivation

Fgrst og fremmest gnsker vi at undersgge om hjemmehjalperne oplever at de bliver motiveret i
deres arbejde af ledelsen. Det handler altsa om ledelsen giver udtryk for at de er tilfredse med
hjemmehjzlperne og deres arbejde og pa den made sikrer en bedre arbejdsindsats. Vi har derfor i
vores spgrgeskemaundersggelse spurgt hjemmehjelperne, i hvilket omfang de oplever at

ledelsen motiverer dem i deres arbejde.
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Tabel 20 Ledelsens evne til motivation

Procent Antal
I hgj grad 8.3 % 8
I nogen grad 52.1% 50
I mindre grad' 313 % 30
Slet ikke 8.3 % 8

Spm.14: I hvilket omfang oplever du, at omradeledelsen motivere jer i jeres arbejde. Eksempelvis i form af ros. (Set 1 kryds) N=96

Et stgrre flertal pa 52 % oplever at ledelsen i nogen grad motivere dem, 31 % oplever det sker i
mindre grad, mens 8 % oplever at de slet ikke motiveres og 8 % oplever at ledelsen i hgj grad
motiverer dem jf. tabel 20 ovenfor. Man kan altsa uddrage af dette at en meget lille andel oplever
at ledelsen i hgj grad skaber motivation, til gengeld peger et flertal pa at det i nogen grad finder
sted. Det kunne tyde pa at lederne kunne blive bedre til at rose deres medarbejdere, men at det

ikke ngdvendigvis udggr et stgrre problem.

En hjemmehj®lper fra Sgnder kongevej forklarer, hvorledes at hun synes motivationen kunne

vV&re:

”Nej ikke altid. Det behgves jo ikke at veere sa meget, det er nok bare de sma ting, men det

betyder noget. Mdske bare at lederen gik ind og sagde en dag; “jamen ved I hvad, i dag giver

jeg brgd til morgen,” nar vi sidder samlet derinde.” (Interviewperson 8, bilag 10).

En anden hjemmehjelper forklare at ros tildeles en gang i mellem men kunne blive bedre fra

ledelsens side. Hiemmehjelperne efterlyser lidt anerkendelse.

“En gang imellem. Men det kunne godt ggres bedre, men nogle gange kunne man godt rose
nogle kollegaer der ved at det gar godt, og sige det gor du godt. Nogle jeg ved kunne godt fa
mere anerkendelse af ledelsen, det betyder noget. Vi er til gengeeld noget bedre blandt

kollegaerne til at give hinanden ros.” (interviewperson 5, bilag 7).

Men at sikre gode arbejdsvilkar handler ogsa om, at inddrage dem i processen, eller i hvert fald

sikre at de fgler sig inddraget. P4 den made skaber man i hgjere grad legitimitet og opbakning
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bag sine initiativer samt at man sikrer at personalet har en gget motivation i arbejdet. Det er klart
at der eksisterer gkonomiske rammer og andre barrierer som ggr det vanskeligt at inddrage
hjemmehj#lpernes synspunkt. Men ved at inddrage dem i arbejdet, og lytte til deres erfaringer,
kunne det give mulighed for at arbejdet eventuelt kunne foretages mere fleksibilitet end nu.
Hjemmehjalperne befinder sig derude og kan have erfaringer med, hvorledes tingene kan ggres
mere hensigtsmassigt. 1 spgrgeskemaundersggelsen har vi spurgt hjemmehjaelperne om, de
inddrages af ledelsen i forhold til hvordan man kunne forbedre hjemmehjelpen indenfor de

gkonomiske givne rammer.

Tabel 21 Inddrages hjemmehjalper i bestreebelser pa lgbende af forbedre

hjemmeplejen

Procent Antal
Ja, I hgj grad 5% 5
Ja, I nogen grad 22 % 22
I mindre grad 44 % 44
Slet ikke 29 % 29

Spm.27:Fgler du at I som medarbejdere inddrages af omréadeledelsen i, hvorledes at hjemmeplejen kan forbedres

indenfor de givne gkonomiske rammer (ser 1 kryds) N=100

Tabel 21 viser, at knap 72 % opelever, at de i mindre grad eller slet ikke fgler sig inddraget i
hvordan hjemmeplejen kan forbedres. 27 % af hjemmehj®lperne oplever at de i hgj grad eller
nogen grad inddrages. Tallene viser altsa, at en forholdsvis stor andel af hjemmehjalperne ikke
fgler de bliver inddraget. Pa den ene side er det umiddelbart tankevekkende, fordi man burde
mene, at hjemmehjalpernes erfaring burde inddrages i forhold til at skabe forbedret resultater. Pa
den anden side, er det ikke sikkert at den lokale ledelse har mulighed for at inddrage
hjemmehj#lperne mere end de ggr. Hiemmehjalperen er konkretiseret ned til minuttal, og der er

helt faste rammer for vurdering af brugernes behov og hvordan hjlpen skal leveres.

Vi vil afslutningsvis undersgge om hjemmehjalperne fgler at deres ledere kan lgse de problemer

eller konflikter der opstar.
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Tabel 22: Hjemmehjeelperne vurdering af om deres lokale ledere kan lose

problemer.

Procent Antal
Altid 10.3 % 10
Ofte 16,5 % 16
En gang i mellem 53.6 % 52
Sjeeldent 14,4 % 14
Aldrig 52 % 5

Spm. 13 Hvis der opstar problemer/konflikter i dit arbejde, oplever du s at omradeledelsen er i stand til at lgse disse problemer? (sat 1 kryds)

N=97

Tabel 22 viser, at knap 27 % af hjemmehjelperne oplever at lederen altid eller ofte kan Igse
hjemmehjlpernes problem. Knap 20 % af hjemmehj®lperne oplever at lederne sjeldent eller
aldrig kan Igse problemet og hovedparten af hjemmehjelperne (knap 57 %) oplever at de en

gang i mellem kan Igse problemerne.

7.9 Udggr lokalledelsen en barriere

I dette kapitel fandt vi frem til, at arbejdstilretteleggelsen ikke synes at tage hensyn til stgrre
uforudsete episoder og til sygefraveer. Det vil sige at tilretteleeggelsen godt nok synes at kunne
tage hensyn til hvis en hjemmehjelper i de enkelte teams er syge. Men i situationer hvor flere er
syge, synes der ikke at vere en strategi, andet end at fordele brugerne ud. Men tilretteleggelsen
synes ogsa specielt at blive gdelagt af det hgje sygefravar. Det resultere ogsa i, at man ikke kan
sikre de samme hjemmehjelper ude hos brugerne.

Det er ledelsens opgave at sikre at holde sygefravaret nede og denne mission ma siges generelt
ikke at veere lykkedes. Nar vi ser pa inddragelsen af hjemmehjelperne i arbejdet og dens
udfgrsel, fejler lokalledelsen. Denne del er forholdsvis afggrende, og kan ogsa fortelle lidt om,
at hjemmehjelperne ikke altid fgler sig forpligtet i deres arbejde. Hvis man i hgjere grad
inddragede hjemmehjlpere, ville en stgrre andel maske ogsa i hgjere grad fgle ejerskab og fgle
sig forpligtet til at mgde op pa arbejde hver dag. Som vi har set i de tidligere afsnit medfgrer
sygefraveret frustration ved de gvrige medarbejdere som mange gange skal Igbe hurtigere,

derfor har ledelsen en forpligtelse til at skabe nogle vilkar der sikre at hjemmehjelperne ikke
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gnsker at legge sig syge og at de gnsker at ggre en ekstra indsats fordi de trives pa

arbejdspladsen. Man kan derfor sige, at lokale ledelse i nogen grad udggr en barriere.
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8 Styring af kommunens hjemmepleje

I dette afsnit vil vi analysere om der i den made hvorpa Kommunen styrer hjemmeplejen, findes
barrierer i forhold til hjemmehjelpernes arbejde. Det fremgar af lovgivningen at Kommunen har
ansvaret for at sikre at personer med nedsat fysiske og psykiske evner, skal tilbydes
hjemmehjelp af kommunen. Ligeledes fremgar det, at kommunen fastleegger kriterierne for
hjemmeplejen og dermed ogsa serviceniveauet. Ansvaret er derfor primert placeret hos

kommunen og derfor er det relevant at undersgge hvorledes de valger at styre hjemmeplejen.

Kommunens styring af hjemmeplejen betyder, hvilke redskaber kommunen tager i brug for at
sikre at de overordnede malsetninger overholdes. Derudover hvilken sammenheng der er
mellem de formulerede mal og midler, og hvordan forvaltningen sikrer at malene efterleves af
alle i den del af hjemmeplejen. Denne styringsforstaelse handler derfor om, hvilke incitamenter
forvaltningen har skabt, hvilke initiativer der er sat i vark for at kunne sikre at organisationen
lever op til malsetningen. Nar vi gnsker at finde ud af om styringen udggr en barriere i forhold
til medarbejdernes arbejde, forsgger vi altsa at analysere os frem til, om den styreform og de ting

kommunen ggr brug af, udggr en barriere i hjemmehjlpernes arbejde.

Det fogrste vi gnsker at undersgge er sammenh@ngen i organisationen, mellem Zldre- og
Handicapforvaltningen og hjemmehjelperne. Vi gnsker med andre ord, at finde frem til om
hjemmehj®lperne oplever, at vere en del af at falles stykke arbejde med resten af
organisationen, og dermed om de har loyalt forhold til organisationen. Ligeledes gnsker vi at
opna kendskab til om de fgler de bliver inddraget i spgrgsmal omkring hvordan hjemmehjelps-
arbejdet kunne forbedres. Vores motiv er derfor at opna et kendskab til, hjemmehjelpernes syn

pa deres arbejdsgiver.

8.1 Vi ” felelsen indenfor hjemmeplejen

Vi gnsker at undersgge om der fra hjemmehj®lpernes synspunkt eksisterer en “vi” fglelse i
forhold til organisationen. Det vil sige, om hjemmehjaelperne fgler sig som en integreret del af
organisationen. Nar vi velger at treekke det frem, er det fordi hjemmehjelperne gennem

interviewene gav udtryk for, nogle problemstillinger, som maske netop kunne forklares med at
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der ikke eksistere en “vi” fglelse i organisationen. Det vil sige, at det ggr sig galdende, at
hjemmehjalperne ikke fgler sig forpligtet overfor forvaltningen, at der intet ejerskab eksisterer af

vardierne i hjemmeplejen.

8.1.1 Inddragelse og anerkendelse

Fgrst og fremmest vil vi undersgge i hvilket omfang kommunen inddrager og anerkender
hjemmehjzlpernes arbejde. Formalet er at undersgge, om hjemmehjelperne oplever at de har
indflydelse pa deres arbejde, og sikre at der eksisterer anerkendelse og motivation for

hjemmehj@lperne, pracis for at skabe arbejdsmotivation og loyalitet blandt hjemmehj@lperne.

Gennem Kkapitlet om malsetninger, fremgik det at hjemmehjelperne ikke oplever at
malsetningerne var realistiske. Det interessante er at finde frem til, om de selv har veret med til
at formulere dem. Det vil sige, vi gnsker at vide er om de har haft indflydelse pa de verdier de

skal efterleve i deres arbejde.

.. ledelsen ma legge den overordnede strategi, som rummer visioner, herunder eventuelt nye
visioner, men at medarbejderne ogsa ma veere med til at formulere de veerdier, som ligger til
grund herfor. Veerdierne er det...() det er dette, vi star for, og tror pa, det er det vi er stole af.”

(Klausen; 1996: 65)

Kommunen har ansvaret for, at der er en strategi med udgangspunkter i visioner for
hjemmeplejen. I den forbindelse fremgar det at hjemmeplejen skal tage udgangspunkt i at sikre,
at der leveres narver, ansvarlighed og respekt i plejen. Det er derfor interessant om
hjemmehjalperne oplever at de har veret med til at formulere de vardier der skal vere geldende
for plejen. Vi har derfor i vores spgrgeskemaundersggelse, spurgt hjemmehjelperne om de

oplever at de har haft indflydelse pa vaerdierne i verditrekanten.

Tabel 23 Har hjemmehjzelperne haft indflydelse pa vaerdierne i hjemmeplejen

Spm.32 Oplever du, at du har haft indflydelse pa vaerdierne i hjemmeplejen? (st 1 kryds) N=98
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Ca. 72 % af hjemmehjelperne oplever, at de ikke har haft indflydelse pa verdierne”® for
hjemmeplejen, mens ca. 28 % oplever de har, ifglge tabel 23. Det vil sige at nasten 3% af
hjemmehjzlperne oplever at de ikke har en indflydelse pa de formulerede veerdier der gelder for
hjemmeplejen. Blandt hjemmehj@lperne oplever et stort flertal dermed, at de ikke har varet

inddraget i formuleringen af de veerdier, der skal vere geldende for det arbejde de skal udfgre.

I interviewene synes der at vaere tvivl om hvorvidt hjemmehj@lperne har veret forsggt inddraget.
Nogle af hjemmehjelperne giver udtryk for, at der pa et tidspunkt var en eller anden form for

proces, omkring formuleringen af verdier. En hjemmehjalper siger blandt andet:

”Jaa. Jeg tror faktisk det er medarbejderne. Jeg mener det var sadan at de forskellige steder
skulle komme med nogle ting de mente var dekkende, og sa skulle det koges ned, sa man fandt

nogle man var enige om der var deekkende. ”(Interviewperson 7, bilag 9).

Hjemmehjalperen forklarer, at hun mener at der var en proces i forbindelse med formuleringen
af verdierne, hvorved at hjemmehjelperne skulle beskrive hvad der var kendetegnede for
hjemmeplejen. Da samme hjemmehjelper far spgrgsmalet, om hun fgler ejerskab over det, synes

det ikke, at veere noget hun har teenkt naermere over.
”Neeeej, det ved jeg samen ikke. Sa meget teenker jeg ikke pa det.” (Interviewperson 7, bilag 9).

Der synes at vere noget usikkerhed om, hjemmehjelperne faktisk er blevet inddraget i processen
omkring formuleringen af verdierne geldende for hjemmeplejen. Aalborg Kommunen skriver at
processen har eksisteret, og enkelte hjemmehjelper giver udtryk for tilsvarende. Helt
karakteristisk er det dog, at en stor andel af hjemmeplejerne i hvert fald ikke oplever at de har
veret inddraget. Ligeledes synes der ikke, at vere udtryk for at hjemmehjelperne fgler et
ejerskab overfor de formulerede veardier.

Saledes synes processen under alle omstendigheder ikke at have gjort et stgrre indtryk og

efterladt en fglelse tilbage hos hjemmehj®lperne om, at de faktisk har varet med til at formulere

% Der hentydes til verditrekanten

-87 -



hvad der skal vaere geldende for plejen. Dette bakkes yderlige op af en hjemmehjalper der har

veret ansat over 20 ar i hjemmeplejen. Hun oplever ikke hun har haft indflydelse pa verdierne.

”Nej overhovedet ikke. Det kommer til os, og sa gor vi det bare....().. er det
(Veerdierne)styrende for dit arbejde?: ”Nej. Men man prover at leve op til det. Sa har du det

godt, nar det fungere.” (Interviewperson 4, bilag 6).

Hvis man lytter til, hvad kommunen har skrevet og det den enkelte hjemmehjalper giver udtryk
for, sa kan det ikke udelukkes at man fra Kommunens side har igangsat en form for proces. Men
det der star tilbage er, at stgrstedelen af hjemmehjelperen ikke oplever, at de har vaeret med til at
formulere dem. Séledes har man ikke formaet at skabe et ejerskab. Denne mission er altsa

mislykkes.

8.1.2 Anerkendelse

I det fglgende vil vi undersgge i hvilket omfang hjemmehjalperne oplever at Kommunen viser
anerkendelse for deres arbejde. Med anerkendelse mener vi om, hjemmehj®lperne fgler sig

vaerdsat og paskgnnet af deres overordnede arbejdsgiver.

I vores spgrgeskemaundersggelse har vi spurgt hjemmehj@lperne om de oplever at forvaltningen
viser anerkendelse for deres udfgrte arbejde. Her viser undersggelsen at ca. 58 % fgler at
forvaltningen sj®ldent eller aldrig viser anerkendelse for deres udfgrte arbejde. Cirka 16 % fgler
at der altid eller ofte vises anerkendelse og ca. 26 % fgler at det sker en gang i mellem, ifglge

tabel 24 nedenfor.

Tabel 24: Anerkender forvaltningen hjemmehjselperne arbejde

Procent Antal
Ofte 12.9 % 13
En gang i mellem 257 % 26
Sjzldent 40.6 % 41
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Aldrig 17.8 % 18

Spm.11 Fgler du, at forvaltningen viser anerkendelse for dit udfgrte arbejde (st 1 kryds) N=99

Dette star i skeerende kontrast til det der fremgar af forvaltningen og forvaltningsledelsens notat
om medarbejderpleje. Her fremgar det blandt andet, at det er lederne i ZAldre- og
Handicapforvaltningen forventes, at de skal sikre arbejdsgleede og medarbejderpleje gennem bla.

anerkendelse.

”Den gode ledelse- hvad forventes af ledere i Aldre-handicap forvaltningen:
...()..Medarbejderepleje/arbejdsgleede

® Atde kan yde medarbejderpleje — og skabe arbejdsgleede bl.a. gennem anerkendelse.”

(se afsnittet om Aalborg kommunes formelle verdier 4.1)

I pjecen gives der dermed udtryk for, at man fra forvaltningens side mener, at det er deres
opgave at sikre anerkendelse af hjemmehj®lpernes arbejde, for dermed at sikre arbejdsglede i
organisationen. Men stgrstedelen af hjemmehj@lperne oplever ikke forvaltningens anerkendelse.
Den anerkendelse hjemmehj@lperne efterlyser, synes ud fra interviewene at til dels kunne
begrundes ud fra det lave Ignniveau, samt manglende julegaver og julefrokost. De sidste ting,
udggr mindre ting, men synes alligevel at vere nogle faktorer der bidrager til, at de ikke oplever
deres arbejde anerkendes. En hjemmehjelper forklarer, at Ignnen er alt for lille sammenholdt

med at man som hjemmehjalper arbejde alle andre har fri.

”Og lgnnen er jo lidt til grin i forhold til at vi arbejder hver anden weekend og alle helligdage.
Hvis jeg var ung i dag, sa ville jeg da veelger anderledes. Hvis jeg sa lpnnen ikke var hgjere og
jeg skulle arbejde alle de dage mine venner havde fri, sa ville jeg skynde mig og finde noget

andet arbejde. ” (Interviewperson 7, bilag 9).
En anden hjemmehjelper forklarer, at selv. om man har taget en social- og sundhedsassistent

uddannelse, sa er lgnnen meget lav, og kritiserer derudover at der gar lang tid fgr man har

mulighed for at stige i lgn.
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”Du far jo ingenting i lgn, og nar du lige har leest knap tre ar til social- og sundhedsassistent,
det er neesten det samme. Der gdr mange ar fgr du begynder at stige i lgn. Lidt mere lgn viser

ogsa paskgnnelse.” (Interviewperson 5, bilag 7).

Nogle af hjemmehjlperne viser altsa utilfredshed med lgnnen, og denne utilfredshed kunne
blandt andet vere en medvirkende arsag til, at en sa stor andel oplever manglende anerkendelse.
Men en anden faktor der kom frem i interviewene var ogsa, at man fra kommunen side ikke
giver julegaver til hjemmehjaelperne og ligeledes at man ikke afholder julefrokost for dem.
Saledes far hjemmehjelperne ingen anerkendelse gennem julegaver fra deres arbejdsplads, og
julefrokosten skal de selv betale. Her fremhaver flere hjemmehjelper at kommunen giver et

tilskud pa 50-60 kr. pr medarbejdere.

"Vi far ingen julegaver eller juletreesfest, men pd forvaltningen far de julegaver og der er
Jjuletreesfest for personalet. (SOSH) vores julefrokost skal vi selv betale, kommunen giver 60 kr
pr. medarbejder i tilskud men pa forvaltningen er det gratis. (SOSA) Det er nok der regeringens
200 mill. Kr er endt @ ” (HH) (Gruppeinterview, bilag 2).

Det ovenstaende citat peger i retningen af, et "dem” og “os” i forhold til forvaltningen og
hjemmehj@lperne end et egentligt ’vi”. Det synes bemerkelsesvardigt, at man ikke engang som
symbol fra kommunens side giver sine ansatte i hjemmeplejen julegaver. Men det synes ikke at
vere tilfeeldet. Den hgje andel af hjemmehjalpere der oplever manglende anerkendelse kan ogsa
forklares af andre faktorer.

Gennem interviewene stod det tydeligt, at der ikke synes at vare nogle incitamenter for
hjemmehj@lperne til, at ggre en ekstra indsats, faktisk nermest tvertimod. Hjemmehjalperne
arbejder gratis over safremt, at der opstar uforudsigelige episoder, som resulterer i at tiden
trekker ud. Hjemmehjelperne ma derfor skere ned i de efterfglgende brugeres opgaver pa
kgrelisten, eller selv forsatte pa arbejdet gratis, til opgaverne er Igst. Pa samme made resulterer
sygefraveer i, at hjemmehjelperens/hjemmehj®lpernes brugere deles ud til de andre
hjemmehjaf:lper.27 Det betyder at man skal presse sine “normale” brugere ned i tid, for at fa plads

til sin/sine nye bruger/brugere. Imidlertid far man ikke ekstra for at patager sig ekstra arbejde. Pa

7 Safremt der ikke indtages vikarer
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spgrgsmalet om man far ekstra i Igntilleg, nar man patager sig ekstra brugere, i tilfeelde af

sygdom, siger en hjemmehjlper:

”Nej det ggr vi ikke. Og der teenker jeg tit pd, at hvis man nu var dagplejemor, og man har fire
bgrn. Far man sa et geestebarn, sa far man et lgntilleeg. Uanset om jeg har syv eller tolv det er
ligegyldigt. Der kan man godt fple, at der er ingen gulerod og at der ikke er nogen der scetter

pris pa det. ”( Interviewperson 9, bilag 11).

Der synes ikke umiddelbart at vaere tegn pa medarbejderepleje fra kommunens side. Den lgbende
medarbejderpleje skal implementeres gennem den lokale ledelse. Men der er dog et overordnet
ansvar fra kommunen i at sikre, at der fra forvaltningen udtrykkes anerkendelse overfor
hjemmehj#lpernes arbejde. Det kan undre at en medarbejdergruppe som hjemmehjalperne, der
generelt er hardt presset i dagligdagen, at der ikke eksistere flere incitamenter i arbejdet.

Hvis man generelt ser pda kommunens evne —om det sa er bevidst eller ubevidst, til at inddrage og
udtrykke anerkendelse for hjemmehjalpernes arbejde, sa ma det siges, at der ikke synes gennem

interviewene at vere udtryk for nogen “Vi”-fglelse, maske nermere en "dem” og “os” fglelse.

8.1.3 ’Vi” eller ’dem og 0s’?

Hjemmehjalperne giver udtryk for, at den verden forvaltningen forholder sig til, er en anden end
den hjemmehj@lperne oplever. En hjemmehjelper forklarer, at hun ikke tror at forvaltningen har

kendskab til, hvad der forega ude i hjemmeplejen.

”Jeg tror ikke at der er nogen ud over vores omrddeleder der ved hvad der foregar herude. De
sidder og laver alt muligt andet og de ved ikke hvad der sker ude hos os..” (Interviewperson 3,

bilag 5).

En anden hjemmehjelper forklare, at der er langt til toppen (forvaltningen), og hun oplever ikke

at have noget med dem at ggre.
”Der tror jeg nok jeg vil sige at der er lang vej til toppen. Det synes jeg der er..()..men jeg har

ikke en skid med dem at ggre. Den hgjest vi ser er Lars Nghr, og han er jo ogsa en af de sma.”

(Interviewperson 1, bilag 3).

-91 -



Disse hjemmehjelpere oplever altsa, at forvaltningen ikke har kendskab til den virkelighed
hjemmehj@lperne befinder sig i. En anden hjemmehjalper forklarer at forvaltningens ledelsesstil

skaber frustration blandt de ansatte.

”Der er langt op til toppen, fordi der bliver mast mange ned over hovedet, sa skal vi spare en
masse penge. De skeere ned pa tiden, og samtidig vil de have vi skal indhente flere penge. Det
siger sig selv, det ikke kan lade sig gore. Det skaber frustrationer. Pa spgrgsmal om det skaber
frustration for andre medarbejdere..: > Ja det ved jeg. Det snakker vi tit om....().. De har noget

kendskab, men de er i hvert fald ikke realistiske > (Interviewperson 8, bilag 10)

En anden hjemmehjalper giver udtryk for, at de problemer der opleves i hjemmeplejen, ikke

synes at komme videre. Hun forklarer at det skaber frustration.

”Det er langt fra top til bund. Jeg ser Jakob ellers ser jeg ikke andre. Jeg foler egentligt, at de
problemer du spgrger om, ikke kommer videre op i toppen. Det fglelse i hvert fald som at sla i en
dyne, for der bliver hele tiden strammer og strammer med tiden. Vi har ikke tiden til det vi vil, og
det er frustrerende, ogsa for borgeren. Man er jo i det her fag, fordi man gerne vil og ggre sit

bedste, sa borgeren har det godt. ”( Interviewperson 6, bilag 8).

Overordnet set kan man sige, at hjemmeplejerne ikke synes at have en decideret "Vi” fglelse
med resten af organisationen. Der synes naermere at vaere udtryk for, at der er “dem” pa
forvaltningen som forsetter med at stramme tiden og samtidige reklamerer med flotte
malsatninger til plejen, og sa ”os” hjemmehjalperne der star med benene i virkeligheden og skal
udfgre tingene. Den manglende “’vi” fglelse kan blandt andet betyde, at der ikke er stor loyalitet
fra hjemmehj®lperne mod organisationen og resten af plejesektoren. Loyaliteten synes i hgj grad
at vaere koncentreret mod dem selv og deres brugere. Det kan forklares med, at
hjemmehj#lperne ikke inddrages i hjemmeplejen. Inddragelsen handler om formuleringen af

malsatningerne, men det handler ogsa om, hvorledes det konkret kan ivaerkszttes. Den viden og

erfaring hjemmehjelperne har, inddrages ikke.

8.2 Handler det om gkonomi eller veerdier
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Vi fandt frem til, at kommunen ikke inddrager hjemmehj®lperne i deres arbejde, at de ikke viser
anerkendelse og at synes at eksistere et "dem” og “os” fglelse mellem hjemmehj®lperne og
forvaltning. Vi vil nu se pa, om man kan forsta det ud fra manglende tillid hjemmehjelperne.
Med manglende tillid, mener vi, at kommunen i hgjere grad valger at styre gennem kontrol. Det
vil sige, at man er ngdt til at styre gennem kontrol, fordi man har manglende tillid til, at

hjemmehjelper foretager sig det, kommunen gnsker.

Vi har derfor spurgt hjemmehjelperne i1 spgrgeskemaundersggelsen, om de oplever

arbejdstilretteleggelsen ovenfra, vaere et udtryk for tillid eller kontrol.

Tabel 25: Hiemmehjaelpernes syn pa arbejdstilrettelaggelsen - tillid eller kontrol

Procent Antal
Det er et udtryk for kontrol 23.5% 23
Det er et udtryk for tillid 204 % 20
Der er et udtryk for begge 56.1% 55
dele ’

Spm.9: Hvordan oplever du, arbejdstilretteleeggelsen af hjemmeplejen "oppefra” ? (s@t 1 kryds), N=98

Tabel 25 viser, at knap 24 % oplever at arbejdstilretteleeggelsen er et udtryk for kontrol, og ca.
20 % oplever at det er et udtryk for tillid. Hjemmehjelperne synes altsd at vere delte i det
pageldende spgrgsmal. Dog oplever stgrstedelen af hjemmehjelperne ca. 56 %, at
arbejdstilretteleeggelsen er et udtryk for bade kontrol og tillid. Gennem interviewene sa var der
specielt to faktorer, som kunne betegnes som udtryk for kontrol. Det ene var visitationsmetoden,

hvor alt er fastlagt detaljeret pa forhand, det andet er dokumentationen.

8.2.1 Dokumentation i arbejdet

Gennem interviewene forklarer flere medarbejdere hvorledes de skal dokumentere deres arbejde.
Det fremgar, at hjemmehjelperne skal skrive i en bog i brugernes hjem, som omtales som
”brugerbogen.” Deri skal de skrive ankomst, hvornar de er gaet, samt hvilke

opgaver der er udfgrt i hjemmet. En hjemmehjelper kritiserer den tid der bruges pa at skrive i

brugerbggerne. Hun oplever det som et udtryk for kontrol.
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”JA —....mange af brugerne kan heller ikke forsta at det er ngdvendigt. Jeg synes det erﬁn;;t Vi
har en brugerbog. Hvor vi sa kan skriver medicin, bespg og det hele i en bog. Vi skal arbejde ud
fra, at nar man har veeret der, sd er opgaverne pa kgrelisten lavet. Det er jo penslet ud i
korelister hvad der skal laves — sa der kan faktiske ikke opsta fejl. Man bgr have tillid til, at den
der kommer ud hos brugeren har lpst de opgaver der star pa kgrelisten. Nu har vi en brugerbog,
og hvis du giver tre forskellige medicintyper og en skal smgres med cream, sa skal du udfylde

tre- fire forskellige formularer til det. I stedet for alt kunne std i en bog. (Interviewperson 3,

bilag 5).

Hjemmehjaelperen kritiserer specielt dokumentationen i form af, at man ikke blot skal
koncentrere sig om at skrive i brugerbogen, men at der derudover skal bruges tid pa at udfylde
serskilte formularer hvis brugerne skal have medicin. Denne kritik gentages ogsa i
gruppeinterviewet. Her fremfgres det, at den nuvaerende metode er spild af tid, og de efterlyser i

stedet, at man kan skrive det hele i brugerbogen.

"Vi bruger ogsd meget tid pa dokumentation — vi skal udfylde en formular for hver type af
medicin den borgeren far. Derudover skal vi skrive i brugere bogen og vi skal lave regnskab for
den tid vi bruge og hvis vi bruger mere tid hos en borger sa skal afleveres hos lederen fordi at de
sd skal have ekstra betaling.(SOSA) Vi bruges ca. 20- 30 minutter dagligt pa administration. Det
er ikke ngdvendigt det er spild af tid. (HH). For i tiden kunne skrive det hele i bogen medicin
givet kl. x — nu skal der underskrives en formuler for hver gang der gives en pille.

(SOSA)”(Gruppeinterviewe, bilag 2).

Vi har derfor i vores spgrgeskemaundersggelse spurgt hjemmehjelperne om de oplever, at de
bruger for meget tid pa dokumentation, eller om de i mindre grad oplever det. Pa den made kan
vi se, i hvilket omfang hjemmehjalperne oplever dokumentationen som varende et problem i

deres arbejde.

Tabel 26 Hjemmehjalperne holdning til dokumentations omfang

Procent Antal

Jeg skal bruges for meget tid 55,0 % 55
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pa dokumentation

Jeg skal i mindre grad bruge 44
44,0 %
tid pa dokumentation
Jag skal slet ikke bruge tid pa 1
1,0 %
dokumentation

Spm.6: Hvorledes er din holdning til dokumentations omfang pa dit arbejde? (s@t 1 kryds), N=100

Tabel 26 viser, at ca. 55 % af hjemmehjzlperne oplever at de skal bruge for meget tid pa
dokumentation, mens ca. 44 % af hjemmehjelperne oplever at de i mindre grad skal bruge tid pa
dokumentation. 1 % oplever at de slet ikke skal bruge tid p4 dokumentation. Stgrstedelen af
hjemmehjalperne oplever altsa at de skal bruge for meget tid pa dokumentationen i arbejdet,
men der er alligevel en forholdsvis stor andel der oplever at de ikke bruger meget tid pa det. Det
er klart tid er relativt for den enkelte, og der kan vere forskellige opfattelser af, hvornar
dokumentationen fylder for meget i plejen. En hjemmehjalper forklarer blandt andet, at det er
meget forskelligt fra bruger til bruger om dokumentationen udggr et problem. Det kommer

dybest set an pa om der er noget at bemzrke.

Det er meget forskelligt fordi det afheenger af hvad du ser nar du kommer. Hvis der ikke er noget
at bemcerke sa skrive vi bare dato og morgenbesgg. Men sker det noget der ikke skulle ske sa
bogferer vi det. Og med kgrerliste med 10 personer pa der blive det vil til 10 -15 minutter om

dagen. (Interviewperson 3, bilag 5).

Det vil dermed ogsa sige, at dokumentationen hurtigt kan fylde meget, hvis man har med den
“tunge” gruppe af brugere at ggre, frem for mere andsfriske. Uforudsete episoder skal skrives
ned, og det forklarer ogsa at der kan vere forskelle fra bruger til bruger, hvor meget
dokumentation der er pakrevet. P4 samme made forklarer det ogsa, at hjemmehjalpere som har
flere bruger fra den “tunge” gruppe, dermed generelt vil skulle dokumentere mere i
brugerbggerne. En anden hjemmehjalper forklarer i den forbindelse, at brugerbogen faktisk
giver hende tryghed i hendes arbejde, nar det omhandler den “tunge” gruppe af brugerne. Hendes
begrundelse er, at disse brugere hurtigt kan glemme at hjemmehj®lperen har veret der, og at det
derfor giver en tryghed at man kan skrive det i bogen. Til gengald oplever hun at det er spild af

tid, til de brugere hun kalder de "andsfriske.”
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”Nogle gange giver det mig tryghed, fordi nogle steder kan de ikke huske at jeg har veeret der,
eller hvad jeg har lavet og sd er det rart ogsa for de pargrende at de kan se hvad der er lavet og
jeg har veeret der. Men ellers hvor de er dandsfriske, synes jeg egentligt det er spild af tid, for sa
bruger jeg min tid pa noget forkert. Jeg skal finde bogen og skrive ind i, nogle bliver irriteret
over det: " og hvorfor er det lige at du skal det? Jeg kan da godt huske du har veeret her.” Og sd

far du den der negative kontakt og det bryder jeg mig ikke om. (Interviewperson 6, bilag 8).

En stgrre andel af hjemmehjelperne oplever at dokumentationen i nogen grad udggr en et
problem i deres arbejde. Hiemmehjelpernes forklaringer omhandler blandt andet den tid de skal
bruge pa dokumentation. I den forbindelse kan det fremfgres, at dokumentationen specielt synes
at udggre et problem i forbindelse med de uforudsete episoder og nér der er noget at bemerke
hos den enkelte bruger. Det kan opsta hos alle brugere, men vil nok typisk opsta hos den type
brugere der kan betegnes som at vere en del af den tunge” gruppe. Nogle af hjemmehj®lperne
oplever at det er en fordel at man kan skrive i brugerbogen, men kritisere de sarskilte formulere
der skal bruges tid pa at udfylde i tilfeelde af medicingivning mv. frem for at alt kunne skrives i
brugerbogen. I det efterfglgende vil vi se pa visitationsmetoden, som kan betegnes som en del af

kontrolmetoden.

8.2.2 Visitationsmetoden

Som fremfgrt i kapitlet om Ressourcer og midler forklarer hjemmehjalperne at tiden til at sikre
n@rver og omsorg i hjemmeplejen neaesten er umuligt, pa grund af der er afsat for lidt tid. De

peger pa visitationen som det afggrende problem.

Visitationen er altsa hovedproblemet ud fra hjemmehjelpernes synspunkt. En hjemmehjalper

forklarer blandt andet at der skares tid vek fra meget syge mennesker.

Jeg synes nok, at det er ved at blive grov nok med de der visitationer, de tager flere og flere
minutter af. Det er ved at bliver voldsomt. Jeg tror ikke de der visitator selv har prgvet at veere
ude at lave noget...De skeerer ned nogle steder, mere end halvdelen af end havde de har veeret

vant til pd en uge, det kan jo ikke passe, at det kan lade sig gpre, med virkelige syge mennesker,
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at man skeerer sa meget end, det lyder absurd. Visitationen er ikke altid er retfeerdig, absolut

ikke. (Interviewperson 9, bilag 11).

Hjemmehjalperne giver altsa udtryk for at visitationen er urimelig. I den forbindelse fremlagde
vi 1 afsnittet om ressourcer og midler (afsnit 7.2) hvorledes, at hjemmehj®lperne oplever at
visitationsmetoden netop forhindrer hjemmehjlperne i at kunne tilgodese brugernes lgbende
behov. Forklaringen er, at hjelpen typisk er sa begraenset, at det mange gange ikke kan lade sig
ggre at bytte rundt pa ydelser. For det andet fordi, at de bliver revisteret safremt at de bytter
rundt mere en to gange. Selv om visitatoren far skylden, sa ma skylden placeres et hgjere sted.
Visitationsmetoden og de kriterier visitatorerne skal forholde sig til, er kommunens ansvar og
dermed kommunens politik. Visitationsmetoden er dermed et udtryk for den servicepolitik
kommunen har valgt pa omradet.

Lovgivningen ligger ogsa en raekke begrensninger pa muligheden for hvorledes hjemmeplejen
skal styres. Kommunen er forpligtet af, at foretage en adskille mellem bestiller, udfgrer og
modtager. (BUM modellen) Det vil sige, at hjemmehj®lperne ikke kan foretage en vurdering af
hvilke tiltag der er brug for i brugernes hjem, og sa samtidig udfgre hjelpen. Den adskillelse er
foretaget med henblik pa, at skabe konkurrencevilkar for offentlige og private leverandgrer af
hjemmepleje. Men det resultere i, at der ikke kan foretages en lgbende visitering af
hjemmehjelperne. 1 arbejdet med mennesker, vil man ikke kunne undga, at der vil vere
situationer hvor menneskers behov, ikke stemmer overens med den afsatte tid. Pa den baggrund
kan det vaere hensigtsmaessigt med en lgbende visitering, fordi det skaber fleksibilitet.
Opdelingen af udfgrer og bestiller vil efterfglgende resultere i, at visitator enheder foretager en
vurdering af brugerens behov, og efterfglgende vil brugeren kunne valge, om hjelpen gnskes
foretaget af privat eller offentlige leverandgrer. (Bekendtggrelse om frit valg af leverandgr, bilag

13).
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Kilde:(www.eklconsult.dk)

Men BUM modellen forklarer ikke den begrensede tid der afsattes til brugerne. Dette er i hgjere
grad udtryk for kommunens serviceniveau. Visitationen skal forholde sig til, de aktiviteter der
ydes hjelp og pleje til, samt at de skal forholde sig til, at en raekke kriterier skal vere opfyldt, for
brugeren er berettiget.

Det er den enkelte kommunens ansvar, og i vores tilfzelde Aalborg Kommune. Fra Aalborg

Kommune, fremgar det, at de aktiviteter kan opnas hjlp til bestar af:

”De forskellige ydelser indenfor personlig hjeelp og pleje dag, aften og nat kan veere:
= Personlig pleje (personlig hygiejne og bad)
= Psykisk pleje
= Medicingivning og administration
= Vedligeholde fysiske funktioner (treening og aktivering)
= Tilsyn
= Aflpsning af pargrende.

Hjeelp til mad kan besta i at:
= Tilberede morgenmad.
= Anrette udbragt mad.
= Opvarme frosne feerdigretter.
= Hjelpe med indtagelse af mad og drikke.
= Sikre, at mad- og drikkevarer er friske

Hjeelp til indkgb kan besta i at:
*  Hjelpe med at bestille varer én gang ugentligt og eventuelt hjeelpe med at stille pa plads.
= Henvise til butikker, der har et rimeligt varesortiment, og samtidig har gratis
udbringning.
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= Kgbe ind ved nermeste handlende i akutte situationer.

= Ledsage/hjelpe med ngdvendige tgjindkob, tandleegebespg, oprette betalingsservice og
heeve penge efter fuldmagt (hgjst 1.500 kr.), hvis pargrende ikke har mulighed herfor.”

Kilde: (Aalborg kommunes, 2007 - kvalitetsstandarder).

Kommunen beskriver altsa en lang reekke af aktiviteter som brugerne kan opna hjelp til. Men det
interessante er selvfglgelig hvilke kriterier der skal opfyldes fgr man har ret til denne hjelp og
ikke mindst hvor meget tid der afsettes til at hjeelpen kan udfgres. De to faktorer, har vi ikke haft
adgang til, men ikke desto mindre, er det her kommunens politik reelt ligger. Dette er grundlaget
for den service og den tid brugerne kan fa i plejen. Bente Hansen og Anne Skov har i den
forbindelse beskrevet hvordan kommunens kriterier kan @&ndres lgbende ud fra det serviceniveau
der gnskes. Det vil sige, at man kan godt fremfgre at kommunen sikrer hjelp til indkgb af varer,
safremt man ikke selv kan foretage indkgbene. Men kriterierne bliver i den forbindelse det
afggrende, for at forstd hvad der skal til, for at hjelpen udlgses. De henviser til en kommune,
hvor det blev udregnet at 832 af borgerne havde brug for hjalp til at handle. Kriteriet var, at man
skulle have hjelp til at handle, safremt man ikke selv kunne ga ned og handle ind selv. Kriteriet
blev lavet om, sdledes at hjelpen nu kun skulle tilbydes safremt man ikke selv kunne ringe og
bestille varerne. Pa den made faldt antallet af brugere der var berettiget til hjelp til indkgb fra
832 til 434 bruger. (Hansen & Skov; 2001: 70)

Kriterierne som fastsettes af kommunen kan dermed reelt opfattes som kommunens reelle
serviceniveau. Dette forklare altsa de aktiviteter og kriterier som visitatorerne skal forholde sig
til og som i sig selv udggr visitatormetoden.

Pa den made kan man forklare, at lovgivningen ikke giver mulighed for, at hjemmehjalperne i
dag som de kunne fgrhen, kan vare med til at fastlegge hjelpen til brugerne. Det forklarer
ligeledes at den afsatte tid, er et udtryk for visitationsmetoden som er et udtryk for kommunens
serviceniveau. Det ggr sig tilsvarende geeldende for den begrensning der paligger i forhold til at
sikre fleksibel hjemmehj®lp. Det er kommunens politik der fastlegger, at der skal foretages
revisitering, safremt der foretages ombytning mere end to gange.

Lovgivningen forhindrer dermed at hjemmehjelpernes viden bruges i plejen hos de @ldre. Men
Aalborg Kommune har fastlagt en gkonomisk politik, som har indflydelse pa kommunens
hjemmepleje. Den begransede tid hos brugerne, skyldes derfor kommunens fastlagte kriterier og

generelle serviceniveau pa omradet.

-99 -



N %’i l.-::
;}ﬂ%&w -
10 &

Det tyder derfor pa at vere tale om en meget hard kontrol af hjemmehjelpen og ligeledes
rammerne for hjemmehjalpernes arbejde. Vi har derfor i vores spgrgeskemaundersggelse spurgt

hjemmehjzlperne om de oplever at de har selvbestemmelse og indflydelse pa tilretteleeggelsen af

deres arbejde.

Tabel 27 Indflydelse og selvbestemmelse pa arbejdstilretteleeggelsen

Procent Antal
I hgj grad 13,7 % 14
I nogen grad 58,8 % 60
Hverken eller 7.8 % 8
I mindre grad 11,8 % 12
Slet ikke 7,8 % 8

Smp.4: Oplever du at du har indflydelse og selvbestemmelse pa tilretteleeggelsen af dit arbejde?
(seet 1 kryds). N=102

Tabel 27 viser, at hovedparten af hjemmehj®lperne, ca. 58 %, oplever, at de i nogen grad har
indflydelse og selvbestemmelse i deres arbejde. Knap 20 % oplever at de slet ikke eller i mindre
grad har det, og knap 14 % oplever at de i hgj grad har det. Ca. 8 % oplever at der er hverken
eller. I interviewene giver hjemmehj®lperne udtryk for, at rammerne for deres arbejde er
fastlagte. Det er blandt andet i form af, at hjemmehjazlperne udelukkende skal forholde sig til
kgrelisten og udfgrer det der fremga af denne.

Nar en sa stor andel af hjemmehjalperne svarer, at de oplever at de i nogen grad har indflydelse
og selvbestemmelse er det derfor interessant, at undersgge nermere hvorledes det skal forstas. Pa

spgrgsmalet om hjemmehjalperen oplever hun har selvbestemmelse pa sit arbejde, svarer hun:
”Ja til dels. ..()..Jeg har jo mine egne brugere, og jeg bytter lidt rundt i forhold til hvordan de

har det. Det sker tit. Man ma jo vurdere.” Tror du forvaltningen er Kklar over det?: ”Det ved

jeg ikke. Det haber jeg.” (Interviewperson 8, bilag 10).
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Hjemmehjalperne giver altsa udtryk for, at hun til dels har en selvbestemmelse og indﬂydel;‘e pa
hendes arbejde, fordi hun foretager justeringer i arbejdet. Det vil sige, at det egentligt ikke
arbejdet som sadan der skabe mulighed for det. Det er i hgjere grad en selvbestemmelse hun
patager sig selv. Hjemmehjalpernes forklaring bakkes op af en anden hjemmehjelper. Hun
forklarer, at safremt en af hendes brugere har det godt og en anden har det mere darligt, sa
tildeler hun mere tid til vedkommende der har det darligere.

Pa spgrgsmalet om hun kunne forestille sig at hendes kollegaer foretager revisiteringer af

brugerne, svarer hun:

"Ja, selvfplgelig kunne man da det, ikke ogsd.......fordi nogen brugere har det darligt i en
periode og andre har det bedre. Kan du se, at en bruger har det sa godt, at han godt kan klarer
sig med 10 minutter i stedet for 15. Ja, sa ved jeg da ogsa godt hvor jeg skal bruge de sidste 5
minutter. Over middag har vi jo ikke altid sa meget arbejde. Der giver man da ogsa lidt ekstra
service i stedet for at seette sig her ned indtil man har fri. Det er mdske ikke lovligt, men det ggr

man da.” (Interviewperson 2, bilag 4).

En anden hjemmehjelper forklarer hvordan hun ogsa foretager revisiteringer af hendes brugere.

”...ved at sige sd i dag tager jeg 10 minutter til hr. Jensen, og tager dem sd fra fru Jensen, sa far
fru Jensen de 10 minutter en anden dag, hvor jeg sa tager fra en anden. Man kan jo egentlig sige
det er at fifler rundt med tiderne, og man kan sige det ikke er rimeligt at fru Jensen skal mangle,
fordi hr. Jensen havde behov. Men det er egentlig ofte det sker... at vi er ngdt til at gpre det

sddan.” (Interviewperson 6, bilag 8).

Hjemmehjalperne giver udtryk for, at de selv foretager revisiteringer i arbejdet. Det vil sige, at
det er valg de treeffer i hjemmet hos brugerne, og det synes at vere forarsaget af, at de oplever at
nogle i visse perioder kan fa mere gavn af den tid, andre brugere egentlig er berettiget til.
Hjemmehjzlpernes metode er egentligt et paradoks. Pa den ene side skal de arbejde under sa
stramme begraensninger, som betyder der er mange behov de ikke kan imgdekomme. Ligeledes
er det mange gange ikke muligt for brugerne, at bytte en ydelse til eksempelvis en samtale, selv
om der maske specielt var brug for det denne dag. Safremt det indberettedes videre til

visitatorerne, sa er der helt specielle regler der ggr sig geldende, nemlig at brugeren efter to

- 101 -



-, &
\)
=1 NYG“@

gange, skal revisiteres. En hjemmehjelper svarer pa spgrgsmalet om hun kan finde pa at

revisitere:
”Ja det kan jeg — altsa ikke pa papiret” (Interviewperson 1, bilag 3).

Hjemmehjzlperne mener altsa, at denne revisitering, ikke gar videre til visitatorerne. Denne
tendens ma vurderes at vere illoyal mod organisationen, fordi hele systemet bygger pa, at
visitatorerne afggr hvad der er brug for og vurdere derudfra hjelpen. Til gengald kunne det vaere
udtryk pa et forsgg pa at veere loyal mod brugerne. Problematikken som hjemmehjalperne netop
giver udtryk for, er at der er manglende fleksibilitet, som derfor ikke altid giver mulighed for at
brugernes behov kan imgdekommes. Hjemmehjalperne foretager derfor selv justeringer, nar de

vurdere det er ngdvendigt.

Systemet er til en vis grad langt pa en kontrol, som skal sikre at brugerne far en vurdering af
visitationen, som slavisk skal udfgres af hjemmehjelperne gennem kgrelisten. Ligeledes bliver
hjemmehjelperne kontrolleret gennem dokumentationen bade gennem brugerbog og
medicinformulere, som hjemmehjelperne oplever at vare dobbeltarbejde. Der er derfor ikke
meget fleksibilitet i hjemmehj®lpernes arbejde og en af konsekvenserne synes at vare, at

hjemmehj#lperne indenfor den afsatte ramme af tid i Igbet af dagen, selv foretager revisiering.

8.2.3 Er vardierne eller gkonomien styrende

I dette afsnit vil vi komme nzrmere pa ind, om hjemmehjelperne oplever at gkonomien eller
verdierne er styrende for hjemmeplejen. Nar det er interessant er det fordi, at der gennem
interviewene og spgrgeskemaundersggelsen, har veret sveart at fa gje pa, at der skulle eksistere
et styringsmeassigt fokus pa verdierne i hjemmeplejen. Det vil sige, at plejen synes i mindre grad
at veere styret ud fra at sikre omsorg, fleksibilitet og tryghed gennem hjemmeplejen og i hgjere

grad ud fra en overvejende gkonomisk styring.

8.2.3.1 Forvaltningens primgre prioritet
For at undersgge forvaltningens primere fokus, har vi derfor spurgt hjemmehjalperne om deres
oplevelse af de forventninger forvaltningen har. I den forbindelse skal det selvfglgelig gentages,

at det fra Aalborg Kommune fremfgres, at hjemmeplejen er baseret pa en reekke veerdier. Vi har i
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den forbindelse spurgt hjemmehj@lperne om, hvilke kriterier de oplever forvaltningen legger
vaegt pa i hjemmehjelpernes arbejdsindsats. Der er fem svarmuligheder, hvor de skal rangordnes

ud fra hvad de er mest enige i til det de er mindst enige i.

Tabel 28 nedenfor viser, at hjemmehjalperne oplever at de to omrader forvaltningen leegger mest
vagt pa, er at opgaverne pa kgrelisten lgses (30 %) og at den afsatte tid overholdes. (29 %) De
mindst vigtige opgaver er at desto hurtigere opgaverne lgses desto bedre (9,8 %) og brugernes

tilfredshed (16,6 %)

Tabel 28 Hvilke kriterier oplever hjemmehjaelp forvaltningen i opgave lesningen

Procent Antal
Om jeg kan overholde den 29,4 % 30
afsatte tid
Brugernes tilfredshed 16, 6 % 17
At der sikres omsorg og 18,7 % 19
naerveer i plejen
At jeg far lgst opgaverne pa 30,4 % 31
kgrerlisten
Jo hurtigere opgaverne lgses 9.8 % 10
desto bedre

Spm.18: Hvilke kriterier oplever du, der legges vagt pa i din arbejdsindsats fra forvaltningen?(Prioritere udsagnene
1-5, hvor 1 er det du er mest i enig i)

Hjemmehjalperne oplever dermed, at de vigtigste prioriteter for forvaltningen, er nogle "harde”
verdier og de mere blgde er altsa prioriteret lavest. Dette giver ogsa anledning til at foretage et
resume.

Pa den ene side har man formulerede verdier som skal vare styrende for arbejdet i
hjemmeplejen. Det handler altsé om, at der skabes nerver, ansvarlighed og respekt i
hjemmeplejen. Pa den anden side oplever hjemmehjelperne, at disse verdier ikke er mulige at
efterleve. Man kan summere op, at det specielt handler om den korte tid til de enkelte ydelser, og
hvor der ikke er tid til at foretage sociale ting med brugerne, pa grund af systemet varetager

andre hensyn. Ligeledes stir man med et andet problem. Det omhandler det hgje sygefraver,

% Tabel er recodet siledes, at den kun medtager de to hgjst prioriterede svar hos respondenterne. Det er gjort for at
tydeligggre hjemmehj®lpernes valg
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som ud fra hjemmehjelpernes synspunkt, skaber mere sygdom, nar der ikke indtages vikarer.
Umiddelbart synes det derfor at vaere oplagt, at undersgge narmere om det i hgjere grad er

gkonomien der styrere hjemmeplejen.
I spgrgeskemaundersggelsen har vi derfor spurgt hjemmehjelperne om, hvorledes de oplever
styringen af hjemmeplejen. De er konkret spurgt om, hvilke verdier de oplever der primert er

styrende for hjemmeplejen.

Tabel 29 Hvilke veerdier styrer hjemmeplejen i Aalborg kommune

Procent Antal
Blgde veerdier 3
(menneskelige hensyn) 32 %
Harde vaerdier (skonomiske 69.5 % 66
hensyn)
Bade og 22.1 % 21
Ved ikke 53 % 5

Spm.12: Hvilke vardier oplever du, er primert styrende for hjemmeplejen i Aalborg? (st 1 kryds), N=95

Det fremgar af tabel 29, at knap 70 % af hjemmehjalperne oplever, at hjemmeplejen er styret ud
fra "harde” verdier i form af fokus pa gkonomi, og ca. 3 % oplever at blgde verdier i form af
menneskelige hensyn er styrende. Ca. 22 % oplever at hjemmeplejen er styret ud fra bade harde
og blgde verdier og ca. 5 % ved det ikke. Hovedparten af hjemmehjelperne oplever, at
hjemmeplejen hovedsagligt er styret ud fra gkonomiske hensyn.

Det bakkes ogsa op af en rekke udsagn fra hjemmehjelperne. En hjemmehjzlper forklarer at de

(hjemmehjalperne) far fortalt, at de skal teenke hjemmeplejen, som en forretning.

"Vi far at vide de penge er til radighed. Hjemmeplejen er en forretning, det far vi at vide. Vi har

de og de penge, og vi skal ikke gdsle med pengene.. ” (Interviewperson 4, bilag 6).

Hjemmehjelperens udsagn, viser meget godt, det syn som synes at vere dekkende
hjemmeplejen, nemlig at der fgrst og fremmest er fokus pa gkonomien. Der er ingen tvivl om, at
det er ngdvendigt at kommunen ma have fokus pa gkonomien i enhver henseende. Men det
serlige interessante i dette tilfzelde er, at man faktisk reklamere udadtil og til en vis graense

indadtil til hjemmehjaelperne selv med, at plejen skal vere styrende ud fra verditrekanten. Det
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fremgar blandt andet af kommunes materiale som henvender sig til medarbejderne, at sé’lfre;r;t de
kan sikre at efterleve verditrekanten i hjemmeplejen, sd er kommunen godt pa vej til at kunne
sikre Danmarks bedste hjemmepleje (se afsnit 4.3). Det fulde ansvar synes dermed, at ligge pa
hjemmehj@lpernes skulder. En hjemmehjalper forklare i den sammenhang, at hun ikke marker
noget til de vardier, der umiddelbart skulle kreves af hjemmehjalperne. Hun oplever ikke, at

der eksistere nogle verdier andre end hendes egne. Pa spgrgsmalet om hjemmeplejen styres ud

fra gkonomien eller fra blgde verdier svarer hun:

”Det er pkonomien der styres efter. Det vil jeg sige til enhver tid. De blpde veerdier de er sparet

veek.” (Interviewperson 1, bilag 3).

Sa det eneste sted de blgde verdier fremgar, er altsa pa papiret?

Er de der?...()..Nd, men de er ikke pd mit papir.”*

(Interviewperson 1, bilag 3).
Generelt synes kommunens styring af hjemmepleje, at styre ud fra gkonomisk fokusering og i

mindre grad ud fra at sikre en efterlevelse af verdier.

8.3 Udggr Kommunens styring en barriere

Vi fandt frem til, at der ikke i organisationen eksisterer en Vi fglelse, men n@rmere en os og dem
folelse. Hjemmehjelperne fgler ikke, at de har indflydelse og de fgler ikke deres arbejde
anerkendes. Medindflydelse skulle netop sikre, at der kan tages hgjde for at den viden og
erfaring hjemmehjalperne har ogsa kunne bruges konstruktivt. Der synes derfor ikke at vere
sammenheng mellem de formulerede mal der er for hjemmeplejen og sa den styring som
forvaltningen skal sikre, der kan vaere med til malene efterleves. Styringen ser i hgjere grad ud til
at ske ud fra rent gkonomiske hensyn, og hvor der er hard styring af hjemmehjelperne i
forbindelse med at meget lidt overlades til hjemmehjlpernes skgn. Det vil sige alt arbejde er
fastlagt pa forhand. Skulle man forsgge at sikre, at organisationen arbejde imod at indfri
malsetningerne, ville man typisk forsgge at inddrage hjemmehjelperne mere. Derudover vil man
forsgge motivere dem gennem forskellige incitamenter. Ingen af de to ovenstaende ting sker

tilsyneladende i hjemmeplejen.

» Hjemmehjalperen henviser til hendes kgreliste, hun sidder med i handen
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Hjemmehjzlpen synes umiddelbart i hgjere grad at blive styret ud fra “harde” verdier — de
gkonomiske hensyn. Styringen udggr pa den made en barriere, fordi der entydigt er fokus pa
gkonomisk styring. Dette resulterer at hjemmeplejen er ufleksibel, og i at hjemmehjlperne ikke

kan imgdekommende ngdvendige behov i arbejdet.
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9 Delkonklusion

Formalet med den empiriske analyse, har veret at finde frem til mulige barriere i
hjemmehjalpernes arbejde, ud fra de erfaringer og oplevelser de har. Dette er analyseret gennem
de udsagn og udtalelser de er kommet med gennem henholdsvis spgrgeskemaundersggelsen og
interviewene. I den empiriske analyse har vi fundet frem til, at Aalborg Kommunes mélsztninger
ikke udggr en barriere for hjemmehjelperne. Til gengeld opleves ressourcerne og midlerne at
udggr en barriere, lokalledelse udggr kun i begrenset omfang en barriere og kommunen styring

udggre en barriere.

Mals@tningerne udggr i sig selv ikke en barriere, men hjemmehjlperne oplever dog ikke at
malsa@tningerne kan efterleves og er realistiske. Det helt essentielle problem i hjemmehjalpernes
arbejde er den tid der afsattes til brugerne, og altsa dermed selve visitationsmetoden.
Visitationsmetoden forhindrer, at der er tid til at sikre sociale og narverende behov hos
brugerne. Det medfgrer ogsa, at nogle brugere, specielt den “tunge” gruppe af brugerne ikke far
deres behov dakket, efter hjemmehjalpernes udsagn. Det sker ikke, fordi systemet ikke er gearet
til at varetage uforudsigelige episoder. Plejen er nedfeeldet i minutter og skal punktvis fglges ud
fra en kgrelisten, og dette resultere ogsa i, at hjelpen er ufleksibel. Direkte symptomer af
visitationsmetoden resultere i, at hjemmehjelperne har darligt samvittighed og stress, som dertil
synes at kunne forklarer noget af det hgje sygefraver. Dette problem synes at forverres, nar der
ikke indtages vikarer. Pa den made kan sygefraveret i visse perioder blive markant hgjt. Selv om
lokalledelsen har ansvaret for vikarindtag, sa synes det at henge sammen med Aalborg
Kommunes overordnede fokus pa gkonomien. Safremt at lederne ikke var begrenset af
gkonomi, ville det vere sandsynligt, at man i hgjere grad indtog vikarer, og dermed lettede

hjemmehjalpens arbejdspres i specielt vanskelige perioder.

Der synes ikke at eksistere en narmere strategi fra Aalborg Kommunes side i forhold til
hjemmehjzlperne. Det skal pa den made, at hjemmehjelperne ikke oplever at de inddrages af
kommunen, at der udvises anerkendelse for deres arbejde samt der ikke er incitamenter for at

vare loyal medarbejder.
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Sa vidt angar inddragelsen af hjemmehjelperne, s kommunen herigennem opna kendska:l; til,
den virkelighed hjemmehjelperne befinder sig og dermed fa kendskab til, om vearditrekanten
reelt kan efterleves. Denne interesse synes ikke at ggre sig geldende hos kommunen. Gennem
vores undersggelse, synes der ikke umiddelbart at vaere overensstemmelse mellem det Aalborg
Kommune reklamere udadtil i form af verditrekanten skal vare styrende for
hjemmehjelpsarbejdet, og pa den anden side det styringsmessige fokus. Det styringsmessige

fokus synes til gengeld mere eller mindre at udelukkende veere malrettet gkonomiske

prioriteringer, ved at sikre effektivitet og standardisering.
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10 Teoretisk analyse

Med dette kapitel vil vi forklare de resultater vi kom frem til i den empiriske analyse, ud fra et
teoretisk udgangspunkt. Det vil sige, at hensigten med kapitlet er, hvordan de barriere vi nar

frem til, og de symptomer de resultere i, kan forklares i et teoretisk perspektiv.

10.1 Barriere i et NPM perspektiv

Vores empiriske analyse viste, at der synes at vere tre primare barriere der gor sig geldende i
hjemmehj®lpernes arbejde. Det er henholdsvis den gkonomiske styring af hjemmeplejen,
visitationsmetoden og manglende vikarer. De tre barriere indtraeder pa forskellige niveauer i

organisationen.

Tabel 30 hjemmehjeelpernes oplevelse af de centrale barrierer i deres arbejde.

Okonomisk styring Visitationsmetoden Manglende vikarer

Kilde Den empiriske analyse (se afsnit 9).

Vi fandt ligeledes ud af, at barriererne resulterer i en reekke symptomer, herunder stress, darlig
samvittighed og sygefraver. Pa den made fandt vi sammenhang mellem en rekke symptomer

der er forsaget af en raekke barrierer.

Styringen af hjemmeplejen har et entydigt fokus pa gkonomisk anliggende. Det synes derfor
ogsa at resultere i, at der i hjemmeplejen ikke sikres at sociale og omsorgsbehov. Hjemmeplejen
kritiseres generelt i den danske presse, netop for ikke at sikre at de menneskelige hensyn, og
brugernes gnsker og behov s®ttes fgrst. Det er uomtvisteligt, at der altid er tale om en
balancegang. Men gennemgangen af Nordvest omradet under Aalborg Kommune viser, at de
overordnede instrumenter der benyttes indenfor styringen af hjemmeplejen ikke synes at tage
hgjde for at sikre motivation blandt hjemmehjelperne eller at sikre strategi i forhold til hvorledes
at hjemmehjelpen i hgjere grad kan Igses ud fra brugernes behov og gnsker. Hvis vi skal forsta

det, vender vi tilbage i forhold til vores teoretisk forforstaelse om NPM. Kurt Klaudi Klausens
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(1996, 1998) kritik af NPM er netop at det bagvedliggende tankeset, forudsatter en rakke

antagelser og forstiller om den offentlige sektor som ikke er realistiske og reelle.

Han fremfgre blandt andet, at en veesentlig forstaelse af NPM kan udtrykkes i, at der er fokus pa
kvantificering og kvalitetsstyring, ressourceudnyttelse og output. (Klausen; 1996: 100) Der er
altsa nogle primere fokusomrader, pa at effektivisere den offentlige sektor og sikre at man sa at
sige far mere for pengene. En af de vasentlige metoder i form af at skabe effektivitet er ved at
sikre konkurrence mellem den offentlige og private sektor pd markedsvilkar. Det er netop det vi
ser ggr sig galdende ogsa indenfor hjemmeplejen i Aalborg Kommune, som det ggr sig
geldende for hjemmeplejen i resten af landet. Denne konkurrence har vaeret argumenteret ud fra,
at skulle sikre det frie valg for brugeren, og den bagvedliggende antagelse er derfor, at det skal
presse bade den offentlige og private sektor i form af at ggre arbejdet bedre, og pa den made
skabe et incitament. Problemet er imidlertid de konsekvenser der synes, at vare gennem denne
konkurrence og markedsstyring. Klausen kritisere, at tankesattes ikke har blik for, at der ligger
andre hensyn i den offentlige sektor end der ggr i den private. Hvor den private er styret ud fra at
produktionen i sidste ende ma resultere i et overskud, sa har det offentlige en opgave i, at sikre
nogle hensyn i form af bl.a. lighed i muligheder, retsikkerhed mv. (Klausen; 1996: 99)
Politikerne som er det gverste organ indenfor den offentlige sektor, har dertil et ansvar for at
sikre at de krav og gnsker borgerne har indtages for omradet. En anden problemstilling er, at det
er svert at udregne i effektivitet, nar der ogsa er behov og gnsker der skal sikres, som kan vere
yderste komplekse. Det ggr sig typisk geldende, nar man har med mennesker at ggre. Mennesker
handler ikke ngdvendigvis, som er mest fordelagtigt for produktionen, og bidrager dermed ikke
ngdvendigvis til en effektiv produktion. Klausen generelle kritik omhandler, at der ikke tages
hgjde for disse problemstillinger i NPM tankesettet. Det vil sige, at man antager at den
offentlige og private sektor kan sammenlignes, og at det der virker i det private og skaber

effektivitet, vil ogsa virke i det offentlige.

”Helt problematisk er, at NPM ikke har blik for den offentlige kontekst, som har med at ggre, at
mal og opgaver fastleegges politisk og rummer et udvidet produkt(retssikkerhed, lighed i
mulighederne og behandling, forvaltming af tradition, og offentlige interesser m.v.) Man kan ikke

bare..()..erstatte et bureaukrati- og regelstyret system med et system, som er markeds- og
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“mission-styret”, hvis regler og bureaukrati er det, som sikre, at opgaverne udfpres i

overensstemmelse med rammerne for offentlige virke.” (Klaudi; 1996: 99)

Nar vi ser pa hjemmeplejen, synes det er vere samme tendenser vi ser ggr sig geeldende. Den
entydige fokus pa at sikrer konkurrence resultere overordnet set i nogle problemstillinger. Det
viser sig blandt andet ved, at det ikke lengere er muligt, at hjemmehjelperne foretager
visiteringer af brugerne, fordi det vil skevvride det ligemassigt konkurrenceforhold mellem det
private og det offentlige. Men safremt at hjemmehjalperne havde haft muligheden for, at kunne
foretage Igbende visitering hos brugerne, kunne man sandsynligvis sikre en mere behovsrettet
hjelp og dermed et mere fleksibelt system. Overordnet set kan det til dels forklares gennem
lovgivningen, som skal sikre at der er konkurrence mellem det offentlige og private. Derudover,
kan man argumentere ud fra, at Aalborg Kommune ogsa synes at tage udgangspunkt i NPM
tankegangen. Kommunen har fastlagt kriterierne for visitationsmetoden, og den styring der er
geldende for hjemmeplejen, som synes at resultere 1 en standardisering af
hjemmehjzlpsydelserne. Pa den made har kommunen ogsa haft entydigt fokus pa effektiviteten
indenfor hjemmeplejen, saledes at andre behov, som brugernes, i hgjere grad er undladt. Klausen
papeger at et entydigt fokus pa at slanke den offentlige sektor og skabe effektivitet betyder at
behov og gnsker ofte undlades. Arsagen er at de ting der ikke kan males og vejes, ikke bidrager i
effektiviteten, og pa den made bliver konsekvensen ofte, at de langsomt forsvinder, simpelthen
fordi, at rammerne ikke leengere giver mulighed for at det kan tilbydes. (Klausen; 1996: 100)

Man kan godt forklare Aalborg Kommunes hjemmepleje ud fra et NPM perspektiv. Det ggr sig
geldende pa central plan i forhold til folketingsniveau og det ggr sig geldende pa det
kommunale plan. Svarene tyder pa at fordi man har haft entydig fokus pa gkonomistyring og
effektiviteten, sa har resultatet veret, at der ikke er plads til blgde vardier i form af nerver og

omsorg i plejen.

I vores empiriske analyse fandt vi ligeledes frem til, at der fra hjemmehjalpernes synspunkt ikke
eksisterer en "Vi” fglelse med resten af organisationen indenfor hjemmeplejen. Det udggr ikke
en decideret barriere, men det har en forklaringskraft i forhold til at forsta at kommunen siger ét
man ggr noget andet. Selve forvaltningen ligger meget langt vaek fra dem. Det var pa samme

made ikke deres opfattelse at de pa nogen mader blev inddraget eller deres arbejdet bliver
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anerkendt. Safremt man havde fokus pa styringsredskaber indenfor verdibaseret tilgang, ville
dette netop vere nogle omrader som var vigtige at lgses. Safremt man havde haft en
vardibaseret tilgang, ville man forsgge at medarbejderne fik et ejerskab, ved at inddrage dem og
deres erfaringer. P4 den made kan man netop skabe et ansvarsbevidsthed og en stgrre loyalitet
hos hjemmehjalperne mod resten af organisationen, fordi man selv oplever at man har en del af
ansvaret og dermed er en del af Igsningen. Kurt Klaudi Klausen (1996) skriver at sdfremt man

gnsker at lgse problemerne, derfor ma anvende denne model, som dermed sikre at forvaltningen

opnar viden og medarbejderne opnar ansvar:

”Det tager som regel leengere tid, men det sikre mdaske bedre implementering. Dette bade fordi,
sa der ikke opstar falske forventninger om, hvad det indebeerer (sd den enkelts cost/benefit
betragminger bliver realistiske), og fordi der gemnem involveringen bedre kan etableres
psykologisk kontrakt, hvorved den enkelte fpler de er “problemejer” sdvel som
”problemlgsningsejer”, og dermed fpler loyalitet overfor beslutningen og dermed ansvar overfor

dens heldige gennemfprsel.” (Klausen; 1996: 69)

I vores empiriske analyse fandt vi frem til, at hjemmehjelperne i hgjere grad var loyale mod
brugeren end mod forvaltningen. Dette kan forstds som et udtryk for, at hjemmehjalperne ikke
oplever at den nuvarende pleje tilgodeser de ngdvendige behov. Men hjemmehjalperne er heller
ikke loyale mod forvaltningen og deres kollegaer, safremt man skal se det hgje sygefraver som
et udtryk for pjek. Pointen er, at safremt at der var et centralt gnske om, at fa kendskab til om
kommunens verdier realistisk kunne efterleves, og til mulige problemer i hjemmeplejen, sa kan
kommunen til enhver tid, inddrage hjemmehjalperne og deres erfaring. Nar det til gengeeld ikke
sker, resultere det ogsa i, at der ikke er fokus pa de problemer som hjemmehjalperne skitsere, og
de bliver dermed heller ikke lgst. P4 den made forsetter problemerne, fordi der ikke bliver grebet

ind.

10.2 Visitation — Standardiseringen af hjemmehjzlpen

I det fglgende vil vi se nermere pa visitationsmetoden i Aalborg Kommune. Hjemmehjalperne
skal i deres arbejde sikre, at den afsatte tid overholdes, som er vurderet ud fra hver bruger af

visitatorerne. Det syn der ligger til grund for, maden hvorpa brugerne vurderes og skal have
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udfgrt opgaverne, kan betegnes som en standardisering af opgaverne. Vi vil nu forklare hvordan

man kan se baggrunden for hvorfor visitationsmetoden udggr et problem.

Aalborg Kommune ggr som mange andre kommuner brug af Felles Sprog i Visitationen. Falles
Sprog blev introduceret af KL i 1998, som et redskab der skulle vzre med til at skabe en mere
ensartet (standardisering)kommunikation om aeldreplejens31 ydelser og de @ldres behov. (Balle&
Vedung; 2005: 24). Det var fra KL et forsgg pa, at skabe nogle praecise standarder om hvorledes
man omtaler brugernes behov og de ydelser der skal leveres. Falles Sprog bestar af tre dele,
henholdsvis et hjelp til funktionsvurdering, ydelseskatelog og nggletalskategorier. Balle og

Vedung beskriver Falles Sprogs indhold som varende:

1. Et skema og retningslinier for anvendelsen heraf i en funktionsvurdering, hvor
potentielle brugeres behov vurderes

2. Et skema og retningslinier for anvendelsen heraf i et ydelseskatalog, der beskriver
kommunernes forskellige former for indsats, samt

3. En liste med nggletalskategorier, der bgr opggores ensartet pa omradet

(Balle & Vedung; 2005: 25).

Selv om Falles Sprog er nogle frivillige retningslinjer til, som kan vare behjelpe®og med at
foretage vurderinger af brugerne, sa kan Felles Sprog i sammenknytning til gkonomisk styring
vere et udtryk for meget standardiserende og dermed udggre et problem i hjemmeplejen. Det
sidste kommer vi tilbage til senere. Felles Sprog gar ud pa, at man ud fra et ydelseskatelog kan
inddele menneskers behov i overordnet set 8 kategorier. Eksempelvis spise og drikke, psykisk
tilstand, aktivitet mv. Inden for hver af de otte kategorier, er fire inddelingsmuligheder. Det er
henholdsvis, at man selv kan, kan klare stort set selv, har vanskeligheder og den sidste er at man
er ude af stand til at kunne klare det. (Balle & Vedung; 2005: 25) Gennem samtale med
visitatorenheden i Aalborg @st, blev det fremfgrt, at de ikke ggr brug af hele Felles Sprog. Men
man ggr brug af ydelseskateloget. Det fremfgres dog, at man forsgger at indregne mere tid til de
med flere behov.

Men tankegangen bag Fzlles Sprog, er forsat den samme. Nemlig at man antager, at menneskers

behov og ¢nsker kan skitseres og vurderes ud fra nogle standardiserede kategorier, og at

30
31

Kommunernes Landsforening
Fgrst og fremmest hjemmehj®lpens ydelser
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mennesker dermed kan kategoriseres. Bade generelt, men ogsa i forhold til, at det der gq‘;r‘ sig
geldende i dag, ggr sig ogsa geeldende i morgen. Standardisering handler derfor om, at man
forsgger at ggre noget ensartet, at normalisere. Standardiseringen er derfor den proces, hvor
igennem man udvikler, formelt beslutter og tilegner sig en bestemt standard. (Balle & Vedung;
2005: 33)

Pa den modsatte side af standardisering, kan betegnes individualiseringen. Individualiseringen
handler om, at udgangspunktet for hjelp, pleje m.v. tages med udgangspunkt i den enkelte og
vedkommendes konkrete behov.

Selv om det fremgar af lovgivningen, at vurderingen af brugernes behov skal ske ud fra et
individuelt grundlag, er systemet begrenset. Det er det fordi, at den vurdering der foretages, skal
resultere i hvilke ydelser og hvilken tid den enkelte bruger er berettiget til. P4 den made er
konsekvensen, at der ikke vil forga en lgbende tilpasning af plejen og pa samme made vil man
ikke imgdekomme visse behov som pludselig opstar. P4 den made fungere visitationsmetoden ud
fra at menneskers handlen er forudsigelige og rationelle. Pa den ene side, kan man argumentere
for at andsfriske brugere med mindre nedsatte evner langt hen af vejen kan passe ind i
kategorierne. Men det udelukker ikke, at brugeren kan std i visse situationer med behov, hvor
hjemmehjalpen ikke har mulighed for at vere behjelpelig. Hjelpen er derfor ikke fleksibel og
sikre ikke at brugernes reelle gnsker kan imgdegas. Men det stgrste problem synes i hgj at vaere
den "tunge” gruppe af brugerne. Det er brugerne med markant nedsat fysisk evne, nedsat psykisk
evne, demente osv. Denne gruppes behov er meget svare at forudsige. Denne gruppe kom til at
hgre ind under hjemmeplejen fra 1987, da det nye motto blev: “lengst muligt i eget hjem.” Det
resulterer i byggestop for plejehjem og hvor brugerne blev opfordret til at fa hjelpen i eget hjem.
Umiddelbart har denne mulighed varet en glede. At bliver i eget hjem, er pa mange mader
lyksaligt. Men mange havde en forventning om, at de ville kunne fa den hjlp i eget hjem, som
de ville havde modtaget pa et plejehjem eller i en institution. Efterfglgende ved vi, at det ikke er
tilfeldet. P4 den made er en del af hjemmehjelpens opgave, at varetage disse tunge gruppes
behov, som fgr blev varetaget pa plejehjem og andre institutioner. Dette har ogsd medfgrt at
hjemmehj@lperne har faet et gget opgavevaretagelse i form af mere komplekse problemer og
behov som skal imgdegas. Nar eksempelvis man antager at menneskers behov kan skemalegges,
sa lgser man ikke de reelle behov der er i hjemmeplejen. Men problemet er at safremt at der er
visiteret 20 minutter til bad af den demente dame, sd skal tingene omkring badet veere ordnet

inden for 20 minutter. Men méske har den demente dame ikke lyst til at komme i bad, fordi hun
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netop denne dag er bange og har glemt hvor hun er. Hun kan vare samarbejdsuvillig. Ge;;ﬁem
leengere overtagelse og samtale kan det eventuelt resultere i en succes. Men tiden kan vere
overskredet de 20 minutter. En anden Igsning er at hjemmehjzlperen opgiver at na badet pa den
afsatte tid, og flytter badet til neeste dag, ma flytte rundt pa en rekke opgaver og haber at folk
generelt overholder de faster tider. Eksemplet er for at skitsere, at nar man specielt har med
brugere at ggre fra den tunge gruppe, sa bliver behovene meget svere at forudsige. Pa den made
bliver deres lgsning svere at standardiser. For det de har brug for én dag, har de maske ikke brug
for en anden dag. Hanne Krogstrup(2003) skriver i den forbindelse og vilde problemer. Hun
beskriver at ved vilde problemer ggr det sig galdende, at deres problemer er forskellige,
baggrunden er forskellige, behovene er forskellige, og dermed bliver deres Igsning forskellige.
Pa den made kan man ikke tale om en overordnet lgsning, fordi man bliver ngdt til at tage
udgangspunkt i det enkelte menneske, hvis man skal lgse problemet. (Krogstrup; 2003: 17) Man
kan altsa forstd denne forklaring, som at hvis man skal sikre den rigtige hjelp, sa er det
ngdvendigt at hjelpen sker ud fra et udgangspunkt i den enkelte. P4 den made tager Hanne
Krogstrup afstand fra standardiseringen, og at man generelt kan tale om en samlet gruppe. Nar vi
har med den tunge gruppe af bruger at ggre, omhandler problemerne specielt, at der kan opsta
utryghed, frygt, ensomhed og depression. Det er altsa faktorer der pludselig kan opsta, men som
ikke ngdvendigvis falder sammen med det tidspunkt hjemmehjalperen er i hjemmet, eller som
ngdvendigvis overholder den tid, der er afsat til hjelp (Petersen & Schmidt 2003:66). Hjelpen
hviler derfor i hgj grad pa nogle andre forudsatninger, end at tilgodese specielt den “tunge”
gruppes behov. Man kan i hgjere grad tale om nogle minimumsbehov. Skal man derfor sikre at
lgse problemerne, altsa at sikre brugernes behov indfries, sa er det ngdvendigt at hjeelpen er lagt

an pa, at tage udgangspunkt i brugernes behov.

Hvis man skal forstd Hanne Krogstrups teori og hvordan det vil ggre sig geldende i
hjemmeplejen, handler det dybest set om, at hjemmeplejen i hgjere grad burde tilrettelegges ud
fra de behov brugerne lgbende har. Pa den made er hjelpen ikke fastlagt pa forhand, men leveres
Igbende i forhold til de behov der ggr sig geeldende. Pa den made bliver det brugernes behov der
er 1 fokus, frem for gkonomien i fokus. I den forbindelse skriver Lone Petersen & Marianne
Schmidt (2003) med reference til Szebehely afhandling, “Vardagens organisering” om
forskellige brugertilfredsheder i forhold til hvilken pleje der tilbydes. Szebehely tager

udgangspunkt i tre typer af organiserede hjemmehjelpsvirksomheder. De tre modeller, kalder
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hun for henholdsvis den traditionelle organisationsmodel, den lgbebandsligende servicehusr;;)del
og den selvstyrende smagruppemodel. (Petersen & Schmidt: 2003: 60) For brugerne indenfor de
tre skitserede modeller, gjorde det sig typisk geldende, at de kender dem der kommer, hvornar
de kommer og hvor lenge hjelpen vare. Ligeledes at hjelpen ikke er tilrettelagt pa forhand med
at der er muligt for brugeren fra gang til gang at fa indflydelse pa planlegning af indholdet.
Szebehely finder frem til at gnskerne primert tilgodeses i den traditionelle model, hvor brugerne
er mest tilfreds med hjelpen. Her var opgaverne ikke planlagt pa forhand, og der var fa regler,
som kunne regulere arten af hjelpen.

I den lgbebandsligende model, fungerede en “supervisor” hvis opgave bestod i at pa forhand
planlangt hjelpens omfang og art pa forhand. Hjelpen var desuden styret af mange regler, og
forbud. Blandt andet et forbud om, at foretage storvask. Gruppen af brugerne var meget
utilfredse med indflydelsen de har pa hjelpen. De er utilfredse med den manglende fleksibilitet,
og at hjelpen forega ud fra korte hjelpeseancer, og mange forskellige hjemmehjelpere. I
smagruppemodellen gjorde det sig gaeldende, at plejen var styret ud fra planlagte opgaver, og ud
fra de principper og malsatninger der var formuleret for plejen. Brugerne var her overvejende
utilfredse, primart fordi de ikke fgr samme morgen var klar over hvem der kom og heller ikke
hvornar de kom. Opgaverne var planlagt pa forhand og kunne ikke @ndres. Opgaverne opleves
som standardiseret og hjelpen som ufleksibel. Petersen & Schmidts rationale er, at resultaterne

viser, at det ikke giver mening, at tro at stabile standarder kan indfange brugernes behov.

”Resultaterne af undersggelsen peger altsa pa, at den kommunale hjemmepleje ikke opnar at
indfange de celdres omsorgsbehov, nar hjelpen er standardiseret og opgavestyret. Det giver
derfor ikke mening at tale om, at stabile standarder er i stand til at indfange de celdres
problemstillinger, nar standarder generelt ikke er i stand til det. ” (Petersen & Schmidt; 2003:
61).

Man kan sige, at problemet med hjemmeplejen er, at man forsgger at planlegge ned i detaljerne,
som dermed ikke tager det ngdvendige hensyn der kan opsta, hvor hjemmehjelpen pa den made
har mulighed for at fungere fleksibel og ikke mindst har mulighed for at udgve social kontakt og
omsorg. Petersen & Schmidt fremh@ver at flere undersggelser viser, at jo mere detaljeret
omsorgsarbejdet er, desto mindre mulighed for at sikre fleksibilitet i plejen og mulighed for at

udgve omsorg.
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Flere underspgelser viser, at jo mere detaljeret at omsorgsarbejdet defineres og beskrives, jo
mindre mulighed for fleksibilitet og mulighed for stgtte og omsorg oplever hjemmehjelperne og
brugerne. (Petersen og Schmidt; 2003: 53).

Standardiseringen som derfor er en integreret del af hjemmeplejen, resultere derfor i, at
hjemmehj#lperne ikke har mulighed for at imgdekomme de Igbende behov der kommer fra
brugerne. I vores empiriske analyse, fandt vi frem til, at hjemmehj@lperne oplever at det har
tildens til at resultere i stress og darlig samvittighed.

Vi vil derfor se pa, hvordan man kan forsta det pres, som hjemmehjelperne daglige sattes
overfor, og dermed hvordan man kan forklare at hjemmehj®lpernes arbejde medfgrer stress og

darlig samvittighed.

10.3 Hjemmehjxlperne i et krydspres

Torben Beck Jgrgensen (1992) beskriver i borgen: livet i offentlige organisationer, hvordan man
kan forsta, at offentlige organisationer gennem en udvikling, er sat overfor et krydspres. Han
skitsere organisationspresset ud fra, at organisationen pa den ene side skal forholde sig til
politiske krav og pa den anden side til brugernes krav. (Jgorgensen;1992: 54) Hans pointe er at
kravene ofte er modstridende og disse modstridende krav efterlader organisationen i et
krydspres. Nar kravene er modstridende og direkte udelukker hinanden, betegner han denne
situation som et dilemma. Dilemmaet kan ikke lgses, kun héndteres. Den nedenstidende tabel

skitserer Torben Beck Jgrgensens forstaelse af krydspresset mellem politikere og brugerne.

Model 7 Krydspres
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Politik

v
Organisation

A

Brugere

Kilde: Torben Beck Jgrgensen; 1992: 55 (se afsnit om krydspres 3.4)

Torben Beck Jgrgensens illustration af krydspres, kan pa mange mader bruges til at forklare det
krydspres hjemmehjalperne star overfor. Det pres det star overfor er pa den ene side, det
politiske pres. Det vil sige, de krav, regler og kriterier der danner ramme for hjemmeplejen, og
hjemmeplejens skal udfgres ud fra. Men det er ikke brugerne, som skaber et pres pa
hjemmehjlperne. Brugerne indenfor hjemmeplejen, er ikke generelt ressourcesterkere brugere,
som dermed kan udggre et pres. Presset kan i stedet forstds som verende kommunens
malsaetninger. Kommunens maéls@tninger om verdierne i plejen reprasentere en vision, noget
der skal arbejdes frem mod. Pa den anden side, er systemet og rammerne for plejen tilrettelagt ud
fra andre vilkar, herunder gkonomisk fokus og standardisering. Det er altsa et krydspres for
hjemmehjzlperne, fordi de bliver presset fra lovgivning, regler og bestemmelser og pa den anden
side lgsning af overordnet vision. Det udggr derfor et dilemma. De modstridende forhold kan
ikke Igses af hjemmehjelperen, kun handteres. Hjemmehjalperen kan derfor velge at udgve sig
arbejdet ud fra de regler og bestemmelser der er og dermed ikke leve op til den overordnede
malsetning, eller hjemmehjelperen kan efterleve malsetningen og droppe reglerne og

bestemmelserne. Krydspresset for hjemmehjlperne kan derfor forstas som skitseret i model 8.

Model 8 Hiemmehjeelperne i to forskellige slags krydspres.
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Mals@tningerne og omsorg og Husmor rollen
n@rver
v
Hjemmehjzlpen Hjemmehjalpen
A
Standardiseringen Arbejdstager rollen
Undersggelsens empiriske krydspres Christensens krydspres model

Et andet krydspres, kan forstas vaerende ved modstridende roller man som hjemmehjlper har
tildelt. P4 den made kommer krydspresset til at omhandle fglelser. Christensen (1991) beskriver
at et afggrende problem i hjemmeplejen er arbejdets dobbeltfunktion, mellem den private og
offentlige feerden. Med det mener han, at hjemmehjalperne pa den ene side skal varetage deres
arbejde ud fra regler og bestemmelser, som en del af det Ignnede offentlige arbejdsmarked. Pa
den anden side bazrer hjemmehj®lpsopgaven preg af rgdder i husmoderrollen.(Petersen &
Schmidt, 2003:63). Det vil sige, at man har sin private person, der engagere sig i mennesker. Vi
vil tilfgje i den forbindelse, at man kan forsta denne husmoderrolle, som at reprasenter en del af
sig selv. Pa den made vil der vere en form for social relation mellem hjemmehjalper og brugere
i deres mgde. Hjemmehjelperen vil derfor vere pavirket af forskellige situationer og episoder,
fordi arbejdet ikke kun kan betegnes som vearende et stykke arbejde. Arbejdet vil derfor ogsa
handle om etik og fglelser. PA den made star hjemmehjalperne i et krydspres mellem deres
arbejdstagerrolle, hvor de som fgr skitseret skal udfgrer opgaverne ud fra regler og
bestemmelser. P4 den anden side er de pavirket af egen etik og fglelser, om hvad og hvornar

noget er rigtigt og forkert.

Krydspresset for hjemmehjelperne udggr et dilemma for dem. Det vil sige at det ikke kan lgses
af hjemmehjaelperne. De kan kun forsgge at handtere det. Vi ved at hjemmehjelperne har
problemer med stress og darlig samvittighed, og vi ved ogsa at hjemmehjelperne selv kader det

sammen med det hgje sygefraver.
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10.4 Samvittighed og Stress

I forlengelse af hjemmehjelpernes krydspres mellem arbejdstager rollen og husmoderrollen,
bruger vi Richard Lazarus (2006) til at forklare hvordan man kan forsta stress og darlig
samvittighed. Larzarus beskaftiger sig med stressteori, men dette synes ligeledes at kunne
forklare hjemmehjelpernes darlige samvittighed. Larzarus beskriver at stress og fglelser har en
sammenhang. Han forklarer, at stress opstar, nar man oplever forhindringer. Disse forhindringer
skal forstas, som varende utilfredsstillende situationer der opstar, og som man gnsker at endre
til det bedre. (Lazarus; 2006: 30) Pa den made kan man forstd hjemmehjelpernes darlige
samvittighed og stress pa baggrund af, at de star overfor situationer de ikke bryder sig om, og
gnsker at @ndre. Hjemmehjelpernes stress og darlig samvittighed opstar ved, at de ikke har
mulighed for at @ndre det. Forstaelsen kan derfor kades sammen med det krydspres

hjemmehjalperne star i.

Lazarus begrunder endvidere, at da stress har noget med de omgivelser man befinder sig i samt
ens personlige karakteristika, betyder det dermed ogsa at der vil vere forskel pa, hvad der
udlgser stress hos den enkelte. . (Lazarus; 2006: 45) Selv om man star over for samme situation,
vil det eksempelvis kun udlgse stress hos B, fordi B oplever forhindringer i sit arbejde, og gnsker
at @ndre det til det bedre. Lazarus forklarer dermed at stress forsages af det enkelte individs

fglelser.

Stress og darlig samvittighed hos hjemmehjlperne, kan derfor forklares i en sammenh&eng med
fglelser. Nar hjemmehjalperne befinder sig i et krydspres, er det et krydspres mellem fglelser pa
den ene side, og kravene til dem pa den anden. Stress og darlig samvittighed bliver dermed ogsa
symptomer pa det arbejde de udfgrer. Nar hjemmehjalperne ikke har tid, til at udfgrer ordentlig
hjemmepleje og opfylde lgbende behov, sa oplever de dermed situationer, de er imod eller
uenige i. Barrieren er her fgrst og fremmest visitationen, men det resultere i disse symptomer.
Endvidere forveerres det, ved opstaet sygdom, safremt det ikke indtages vikarer. Pa den made

synes der at vaere tale om en ond cirkel, som vist nedenfor pa model 9.

Model 9 Den onde cirkel
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10.5 Symbolpolitik

Hvis man skal forklare Aalborg Kommunes styring af hjemmeplejen, sé synes det umiddelbart
oplagt at forklare ud fra symbolpolitik. Det kan forekomme underligt, at kommunen valger at
hjemmeplejen skal baseres pa verditrekanten, og hvor man fremsetter malsztning om at blive
Danmarks bedste. P& den anden side, sa synes man slet ikke af at styring i retningen af en
realisering. Det vil sige, at systemet ikke er lagt an pa, at hjemmehjelperne reelt har mulighed
for, at efterleve vardierne i plejen, og ligeledes synes der ikke at vare nogle former for

inddragelse af dem, som kan afkrafte det.

Nils Brunsson (1989) beskriver i bogen The organization of hypocrisy, hvordan politiske

organisationer mgdes med maget forskellige og modsatrettet krav fra omverden. Det kan ifglge
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Brunsson medfgrer, at organisationen udvikler en strategi der tilsyneladende tilfredsstiller alle

parter.

”hypocrisy is a fundamental type of behaviour in the political organization: to talk in a way that
satisfies one demand, to decide in a way that satisfies another, and to supply product in a way

that satisfies a third.” (Brunsson, 1989:27).

Det betyder reelt, at man siger ét man faktisk ggr noget andet. Hvis vi derfor ser pa Aalborg
Kommune, sa kan man forklare paradokset med varditrekanten og styringen pa den anden, som
et udtryk for symbolpolitik. Det opszttes nogle imponerende malsatningerne, men der styres
ikke ud fra dem, og det opleves ikke af hjemmehj®lperne, som de har nogen reel betydning i

styringen af hjemmeplejen.

10.6 Hyvis ansvar

Der er to primere faktorer i pavirkningen af hjemmeplejen. Det er skiftende regeringernes
moderniseringsstrategi af den offentlige sektor, den anden faktor er den kommunale pavirkning.
Vi udviklet en model, som kan skabe overblik over, hvorledes man kan forsta pavirkningen, og

de barrierer og symptomer det resultere i.
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Model 10 Sammenspil mellem barriererne

Kommunalpolitikerne

Den kommunale
forvaltning

Vearditrekanten /
(konomiske mal

Lengst muligt i eget

Krav om standardisering
Frit valgsloven — BUM
modellen. -2002

Nerver vs. Standardisering

Krydspres: Den lokale omréadeleder
Husmor rollen vs. Arbejdstager rollen

Manglende anvendelse af
vikarer

. I YR )

Minus tid til n@rvaer og Dérlig samvittighed
Omsorg i plejen
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10.7 Skiftende regeringen

I gverste hgjre hjgrne fremgar regeringen. Regeringen pavirker udviklingen i den offentlige
sektor ad to veje. Den primere pavirkning er lovgivning — hvor regeringen direkte styrer
udviklingen, den sekunder er den gkonomiske pavirkning af kommunernes gkonomi. Den er
sekunder fordi, at regeringen ikke kan detailstyre kommunernes gkonomi. Men de styre den

gennem rammeaftaler med KL.

Skiftende regeringer har siden 1983 veret optaget af at moderniserer den offentlige sektor i
Danmark. Det er som beskrevet i det historiske afsnit (5.2), sket med udgangspunkt i en NPM
tanke gang. Denne tankegang har betydet, at der har veret et fokus pa, at effektiviserer den
offentlige sektor og det er primart forsgget implementeret gennem krav om kvalitetsstandarter
og en markedligggrelse af hjemmeplejen. Derudover har @ldrebolig reformen fra 1987 haft stor

betydning for omradet. Der bliver beskrevet l&ngere ned i analysen af modellen.

Frit valgsloven fra 2002 har generelt betydet en opsplitning af den kommunale hjemmepleje.
Lovgivningen har betydet, at der er kommet en opsplitning mellem Bestiller, Udfgrer og
Modtager i hjemmeplejen. Det er gjort for at skabe et marked pa serviceydelser indenfor
hjemmepleje omradet ud fra NPM tankegangen om, at der var behov for mere konkurrence for at
udnytte ressourcerne bedst muligt i den offentlige sektor. Det har stor betydning for den
kommunale visitation, der for reformen var en del af hjemmeplejen. Hele strukturen er derfor

blevet mere bureaukratisk set ud fra et hjemmehjelper perspektiv.

Det er kommunerne der vha. det kommunale selvstyre der bestemmer udgiftspolitikken pa de
enkelte serviceomrader. Derudover har kommunen mulighed for en selvstendig
skatteudskrivning og meget fri rammer gkonomiske rammer. Kommunerne har dog siden 2001
med den nuverende regering varet underlagt et skattestop og udgiftsstop. Det har betydet, at
kommunerne ikke har kunnet regulerer kommuneskatten i forbindelse med, at der er opstaet
lokale gnsker om at forbedre velfaerdsservicen. Derfor har kommunerne vearet presset til, at
prioritere deres gkonomiske ressourcer. Det har betydet, at Aalborg kommune i forbindelse med

Budget for 2007 skulle spare.
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ca. 100 mio. kr. pa e@ldreplejen (Aalborg Kommunes budget 2007). Jgrgen Goul Andersen og
Jeppe papeger dog at @ldre at de anvendte @ldre udgifter kommunerne har veret stgt stigende

gennem hele moderniseringsperioden

Zldre bolig reformen fra 1987, blev lanceret under mottoet lengst muligt i eget hjem. Mange af
brugerne i hjemmeplejen i dag ville fgr bolig reformen fra 1987 vare blevet anbragt pa et
plejehjem eller andre institutioner, hvor der lgbende ville vaere hjelp og pleje. Flere af de ®ldre
medarbejdere i vores undersggelse udtrykker bekymring over udvikling, de oplever at tiden til
den enkelte bruger bliver mindre og mindre. Denne undersggelse kan derfor ikke udelukkende
placere hjemmeplejen problemer hos de skiftende regeringer. Kommune har ligeledes et stort

ansvar.

10.8 Kommunes ansvar

Kommunen er som beskrevet ovenfor under pavirkning af den skatte og udgiftspolitik som den
nuverende regering har palagt kommunerne. Det betyder dog ikke, at kommunerne ikke kan
regulerer indbyrdes imellem de forskellige serviceomrader.

Det er kommunens ansvar at sikre tildeling af serviceydelserne til den enkelte bruger i
hjemmeplejen. Det er saledes palagt kommunerne, at de skal leegge en reekke kvalitetsstandarter
frem som brugerne kan vurdere hvilken hjelp kommunen kan tilbyde. Det er ligeledes
kommunen ansvar, at reglerne for revisitering praktiseres. Til gengeld viser vores undersggelse,
at kommunen forsgger at hindre brugerne i, at kunne fa foretaget fleksibelt hjemmehjelp.
Dermed bliver hjemmehjaelpen ogsa ufleksibel. Det synes derfor primert, at vaere kommunes
politik som forhindrer den fleksible hjemmehjelp og kommunens egne malsetningerne om

narver og omsorg i hjemmeplejen i at kunne realiseres.

10.9 Visitationen

Visitationen af hjemmeplejen skal til en hver tid overholde den gleedende lovgivning pa omradet.
Det betyder, at hjemmeplejen ifglge § 83 i loven om social service (bilag 13) skal tilbyde
hjemmepleje til alle voksne der har et behov. Visitationens opgave er ude fra kommune
kvalitetsstandarter at vurdere, hvem der er berettiget til hvor meget og hvor lenge. Derfor er det

primert kommunerne der beslutter service niveauet i den enkelte kommune. Der er derfor stor
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forskel kommunerne i mellem hvor mange penge der anvendes pr. @ldre. I Aalborg kom;r;une
kvalitetsstandarter beskriver udfgrligt hvilke ydelser der visiteres til. Synes som tidligere n&vnt
ikke, at veere nogle kriterier der sikre, at kommune verditrekant kan efterleves. Det betyder, at jf.
undersggelsen, at hjemmehjalperne oplever et krydspres, idet de i forhold til deres egen etik og

kommunens malsetninger skal yde nerver og omsorg. De oplever dog ikke at det er muligt.
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11 Konklusion

Intentionen med denne undersggelse har varet at finde frem tilk, hvilke barrierer

. . . o . . . . _ | Kommentar [C1]: Indszt
hjemmehj#lperne i Nordvest omradet oplever i deres arbejde i Aalborg ‘Kommune (se afsnit xx). L o {henvismng til aggmﬁsn?n;;

. Da der hidtil har eksisteret begrenset viden om, hvilke bagvedliggende arsager der kan
resultere i forskellige symptomer i hjemmeplejen, har vores hensigt veret at generere ny viden

om, hvordan man kan forsta forskellige barrierer og forklare dem.

Vores problemstilling lyder: hvilke barrierer oplever hjemmehjeelperne i deres arbejde?

I undersggelsens empiriske analyse fandt vi frem til tre faktorer der udggr en barriere i
hjemmehjlpernes arbejde. Det var henholdsvis Aalborg Kommunens gkonomiske styring,

visitationsmetoden og manglende vikarer.

Aalborg Kommunes styring af hjemmeplejen, udggr en barriere i hjemmehjalpernes arbejde. Det
skyldes at kommunens styring primert er gkonomisk orienteret og har til formal at skabe
effektivitet hele vejen rundt i hjemmeplejen. Denne tankegang kan ogsa genfindes i antagelserne
bag NPM, hvor fokus i hgj grad handler om at slanke den offentlige sektor, og skabe effektivitet

i produktionen.

Et af de centrale elementer der kendetegner hjemmeplejen er, at der skal sikres konkurrence
mellem den offentlige og private sektor. Det resulterer i, at systemet bygger pa nogle vilkar som
i en vis grad minimerer mulighederne for fleksibilitet i plejen. Det betyder, at hjemmehjalperne
ikke kan foretage en lgbende visitering af brugernes behov. Det vil sige, at man ikke
ngdvendigvis tilbyder den hjalp, der er behov for i det individuelle tilfelde. Problemstillingen
skyldes dog ikke kun Aalborg Kommune, men ogsa lovgivningen. Det illustrerer at lovgivningen
foretager en begrensning i kommunernes handlefrihed jf. model 10 i den teoretiske analyse. Vi
ved at det har veret en malsatning for flere forskellige regeringer netop at skabe gget effektivitet
indenfor hjemmeplejen. Denne effektivitet er forsggt skabt ved bl.a. at sikre konkurrence.
Ulempen ved konkurrence mellem den offentlige og private sektor er til gengzld, at det

ngdvendigger en detaljeret beskrivelse af, hvad der er brug for, sa parterne reelt kan foretage en
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konkurrence ud fra noget konkret. P4 den made risikerer man let, at andre behov som ikke kan

males, gar tabt.

Barrierne forveerres grundet kommunens entydige fokus pa gkonomi og effektivitet. Det er
Aalborg Kommune der selv fastlegger servicekriterierne. Det betyder ogsd, at nar
hjemmehj@lperne oplever at visitationens vurderinger af brugerne ikke stemmer overens med de

behov, der ggr sig geldende, sa er det reelt et udtryk for kommunens serviceniveau.

Den anden centrale barriere er visitationsmetoden. I hjemmehjelpernes arbejde udggr det en
barriere fordi de ikke oplever, at de kan udfgre en del af det arbejde, som de oplever er
ngdvendigt. Det sker blandt andet ved, at tiden generelt er sa begrenset, at de fgler at de skal
skynde sig hos brugerne. Nogle betegner det som samlebandsarbejde. Men den begransede tid
giver indskrenkede muligheder for at kunne sikre verditrekantens vardier i arbejdet, nerver,
ansvarlighed og respekt. Ligeledes resulterer den begransede tid i at flere hjemmehjalpere
oplever, at det ikke er realistisk at bytte rundt pa ydelserne. Men visitationsmetoden udggr ogsa
et andet meget centralt problem. Den forhindrer at den tunge gruppe af brugeres behov kan
imgdegas.

Visitationsmetoden er et udtryk for en standardisering af brugernes behov. Det vil sige at der
ikke tages hgjde for at behovene kan @ndre sig. Den tunge gruppe som bestar af mennesker, der
skal have hjalp til at komme i tgjet og ud af sengene, mennesker der er demente, mennesker som
har omsorgsbehov. Standardiseringen egner sig derfor ikke, til at sikre pleje, omsorg og n@rver
af den “tunge” gruppes behov. Hanne Krogstrup (2003) skriver derfor, at vilde komplekse
problemer kun kan lgses, nar man tager udgangspunkt i den enkeltes behov, og tilrettelgger
hjelpen ud fra det. Da systemet er standardiseret, foretager man ikke en individel eller fleksibel
tilretteleeggelse udfra behov, der lgbende forandres. Det betyder, at der opstar behov, som
hjemmehjzlperne ikke kan imgdega eller lgse. Hjemmehjalperne giver udtryk for, at de har det
darligt, nar de ikke kan efterleve nogle af de behov, der ggr sig geldende hos brugerne. Vores
undersggelse viste at stgrstedelen af hjemmehjelperne oplever bade darlig samvittighed og stress
i deres arbejde. Det er altsa nogle symptomer, der opstar pa grund af barriererne i form af
visitationsmetoden. Stress og darlig samvittighed synes at forklares ud fra et krydspres. Presset
bestar i, at de pa den ene side skal sikre at fglge det der kreeves af dem gennem arbejdet, og pa
den anden side deres egen etik. Som resultat skaber krydspresset darlig samvittighed og stress.

Larzarus beskriver at stress netop er forudsaget af fglelser. Nar mennesker specielt oplever, at
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der opstar situationer som skaber forhindringer for det de oplever, er rigtigt. Nar vi ser pa, hvad
hjemmehjelperne selv siger med stress og darlig samvittighed, sa synes det at vere rigtigt. Her
betegner de nemlig, at de oplever en utilstrekkelighed, nar de ikke kan imgdekomme brugernes
behov. Det resulterer i bade stress og darlig samvittighed. En gang i mellem synes det at
resultere i at hjemmehj@®lperne lytter mere til deres etik, end til hvad der forventes af dem i deres
arbejde. De foretager revisiteringer. Det vil sige, at de tager noget tid fra en bruger som de mener

kan undvere og giver til en anden, de mener har behov. Det er egentligt et forsgg pa at sikre

fleksibel hjemmehjelp, men selvsagt pa bekostning af plejen til andre brugere.

Problemer med stress og darlig samvittighed kan efter hjemmehjalpernes opfattelse forklare

noget af det hgje sygefravar, som ggr sig geldende i hjemmeplejen.

Men sygdommen bliver i perioder mere markant, nar stress og darlig samvittighed gges, og
bliver dermed en ond spiral. Det hanger blandt andet sammen med, at der generelt ikke
indkaldes vikarer. Manglende vikarer er derfor et markant problem i perioder, men synes at vere
et generelt problem. Nar det er i perioder, er det nir den onde cirkel starter jf. model 9.
Manglende vikarer er lokalledelsens ansvar. Problemet for lokalledelsen er, at de er styret af
gkonomi, og deres resultater vurderes ud fra hvor i hgj grad de overholder budgettet.

Incitamentet fra kommunen er saledes ikke funderet pa brugerne, men pa gkonomien.

Kommunens fokus pa gkonomi resulterer derfor ogsd i det serviceniveau, der er pa
hjemmehjzlpen. Det betyder ogsa, at man ikke sikre lovgivningens formal og at sikre fleksibel
hjemmehjelp. Det ggr man ikke, fordi hjelpen er sa begrenset, og ligeledes fordi man efter
hjemmehj#lpernes udsagn, ikke mere end to gange kan bytte rundt. Rationalet er at det man kan
i dag, det kan man ogsa i morgen. Det illustrerer netop, at man overser, at man har med
mennesker at ggre, hvis behov ikke kan standardiseres, og som er de samme den ene dag som
den anden. Ligeledes henger den begrensede tid som hjemmehjelperne omtaler, sammen med
kommunens serviceniveau. Kommunen kan pa den made sette mere tid af til renggring, til
personlig hjelp som dermed ogsa ville give et stgrre frirum. P4 samme made kunne kommunen
bruge frirummet til at forsgge at skabe mere fleksibel hjemmehjalp, ved at i hgjere grad kunne

levere hjelpen ud fra hvad brugerne gnskede netop denne dag.
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Det synes at vere et paradoks, nar kommunen pa den en side tale om at hjemmeplejen"skal
leveres med udgangspunkt i tre flotte verdier, og pa den anden side tager styringen tilsyneladen
ikke disse hensyn. Kommunen velger ikke at inddrage hjemmehjzlperne, hvorved de ikke opnar
viden om, hvordan instrumenterne fungerer ude i virkeligheden. Det kan vare et bevidst eller
ubevidst fravalg. Til gengald synes det mearkeligt, at man gnsker at sikre verdierne, og ikke
hgrer hjemmehjalperne hvorledes de sa oplever hjemmeplejen. Denne loyalitet er ikke til stede.

Kommunens forsgg minder i hgj grad om symbol politik, hvor man siger et, men reelt ggr noget

andet.

Pa den made kan det skitseres derved, at vi i vores undersggelse finder frem til, at barriererne er
forarsaget af lovgivningen i samspil med kommunens gkonomiske politik. Regeringerne via
lovgivningen og kommunen via de visitationskriterier og et decentralt gkonomiske ansvar hos
omradelederne. Det betyder, at NPM tankegangen og det medfglgende markedsbureaukrati —
kontrollen, dokumentationen og standardiseringen er den egentlige baggrund for barrierer for
hjemmehjalperne. Barrieren kan forklare hvorfor forskellige symptomer opstar i hjemmeplejen,

og det forklare ogsa pa samme made hvordan man kan lgse det.
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Bilag 1
Sporgeskema

>

Kgn Alder

- _ ar

Er du ansat pa deltid eller fuldtid?
a. Deltidsansat
b. Fuldtidsansat

Arbejder du primaert pa dagvagter eller aftenvagter
i hjemmeplejen?

c. Dagvagter

d. Aftenvagter

e. Begge dele

Hyvilken erhvervsuddannelse har du?
a) Ikke erhvervsuddannet
b) Uddannet hjemmehjzlper .
¢) Uddannet social/sundhedshjelper __
d) Uddannet social/sundhedsassistent __
e) Andet

Hyvilken gruppe tilhgrer du under Nordvest
omradet?
____ Vesterbrogade
____Se¢ndre kongevej ___ Lions park
Har du for tiden faste kgreplaner eller arbejder du
som springer?
a) jeg arbejder som springer
b) Jeg arbejder med faste bruger
c) Begge dele

Arbejdstilrettelaeggelse

1. I hvilket omfang lever kommunen op til egen
malsztning om, at de sanne hjemmehjzlper skal
komme hver gang hos brugeren?
a) [ hgj grad
b) i nogen grad
¢) i mindre grad
d) slet ikke

2. Hvis kommunen ikke lever op til malszetningen i
nr. 1. Hvad er den typiske arsag til at malsatningen
ikke kan efterleves. (st 1 kryds)

a) Darlig arbejdstilretteleeggelse fra ledelsen_____
b) Sygdom hos medarbejdere
¢) Malsatningen efterleves
d) Andet

3. Hvor mange forskellige hjemmehjzlper vil du
vurdere, at brugeren typisk er i kontakt med i lgbet
af en uge. (st 1 kryds)

a) 1-4 hjemmehjelper

b) 5-8 hjemmehjlper

¢) 9-12 hjemmehj®lper

d) 13-15 hjemmehjlper

e) Mere end 15 hjemmehjlper

4. Oplever du at du har indflydelse og
selvbestemmelse pa tilretteleggelsen af dit arbejde?
(szet 1 kryds)

a) Ja, ihgj grad
b) Ja, inogen grad
¢) Hverken eller
d) Imindre grad
e) Sletikke

5. Hvordan oplever du samarbejdet mellem
kollegerne? (sat 1 kryds)
Det fungerer godt
Det fungere, men det kunne blive bedre._____
Det fungerer ikke

Overordnede styring

6. Hvorledes er din holdning til dokumentationens
omfang pa dit arbejde? (szt 1 kryds)

a) Jeg skal bruge for meget tid pa dokumentation ____

b) Jeg skal i mindre grad bruge tid pa dokumentation___
c) jeg skal slet ikke bruge tid pa dokumentation_____

7. Hvor meget tid bruger du cirka pa dokumentation
i det daglige arbejde? (skriv den tid du bruger)
Jeg bruger ca. timer minutter

8. Hvorledes skal du bruge brugerbogen i det daglige
arbejde? (saet kryds i de felter du er enige)
a) Jeg skal bruge brugerbogen hos alle brugere.
b) Jeg skal kun bruge brugerbogen hos de dementer
og lignende brugere.
c) Jeg skal skrive mine udfgrte opgaver og lignende i
brugerbogen
d) Jeg skal kun skrive min ankomst i brugerbogen___

9. Hvordan oplever du, arbejdstilrettelzeggelsen af
hjemmeplejen oppefra” ? (saet 1 kryds)
a) Det er udtryk for kontrol til os
b) Det er et udtryk for tillid til os
c) Begge dele




10. Indsaettes der typisk vikarer, i tilfzelde af en
medarbejder er syg? (set 1 kryds)

16. Gar mangel pa vikarer ud over kvaliteten i
hjemmeplejen. (saet 1 kryds)

d) Altid

e)
a)
b)
c)

Ofte

En gang imellem
Sjeldent

Aldrig

a) Helt klart
b) Inogen grad
¢) Imindre grad

d) Oplever ikke at der mangler vikarer

11. Fgler du, at forvaltningen viser anerkendelse for
dit udferte arbejde? (st 1 kryds)

17. Oplever du, at der er ansat et tilstraekkeligt
antal hjemmehjalper til, at varetage de daglige
opgaver i hjemmeplejen? (seet 1 kryds)

f)
g
d)
e)
f)

Altid

Ofte

En gang imellem
Sjeldent

Aldrig

a) Helt klart

b) Inogen grad
¢) I mindre grad
d) Sletikke

12. Hvilke veerdier oplever du, er primeert styrende for
hjemmeplejen i Aalborg? (sat 1 kryds)

a) Blgde verdier (menneskelige hensyn)

b) Harde vardier (skonomiske hensyn)

c) Bade og

d) Ved ikke

Ledelse

13. Hvis der opstar problemer/konflikter i dit arbejde,
oplever du sa at omradeledelsen er i stand til at lgse
disse problemer? (sat 1 kryds)

a) Altid

b) Ofte

¢) En gang imellem

d) Sjeldent

e) Aldrig

14. T hvilket omfang oplever du, at omradeledelsen
motivere jer i jeres arbejde. Eksempelvis i form af ros.
(Szet 1 kryds)

a) [ hgj grad

b) I nogen grad

¢) I mindre grad

d) Slet ikke

Ressourcer

15. Hvordan oplever du visitationen, er du typisk enig i
den afsatte tid til brugeren? (Saet ring 1-9 om det tal
der bedst illustrerer dit synspunkt)

12 3 4 5 6 7 8 9

18. Hvilke Kriterier oplever du, der legges vaegt pa
i din arbejdsindsats fra forvaltningen? (Prioritere
udsagnene 1-5, hvor 1 er det du er mest i enig i )

a)

e)

Om jeg kan overholde den afsatte tid
Brugernes tilfredshed
At der sikres omsorg og n@rver i plejen

At jeg far lgst opgaverne pa kgrerlisten

Jo hurtigere opgaverne lgses desto bedre

f) Vedikke

19. Oplever du, at der generelt er afsat nok tid til

brugeren, saledes du kan sikre omsorg og nzerver i

plejen? (st 1 kryds)
a) Helt klart

b)
<)
d)
e)

I nogen grad
Hverken eller
I mindre grad
Slet ikke

Arbejdsmiljg

20. Oplever du typisk darlig samvittighed over
kvaliteten af det arbejde hjemmeplejen levere?
(seet 1 kryds)

a) Ja, ofte

b) Ja, nogle gange
c¢) Sjeldent

b) Aldrig

21. Hvis du oplever darlig samvittighed, hvorfor
mener du sa det opstar? (Prioritere udsagnene 1-5,
hvor 1 er det du er mest i enig i)

a)

b)
¢)

d)

e)
f)

Hyvis jeg ikke har kunnet sikre narver og
omsorg

Fordi jeg ikke har overholdt kgrerplanen
Fordi jeg har ladet min bruger maerke med
min irritation/frustration

Fordi der ikke bliver revisiteret nar jeg
forlanger det

Fordi jeg glemmer ting

Jeg har aldrig darlig samvittighed




22. Fgler du dig stresset i forbindelse med dit arbejde
(st 1 kryds).
a) Altid
b) Ofte
c) sjeeldent
d) Aldrig

23. Hvilke arsager mener du er forklaringen pa at
der er stres i hjemmeplejen? (saet 1 kryds)
a) Den visiterede tid er for stram
b) Sygdom blandt de ansatte
¢) Uforudsete episoder hos brugeren
d) Jeg er aldrig stresset
e) Andet

24. Hvor ofte oplever du, at der er sygefraver pa din
arbejdsplads? (szt 1 kryds)
a) 3 -4 gange pr. uge
b) 1 -2 gange pr.uge
c) 1-2 gange pr. 14 dage
d) 1 -2 gange pr. maned

25. Oplever du at sygefravaret har betydning for

stressniveauet pa din arbejdsplads (st 1 kryds)
a) Jaihgj grad
b) Jainogen grad
¢) Imindre grad
d) Sletikke

26. Har du overvejet at stoppe som hjemmehjaelper i
Aalborg kommune (sat 1 kryds)
a) Ja ofte
b) Ja, nogle gange
d) I mindre grad
e) slet ikke

27. Fgler du at I som medarbejderne inddrages af
omradeledelsen i, hvorledes at hjemmeplejen kan
forbedres indenfor de givne gkonomiske rammer.
(set 1 kryds)
h) Jaihgj grad
i) Jainogen grad
j) I mindre grad
k) Sletikke

28. Fgler du fysisk belastning i forbindelse med dit
arbejde? (sat 1 kryds)
1) jaihgj grad
m) Ja, i nogen grad
n) I mindre grad
0) Slet ikke

29. Hvor ofte oplever du problemer med
hovedpine, mavepine og lignede? (st 1 kryds)
a) 4-7 dage i ugen
b) 2-4 dage i ugen
c¢) 1-3 dage hver 14 dag
d) 1-3 dage i maneden
e) nesten aldrig

30. Verditrekanten reprzasenterer Neerver,
Ansvarlighed og Respekt. Hvilke af vaerdierne
mener du reelt I kan levere i hjemmeplejen? (Szet
kryds i de felter kommunen kan efterleve)

a) Nerver

b) Respekt

¢) Ansvarlighed

d) Ingen af vaerdierne kan efterleves

31. Har du veeret pa kursus i Aalborg Kommunes
veerdier i hjemmeplejen? (st 1 kryds)

A)Ja
B) Nej

32. Oplever du at du har haft indflydelse pa
vaerdierne for hjemmeplejen? (st 1 kryds)
a)Ja

b) Nej

Tak for hjelpen




Bilag 2 Gruppeinterview.
Forst lidt general information hvad bestar jeres arbejdsopgaver af og er der forskel pa dem?

Ja, der er forskel pa assistenterne og hiemmehjaelperne. Social og sundhedsassistenter har lidt flere
ansvarsomrader og de kan klare flere opgaver. Hiemmeplejerne har mere den normale personligepleje.

Hvis i lige siger hvad i hedder og jeres uddannelse

Hvordan oplever i kommunikationen mellem jer selv og jeres kollegaer i hverdagen?
SOSH — kollegaer i mellem det fungere i dagvagten.

Ja (HH) det synes jeg — ja, ja (SOSA)

Hvordan kommunikerer i?

Kalendere og en bog. Hvem hjeelp af de nye PDA og mobiltelefoner viser der er lzengere beskeder
(SOSA)

Har i ikke et morgen mode hvor i tilrettelegge dagen forlob?

Ja, det har vi hver morgen (HH) — Ja og vi mades ogsa om middagen hvor vi giver hinanden information.
(SOSH)

Men aften vagten har mdske ikke syntes at vi har veeret vil gode til at kommunikere med dem. Det synes
jeg hvert tilfaelde ikke.

Nar der kommer nye informationer om beslutninger er det naet i oplever? Fx hvis der er besluttet
noget nyt i byradet eller i folketinget der har indflydelse pa jeres hverdag.

Ja, her i forbindelse med den nye reform har vi faet informationen vi konferencer. vi har hilst pd den nye
Radmand pé billede. Men de veerdi seet der kommer ud dem fér vi da ikke (SOSA) - jo dem far vi da
(SOSH) Ja, ok men de ting der sker pa et hajre plan dem bliver vi ikke informeret om. (SOSA) Jeg tror
vores leder gor 0gsa tror jeg at hun informerer os om det der har relevans for os. (SOSA) Nar vi holder
mader to-tre gange om ugen og her kommer der informationer fra ledelsen. (HH) men lovforslag og
beslutninger der for vi ikke informationen (HH og SOSA). Kun hvis det har stor betydning for os —fx med
visitationen og sadan noget ellers far vi ikke informationen.(SOSA)

Hvordan kunne man forbedre kommunikation, saledes at vi fik mere information om hvad der sker
i 2eldre og handikap udvalget?

Ja, det kunne man sagtens.(HH) Vi har fx vores personale blad — her kunne de skrive om de nye ting der
sker i organisationen og hvilke lovforslag og beslutninger der er pa vej ud til os. (SOSH) ja, det var faktisk
en god ide (HH).

Hvordan oplever i styringen af Aalborg kommune indenfor hjemmeplejen?

Det ved jeg ikke lige (HH) man bliver nzesten nad til at have noget at sammenligne med — men jeg har
kun arbejdet i Aalborg kommune indenfor hiemmeplejen — sa det er sveert at svare pa (SOSA) Jeg har
0gsé kun arbejdet her i Aalborg (HH og SOSH). Der har vi ikke noget at sammenligne med (SOSA) —men
jeg tror ikke at Aalborg er vaerre end andre kommuner.

Jeg har et andet sporgsmal det uddyber sporgsmalet lidt — styres der efter blode vaerdier — de
vedtagende malsatninger eller styres der efter okonomien?

Ja, der tror jeg der gor (HH) ja, det vil jeg ogsa sige (SOSH) ja, det er skonomien der styres efter (SOSH)
ja, det er vi ikke i tvivl om — det er meget flot med de malseetninger og specielt den vaerditrekant vi har —
men det er lige meget (SOSA) ja, det er skonomien (SOSH og HH).
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I oplever det altsa ikke at der styres efter de blode veerdier?
Nej det er kroner og ore (HH) JA, det er det (SOSH og SOSA)

Hvordan oplever i det, at det er vedtaget en raekke malsaetningerne fx at der skal tages
udgangspunkt i den enkelte zeldre. Altsa hvilke onsker og krav har de til plejen — kan i leve op til
det?

Ja, det det praver vi da pa, men det gar jo ikke helt som det skal (SOSH) ja, forbi der er jo visiteret fx til
morgenmad er lige najagtigt 10 minutter og s& kan det godt vaere at FRU Jensen heller vil have noget
andet — men vi har kun de minutter til ernzering (SOSA) — ja, siden de visitatorer er kommet, er det blevet
veerre (HH) Det er meget strengere med tiden (SOSA) — ja det er det (SOSH) ja, efter at visitatorerne kom
til (HH) Men er der behov for ekstra tid sa kan man f& den(SOSA) — men det er svaert og det skal
dokumenteres (SOSH) ja, der skal vaerre skriftlig dokumentation for at der er behov for mere tid. Ja, og
det skal dokumenteres mange gange (SOSH).

Hvis nu at en bruger gentagende gange siger, at de hellere vil ga en tur i stedet for rengering. Hvis
de gor det flere gang skal vi sa revisiteres?

Ja, efter et par gange s kan det ikke blive ved med at ga (SOSH) for sa far de jo aldrig gjort rent (HH)
Jeg taeenker nu mere pa om brugere ikke bytter ydelser fordi at de frygter at blive revisiteret?

Ja, men vi har ogsa et ansvar for at sikre at ydelserne passer til bruges behov fx hvis de kommer hjem fra
sygehuset eller hvis de bliver bedre og ikke laengere har behov for en ydelse laengere.(SOSA). Vi er
faktisk rimelig god til at kontakt visitationen og sige at borgen ikke leengere har behov for denne ydelse.

Og det snakke vi selvfalgelig ogsa med borgeren om.(SOSA). Ja, men det med at bytte jeg tror ikke at
der er nogen af vores borgere der misbrugere det (SOSH) — nej tror jeg heller ikke (HH og SOSA.

Hvor meget oplever i det der bytterri i hverdagen - er det noget der fylder meget?

Jeg har ikke oplevet det (SOSH) — det har jeg heller ikke (HH). Det er jo ogsa fordi at vi har jo ikke den
tid der skal til for at yde den omsorg som der var en gang. (SOSH) Ja, den er vaek (HH) Vi ma jo ikke
bare tage en med ud og ga en tur (SOSH) — nej det skal visiteres (HH). Og hvis nogen kommer ud og ga
ja sa skal de have handlet samtidigt — ja der skal veere et formal med turen (HH) der skal vaere et formal -
det kunne fx veere gangtraening (SOSA)

Har i veeret pa kursus i veerdigrundlaget?

Ja, en eftermiddag fra kl 12-16 og det var alle medarbejder i aalborg kommune(SOSA) - jeg var ikke med

(HH)

Men det er noget alle bliver tilbudt(SOSA) — jeg g& snart pa efterlon(HH)

Aalborg kommune har en veerdi trekant — kan i beskrive veerdi trekanten?
Ja, naerveer respekt og ansvarlighed (SOSA)- nar den kendte du godt ;-)
Far i ogsa de pjecer der blive sendt ud til brugerne?

Jeg har aldrig se de foldere (SOHA) nej det har vi helle ikke (HH og SOSH). Vi har ikke set den
marketingsbrochure som kommunen sender ud. Nej den var vi ikke set (HH)

Hvilke veerdier praegere hjemmeplejen i Aalborg kommune hvis i skal sztte ord pa?
Ja, vil da det vi skal . Er ansvarlig overfor de opgaver som vi skal lese og dem vi er kontakt person for.

Er i enige i veerdierne og malsaetningerne for hiemmeplejen i Aalborg kommune?
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Nej der er jeg ikke — "Jeg synes det er rigtig flotte malszetninger, men jeg synes det er rigtigt svaert at leve
op til malseetningerne. Jeg kan ikke give neerveer nér jeg har ti minutter til morgenmad og 10 minutter til
personlige pleje- hvornar er det sa du har neerveer? Det er jo imens du laver de andre ydelser, men var
det ikke bedre at give Fru Jensen 5 minutter mere s& du kunne sidde sammen med Fru Jensen og drikke
en kop Kaffe. Det er nzerveer fordi du har ajenkontakt med personen.” (SOSA)) — ja , den er der ikke plads
til (HH). Ja, det er det du ikke har, ndr du har de tider med visitationer. (SOSA) SA Naervaer og omsorg
den er der ikke (SOSA) Nej, det er vaek (SOSH). JA, den er helt veek - endda (HH). Ansvarligheden — jo
den er da —vi har da travit og vi tager da ansvar for det vi laver (SOSA) — Respekten - hvad er respekt for
nar man ikke kan udove naervaer — vi er fravaeren sé er det vel mangel pa respekt for den enkelte
(SOSH)? Jeg synes at veerdierne lyder rigtig flot —men jeg synes ikke at man lever optil dem (SOSH).

Den proces der har vaeret omkrig veerdierne — har i vaeret med til formulere vaerdierne?

Ja, vi skulle skulle komme op med nogle ord der hvad var der nu hun sagde?.....(SOHA) noget som
havde noget med vores arbejde at gore (SOSH) hvad ger dig glad for dit arbejde var overskriften og sa
lavede vi en brainstorm vi skulle bare slunge ud. VI snakke om at vi gerne ville have med indflydelse pa
ndr der blev visiteret til borgerne.

Blev der lyttet til jer?

Ja, det synes jeg (HH og (SOSA) og vi fik nogle gode diskussioner om vores malsaetning og vi skulle
finde et ord og det blev ansvarlighed (SOSA)- og i min gruppe blev et visitation (SOSH) og det tror jeg at
det kommer frem og bliver taget med hajre op. Vi kom frem til ansvarlighed og her taenkte vi meget pa
veerditrekanten derfor valgte vi ansvarlighed. Min gruppe snakke ogsa meget om bedre kommunikationen
mellem dag og aften vagter det havde vi ogsa med (SOSH).

1 tilrettelzeggelsen af arbejdet foler i, at i har indflydelse?

- Vi far en koreliste (SOSH) KAN i selv tilrettelaegge den ?

Det er alt efter hvilket tidspunkt at de borgere skal have deres hjeelp (SOSH — ja det er ogsa en af de ting
der problemet med visitationerne de lover alle borgere hjzelp inden kl. 9 (SOSA ). Men vi har da
indflydelse pa korelisterne (SOSA) vi kan sige at Fru Jensen kan vente med at f4 det bad til middag hvis
vi er presset? Vi kan ogsa lave om pa raekkefelgen det skal visitationen ikke balde sig i (SOSH) Nej og vi
kan flytte et bad en dag (SOSA) med den hjzelp de for den har vi ikke noget indflydelse pa (SOSH)

Men opgader du at en selv kan lave morgenmad s& kan hun godt ga ind og sige at den borger har ikke
lzengere brug for den hjaelp og sa bliver den visitation sa eendret (SOSA) men ogsa de borger du har —
dem har du sddan set ikke indflydelse pa at du har — du har ikke indflydelse hvem du er kontakt person
for. DU kan sa godt have nogle borger som du siger - ham skal jeg ikke optil og sa aftaler vi det. Men vi
prover sevifalige at sikre at det er den samme kontaktperson der kommer hver gang(SOSA) ja, og en
sekundzer kontaklperson nar der skal afloses ogsa kerer det altsa godit fordi sa er det jo kun to personer
der kommer i hjemmet, men det er sveert at fa det til at ga op. (SOSA) Men vi har pravet med de temas
hvor vi er mellem 6 eller 4, hvor man simpelthen prover at sikre at der max kommer 6 mennesker pa en
maned er kommer i fordi at hort i medierne at er det borgerne er utilfredse med at 30 forskellige
mennesker pa en maned ikke ogséd (SOSA) Men vi forsoger ogsa at sikre at der ikke kommer s§ mange.
(SOSH)

Det styre i selv i selvstyrende grupper?

Ja vi forseger (SOSH) ja, men det komme fra kontoret hvem der er primeer og sekundeer kontakt
personer. Men har du haft problemer med at dem du er sekundzer hos ikke passer til din personlig, s
kan du f& en anden koreliste.(SOSA)Men nu kerer jeg springer og jeg kunne ikke taenke mig at kerer
fasteplaner — ja har fast planer og det har jeg det bedst med (SOSA) — det har jeg ogsa (HH).

Fungere kommunes malsatning med at de vil sikre at der kun kommer en person hos borgerne?
Det kan vi jo ikke fordi vi hat jo fri, men der fungere helle ikke med min plan for det er forskellige der karer
min plan ndr jeg ikke er der (HH). De arbejder pa at opflyde malsaetingen, men der sveert folk gar pa
barsel, langtids sygemeldte og sa far vi elever som ogsé skal have en plan.

Fx private leverandorer de pdstar at de er bedre til at sikre at den samme person kommer hver gang?

Ja, det er de sa ikke(SOSA)... Nej, det tror jeg altsa heller ikke(HH). Det de mest karer pa er den private
rengoring jeg tror ikke det er s& meget plejen det er mere den private rengoring (SOSH). Nu arbejder jeg
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0gsé i et privat vikarbero og har veeret ude ved et privat selskab og jeg kan forsta at derude bruge de
rigtig tit vikarer. To sige at de kun bruger en eller to hiemmehjeelper det kan ikke lade sig gore, nar man
bruger sd mange vikarer.(SOSA). Med men hensyn til rengaring der tror jeg er de er mere standhaftige til
at der kommer den samme person (SOHA) ja, og der man ikke omlaegger rengaringen til i morgen
(SOSH). De for ogsa flere flere af vores rengoringskunder (SOSH) ja der gor de (HH). ER det 8% af pleje
09 21% af rengoringen (SOSA)

Hvordan har omlaegning af hjemmeplejen i Aalborg kommune pavirker din hverdag. Hvad har det
betydet at der er kommet visitationer?

" Jeg synes at man forhen havde mere indflydelse pa det selv. Der gik man jo bare til lederen og sagde
at hun har brug for det og det — det var jo sadan set den faste hiemmehjzelp der bedre kunne se havde
der var brug for.. Vi er kommet lidt under administration, synes jeg. (SOSH) af visitationen(HH). Vi var
endeligt vant til selv at lose alle opgaver omkring den enkelte person. Rengoring og pleje, vi bestemte
meget mere selv end vi gor nu(SOSH). Vi kunne jo ogsa se nar der var brug for en kunne ga med ud og
handle hvis der var brug for det — der har vi ingen indflydelse mere.” (HH)

Hvad i mere selvbestemme den gang?
Ja, det faler jeg (HH)
Havde det en betydning for hvordan man oplever ens hverdag?

Det giver anledning til mere stress dem derszspecie/t for nye og unge i faget der kommer og far stukket
sddan en plan i handen sa har man en ting og forhold sig til og det er tiderne i margen af papiret. Og det
kan godt give noget stres, fordi du har lige nojagtig sa lang tid og s& skal du ind til den naeste pa det
klokkeslzet.(SOSA). Nu for eksempel sidste lordag, da havde jeg en ny afleser pa min plan — her
oplevede borgere hun havde et stor tempo hele dagen — og det er igen karelisterne - hun ser de der skide
tider og det giver stress.(SOSH)

Jeg tror dog at borgere og de parerende seetter pris pa visitationerne fik far hen skulle lederen komme
rundt til den enkelte en gang om dret og det var de ikke for gode til. Nu foler de at de bliver hart og de
kan far mere hjzelp hvis det er det de har behov for. (SOSA). Ja, det giver de udtryk for at de er tilfreds
med (SOSH). Men der er nu ogsa mange der gerne ha'at vi har tid til at snakke lidt (HH) ja, ja (SOSA og
SOSH) men det er der bare ikke tid til det star ikke pa listen. (SOSA) Det er ikke tid til omsorg (SOSH) nej
men det burde veere der i (HH)

Er der efter jeres mening nogen ting vi skal szette fokus pa som vi ikke har vaeret rundt om ?
Ja, det med de folder man synes jeg at vi skal have (SOSA).

Hvordan oplever i sygehusfravaeret i hjiemmeplejen?

Det har vaeret meget sygefraveer (HH, SOSH og SOSA). Det har veeret en rigtigt stor belastning (SOSA)
og der er ogsa forst indenfor der sidste ar at vi har haft sygdommen — der fik vi ny ledere og sa kom
sygdommen (HH). Det gik har ikke at have sygfraveer til en masse sygfravaer (SOSH). Men det var meget
(HH) Nogen gang nar vi kommer ind s& er der 4 syge og sa korer vi weekendvagter.(SOSA). S& analyser
vi bad og rengeringen kun personlig pleje (HH).

Hvordan har man tage hand om det?

Det har vi diskuteret meget, der var nogen der havde meget manfre syge — altsa mandag fredags
sygdom. (SOSA). Nu er stemmet op og nu skal der vises leege erkleering efter to sygedage. Og hvis dit
barn er sygt kan du ogsa fa besked pa at s& ma du komme i aften(SOSH).

Hvad betyder det hajre sygefraveer for jer?
Det betyder at det gar ud og vi andre og vi begynder maske at fa darlig skulder og darlig ryk og vi er
endnu mere modtagelige for at fa en gang influence.(SOSA)

250SA peger ned pa en medbragt kgrerliste med minutanvisninger
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Jeg midler at kunne passe og pleje de aeldre i kommunen?

Nej, jeg vil gerne have at der kommer flere penge til plejen for det er der ikke tid til i dag. Det sluttede har
visitatorene kom. (HH) Der er for mange der bruger tid p& papir og administration vi har brug for flere
haender ud i plejen. (SOSH) Vi bruger ogsa meget tid pa dokumentation — vi skal udfylde en formular for
hver type af medicin den borgeren far. Derudover skal vi skrive i brugere bogen og vi skal lave regnskab
for den tid vi bruge og hvis vi bruger mere tid hos en borger s& skal afleveres hos lederen fordi at de s&
skal have ekstra betaling.(SOSA) Vi bruges ca. 20- 30 minutter dagligt pa administration. Det er ikke
nedvendigt det er spild af tid. (HH). Fer i tiden kunne skrive det hele i bogen medicin givet kl. x — nu skal
der underskrives en formuler for hver gang der gives en pille.(SOSA)

Kan i se at administrationen rent fysisk er vokset?

Ja, det kan vi da helt sikkert (SOSH) HYORDAN? Jammen, farhen sad der en leder pa kontoret — en
leder (HH) og stedfortreederen var som regel ud at arbejde. (SOSH) Vi havde en mappe med alle
borgerne i, og der blev lzes op og man aftalte ved der tog hvem — nu om dage bruges oceaner af tid pa at
udarbejde korelister — tiderne skal plottes ind, der skal maske flyttes om, der skal tages hensyn til
noglenummer og beskeder — det er et keempe arbejde. (HH) Vi kan godt forsta at lederne ikke kan na det
— det kan simpelthen ikke lade sig gore sa der skal vaere ekstra personer til at hjzelpe med alt det
administrative arbejde. Der bruges alt for meget tid pa det der (HH) ja det gore der (SOSH).

Er i tilfredse med det arbejde i laver i hjemmeplejen?

Vi prover pa at gore det sa godt vi kan — men der er ikke nok tid til den enkelte (SOSH). VI suser vi
igennem og sa faerdig (HH) Det er blevet meget samle bandsagtigt vi kunne ligesa gode sta pa en fabrik
og skrue dimser i. (SOSA).

Hvordan blive man belonnet for, at gore en ekstra indsats pa arbejdspladsen?

Vi bliver ros af ledelsen — hun er ikke s& god som Jakob var det er helt sikkert. (HH) men hvis du teenker
cool cash er der ingenting (SOSA). Jeg synes det er blevet bedre ved at man i dag fordeler efter
kvalifikationer.(SOSA)

Hvad med julefrokost og andre personale goder?

Vi far ingen julegraver eller juletraesfest, men pa forvaltningen far de julegaver og der er juletraesfest for
personalet.(SOSH) Vores julefrokost skal vi selv betale — kommune giver 60 kr. pr. medarbejder i tilskud
men pa forvaltninger er den gratis.(SOSA). Det er nok der regeringens 200 mil. Kr. er endt. ;-) (HH).
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Bilag 3 Interviewperson 1 Bente — Hlemmehjaelper

Kan du kort beskrive hvad forskelle er pa din hverdag som hjemmehjeelper og de andre
medarbjder?

Der er ikke nogen forskel i forhold til SOSH, men SOSA laver flere ting — de mdler blodtryk og
madaler medicin op. Det gjorde jeg ogsa for mange ar siden men de faglige krav er steget.

I forhold til kommunikationen med dine kollegaer. Du har jo veeret hjemmehjeelper i mange
ar kan du beskrive hvordan i kommunikerede den gang og hvad forskelle er i dag?

Da jeg startede for 27 ar siden kom vi pa et kontor om morgen og sa gik vi ud ogsa sa vi ikke
hinanden mere den dag. Vi gik ind pa kontoret og der fik vi vores seddel. Den gang hang
ngglerne ude hos beboerne — vi skal lige en hdnd ind af brevstreekken og fiske ngglen ud. Vi
mgdte kl. 7.30 tror jeg nok og sa gik vi ud der fra nar vi havde faet det vi skulle have den dag.

Hvordan fordelte i ruterne og brugere mellem medarbejderne?

Der sad jo et par ledere af hjemmeplejen og gav os det vi skulle den dag. I starten tog man bare
det man fik ogsa var det lige meget om klokken blev to eller tre om eftermiddagen. Men ndr man
blev eeldre sa arbejde man til klokken 13. Og man fik sa ikke til mere end kl. 13.

Hvordan oplever du at kommunikation er forskellig i dag fra den gang?

Den jo god i dag kommunikationen i forhold til den gang — den gang fik vi jo bare en seddel og
vi fik ikke at vide hvad vi skulle lave — det snakke vi med brugerne. Den kunne jeg bruge 2 %>
time hos en enkelt brugere. Og vi lavede alt i gjorde rent og handlede ind pussede vinduer — det
var faktisk hjemmeservice det vi lavede den gang. Den gang lavede vi det hele i hjemmet.

I forhold til kommunikationen med resten af organisationen — fx hvis du som medarbejder er
utilfredse med et eller andet?

Jeg kontakter vores leder

Kan man kontakte andre leengere op i systemet?
Ja, men det har jeg aldrig gjort.

Ved du om dine kollegaer har kontakt nogen lcengere op i systemet?
Nej, det tror jeg ikke, jeg tror at de gar til vores lokale leder. Der tror jeg.

Hpvis der nu er et problem fx at i synes at der er for lidt tid til pleje og omsorg. Har du sa
Jornemmelse af det kommer videre op i systemet?

Nu er det jo visitationerne der bestemmer det, vi kan godt ga ind til lederen og sige det men de
bestemmer det ikke. Lederne kan selvfglgelig kontakt visitationen og bede om en revisitering af
brugeren. I har ogsd en bog inde i vagt stuen og der skal man skrive hvis vi kommer ud for noget
uforudset i lgpbet af dagen. Vi skal skrive den ekstra tid ned og hvad vi har veeret derfor. Det
kunne fx veere en der har over gjort det hele eller sadan noget. Og hvis det har taget 20 minutter
ekstra sa skal det skrives ned.
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I forhold til kommunikationen. Synes du at den hverdag du oplever og beskriver nar frem til
den der skal tage beslutningerne i byradet eller i folketinget?

Det ved jeg ikke....
I forhold til de kurser i har veeret pa - oplever du at der bliver lytte til jeres gnsker?

Ja, sidste gang der skete der noget — men de andre gange er der ikke set noget. Vi har fdet
indflydelse indrette her pa kontoret — det har gjort at der er mindre stressende og forstyrrende
indretning. Nu kommer vi ikke og forstyrre dem der arbejder pd kontoret og de kommer ikke og
forstyrre os.

I forhold til organiseringen af organisation foler du at der er et hierarki mellem de ansatte?
Ja det er der. Du teenker fra ledelsen side ikke ogsd....

JA

Jo med det er der og der er ogsa lgn forskel, men der er kun rimeligt at assistenter fa noget mere
ndr de har taget en uddannelse. Jo mere man sidder pa skole beenken jo mere skal man have —
det er rimeligt nok.

Foler de sig dermed mere veer end jer andre?
Ja, det kan nogen af dem godt gpre — men de kommer ned pd jorden igen ....haha

Hvordan ser du pa organiseringen af hjemmeplejen i Aalborg kommune. Er det en flad
struktur med kort vej fra toppen til bunden eller en organisation med lang vej fra top til

bunden?
Der tror jeg nok at jeg vil sige at der er lang vej til toppen. Det synes jeg der er.

Hvorfor siger du det?
Man har jeg ikke en skid med dem at ggre. Den hgjst vi ser er Lars Nohr (omradechef) og han er

Jjo ogsd en af de sma.

Betyder selvbestemmelse noget for dig?
Ja det er det

Har du meget selvbestemmelse?
Ja, jeg har det jeg vil ha®

Hvordan med visitationen og selvbestemmelsen?
Ja, den er jeg ikke altid enige med, det er jeg ikke

Kan du sa godt finde pa selv at revisitere dem?
Ja det kan jeg — altsd ikke pa papiret — ja det gor jeg .

Tror du det er meget udbredt?
Ja, det regner jeg med
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Hyvilke veerdier styres der efter i Aalborg kommunes hjemmepleje. Er det blgde veerdier eller
okonomiske mal?

Det er gkonomien der styres efter — det vil jeg sige til en hver tid. De blgde veerdier de er sparet
veek

Det eneste sted de blgde veerdier er — er det pa papiret?
Er de der?

Ja, jeg har leese meget om dem

Nd, men de er ikke pé mit papir”

Nar du teenker du din kgrselslister der er ikke nogen blpde veerdier?

Nej, det synes jeg faktisk ikke at jeg har. Nej det er 5 minutter til og 5 minutter til det. En
visitator kan sidde ud ved en og for dem til at skrive under pa at de neesten ikke behgver hjelp.
En visitator skulle veere sa klog at hun skulle kunne gennemskue det!

Er det stor problemer med at nogen celdre overvurderer deres egne evner?
Ja, nogen gor og der er mange gange de demente — de tror at de kan det hele.

Hvad synes malscetningen for hjemmeplejen skulle veere?
Ja, der skulle i hver tilfeelde flere blgde veerdier til. Det synes jeg. Det er det jeg gar mest op I
lidt mere tid ved dem.

Hvad giver dig stress i hverdagen?

Det her’* hvis Jjeg har en plan og en af min brugere bliver indlagt pa sygehuset et pardag. Det
betyder at jeg har 10.minuttes, sa sidder de og finde en anden brugere der skal ind der. Det
kalder jeg spid af tid — tager leengere tid af cendre det. Det kalder jeg sild af tid - vedkommen
kommer jo hjem igen maske efter et par dage. Og det behgves ingen gang at veere fordi, at de er
indlagt det kan ogsa veere fordi at de er pa weekend — sa laver de ogsd om. Sa kan man godt
bruge tiden bedre end pa at bruge en hel dag pa at finde 50 minutter pa nogle planer. Sa et eller
andet sted kunne de godt komme ud og lave lidt sammen med os andre. Det ggr mig irriteret og
det gar man sku nok hend af og bliver stresset af med tiden!

Hvad betyder ncerhed for dig?
Det betyder at de skal meerke at jeg er der. Og det synes jeg ikke altid at de gor.

Hvad med ansvarlighed
Ja, jeg synes at vi er ansvarlige

Hvad med respekten
Er der respekt om den enkelte

3 Respondent henviser til kgrerlisten.
34 Respondenten henviser til kgrelisten
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SA det er mest neerveer som i mangler?
Ja, den mangler jeg virkelig og jeg synes det er spnn

Foler du vi har veeret med til at formulere de tre veerdier?
Jja, maske hvad mener du

Er der jer der har opfundet veerdier og derefter har byradet besluttet dem?
Nej, sa foler jeg det ikke leengere — vi bliver ikke spurt om seerligt meget der fra byradet. Vi
bliver ikke spurt om noget.

Kunne godt teenke dig mere dialog?

Ja, det ville veere en fordel for det hele — det er jo os der gar derude og ved hvordan det fungere
det gor de da ikke. Det er kun hvis en som Kirsten Jacobsen der havde en syg mor sa kan hun
lige finde ud af det. Ja nar det rammer dem selv ellers kan de ikke finde ud af det.

Kan i leve optil malseetningen om at der kun far personer i hjemmet?
Nej, det kan vi ikke - der kommer mange forskellige fx pa min plan.

Har sygefravceret veeret et problem?
Ja, det er et meget stort problem. Det er det virkelig.

Bliver problemerne med fraveer lpst?
Ja, hun har taget et op pd mgderne og der har veeret meget pjeek. Og nu skal der vises
sygeerkleering efter to dages fravcer.

Hvad skyldes det store fraveer?

Jamen det er jo presset - fordi man synes at man ikke slar til og det kan godt veere at de pykisk
ikke kan magte det — det er ikke alle der er steerke.
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Bilag 4 Interviewperson 2 med (SOSH)

Fungerer kommunikationen mellem dig og dine kollegaer godt?
Ja, det synes jeg. Der er dog problemer mellem dag- og aftenvagten.

Hvad med information om hvad der sker i resten af organisationen?
Det kan jeg godt sige dig — der mangler i information det synes jeg bestemt.

Hvordan oplever du kontakten til ledelsen inden pa buldevarden?
Det har vi ingen kontakt med — der gar igennem vores ledere det hele

Hvordan oplever du opbygningen af organisationen er der kort vej til toppen eller lang vej?
Der jo toppen der styre og vi ved ikke hvad der sker der inde.

Hvis du havde et problem hvem ville du sa kontakte?
Jeg vil kontakte vores miljp repreesentant.

Kan du fx kontakte Niels Tikjob
Nej det tror jeg ikke at man ville ggre

Tror du Niels Tikjpb ved meget om de problemstillinger som i har i jeres hverdag?
Nej, men far da noget at vide, men nok ikke det hele. Han far nok kun det mest ekstreme.

Hvordan kan kommunikationen forbedres i organisationen?
Det ved jeg ikke rigtigt.........

Hvordan fungere kommunikationen med Omradechefen?
Det synes jeg fungerer godt nok

Vil du sige, at I har meget selvbestemmelse?

NU er jeg jo en af dem der kgrer med faste borgere — hvis ikke jeg havde fasteplaner vil nok ikke
synes at jeg havde den samme selvbestemmelse. Springere har ikke den samme indflydelse pd
deres arbejde. Hvis jeg oplever at der ikke er tid nok til en borger sd siger jeg det videre og det
bliver som regel lavet om. Det samme geelder selvfplgelig hvis jeg kommer et sted hvor der nu er
for meget tid sa siger jeg det selvfplgelig ogsa videre.

Kan du finde pa ar regulere hjeelpen til brugerne lidt selv?

Det ma jeg jo enligt ikke, men vi har jo borgere i perioder der har det darligt ogsa gar vi jo ogsa
ind og giver dem ndet mere hjeelpe. Det skal vi jo sa skrive at vi har brugt mere tid —fx et kvarter
mere.

Jeg ved godt hvordan det formeldt fungere, men det er anonymt sa det ikke.....jeg kan ogsa
sporge pad en anden made...tror du at dine kollegere kunne finde pa at visitere lidt sely?

Ja, selvfplgelig kunne man da det ikke ogsd.....fordi nogen borgere har det darligt i en periode
og andre har det bedre. Kan du se, at en bruger har det sa godt, at han godt kan klarer sig med
10 minutter i stedet for 15. Ja, sa ved jeg da ogsa godt hvor jeg skal bruge de sidste 5 minutter.
Over middag har vi jo ikke altid sa meget arbejde. Der giver man da ogsa lidt ekstra service i
stedet for at scette sig her ned indtil man har fri. Det er maske ikke lovligt men det gor man da —
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sd vil jeg heller arbejde ind at holde en pause. Fordi formiddagen kgrer jo til kl. 11.30 — sddan.
Om eftermiddagen kan der godt veere lidt hdlder.

Sa der er mere at lave om formiddagen end om eftermiddagen?
Ja, det er der og sd hjeelper vi jo hinanden om eftermiddagen med besgg og renggring hos
brugerne.

Hvordan styres hjemmeplejen — af blpde veerdier eller af pkonomi?

Det styres af gpkonomi - det er der med de visitationer, man kan have steder hvor man kommer
ind og sa har man kun 7 minutter til at rede en seng og skrive i bogen og sa er det ud igen. Det
er ikke rimeligt.

I det sidste eksempel der gar halvdelen af tiden vel med at skrive ned?
Ja, det gar den — for du skal jo ogsa ind og af din jakke og sko — sige god dag og rede sengen.

Der er kommet flere krav til at i skal skrive ned. Vil du sige at ledelsen leegger mere veegt pa at
de kan dokumentere, at i udfgrer arbejdet . end at i ret faktisk udforer arbejdet?

Ja, det fpler jeg faktisk — sadan var det jo ikke fgrhen der skrev man jo bare i bogen at man
havde veeret der — det hele er blevet meget mere administrativt og den personlige pleje og
omsrogen den er der jo ikke.

Hvorfor tror det er blevet sadan?
Det ved jeg ikke, jeg kan ikke se nogen grund til det.

Veerditrekanten kan du nevne den?
Nej....det kan jeg selvfplgelig ikke lige nu....

Det er ok — det er respekt, omsorg og ansvarlighed. Hvilke at disse tre veerdier bliver der lagt
mest veegt pa?

Omsorgen den er der ikke ret meget af- og ansvarligheden — det er ikke alle der er lige
ansvarlige i forhold til borgeren.

Hvordan fungere det i praksis det med at den enkelte celdre har selvbestemme i fht. Plejen?

Det fungere rimelig godt - fordi de har jo selvbestemme i forhold til og de vil have kommunen
eller en privat.

Nu teenker jeg pa om de kan bestemme hvordan at den visiterede ydelser anvendes?
De kan jo godt bytte nogle ydelser en gang i mellem — men det er ikke noget der sker tit.

Men fungerer det?

Nej jeg synes ikke det fungere — for de ved jo godt hvad det er de far hjeelp og hvad det der de
skal have hjeelp til. Vi har dog somme tider haft nogen der gerne vil have handlet i stedet for
renggring og sa bytter vi ydelsen. og det er gdet fint.

Men der er ikke sadan noget den at de skal revisiteres hvis de gentagende gang veelgere en

anden ydelse?
Ja, men sa er du ngd til at ga tilbage og sige at nu bliver hun ved med at skifte ydelser.
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Tror det lecegger en deemper pa lysten til at omprioriter ydelser, at de ved at de risikere at blive

revisiteret?
Ja, det gor det da — og de ved udmeerket godt at det er det de risikerer.

Hvordan oplever du stress i din hverdag?

Jeg har ikke stress — men kgrerlister det er det veerste — men jeg er glad for min fast kgrerliste —
men korte jeg som springere vil jeg blive stresset.
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Bilag 5 Interviewperson 3 (SOSA)

Hvordan oplever du kommunikationen mellem dig og dine kollegaer

Pa dag vagten er det ok, men mellem dag og aften vagten kan der veere problemer. Det er dog
noget vi arbejder pa. Arbejder pa at fa en feelles kommunikations mappe sammen med aften
vagten.

Hvis du er utilfreds med et eller andet i organisationen hvem kontakter du sa?
Jeg gar til lederen. Ellers gar jeg til min tillidsrepreesentant og bliver der ikke gjort noget ved
det sa vil jeg kontakte radmanden. Men normalt vil jeg ga den rigtige vej.

Hpvis du skulle beskrive organisationen er den sa kendetegnet ved at veere en flad eller
hierarkisk? - Har det efter din mening betydning for organisationen

Ja, jeg tror ikke at der er nogen udover vores omrddeleder der ved hvad der forgar her ud. De
sider og laver alt muligt andet og de ved ikke hvad der sker ud hos os. Det ser man gang pa gang
at der kommer en borgmester eller en anden politiker ud og oplever hverdagen sa bliver de
overrasket.

Hvad hvordan synes kommunikationen kunne forbedres?
Jeg synes at flere undersggelser som denne her, hvor medarbejderne bliver hort. Fordi det er
sveert for medarbejderne at konktalte en politikker eller radmand.

Synes der er et dem og os forhold mellem hjemmehjcelper og forvaltningen?
Ja, det synes jeg helt klart — vi ved ikke noget om dem og jeg tror ikke at de ved noget om vores
hverdag.

Kan du beskrive hvordan at jeres organisationer fungere?

Vi 40 ansatte i dag- og aftenvagten. Vi arbejder ud fra den visitation som der er fortaget — det er
ledelsen ansvar at tilretteleegge vores kgrerlister som vi far nar vi mgder pa arbejde. De fleste
korelister er faste lister vi aftaler dog altid pa vores morgenmgde hvordan at vi klare dagens
opgaver. Er der cendre bytte vi mdske lidt rundt og snakker om hvordan vi klare opgaverne.

Hvilke veerdier synes du er syrende pa hjemmeplejens arbejder: Blgde eller pkonomi?

Det er gkonomien der styrer. Det er flotte malscetninger med neerveer, respekt og ansvarlighed
med det er pkonomien der styrer. Neerveer og respekt der tager tid og tid koster penge det er der
den ligger.

Kan du bruge din faglige udannelse i hjemmeplejen?

Ja, det synes jeg faktisk at jeg kan — vi er gode til at komme pa kurser for alt holde fagligheden
oppe. Vi har generelt et godt samarbejde med sygeplejerskerne — de kunne dog godt blive bedre
til at dele lidt opgaver ud — jeg tror faktisk ikke at de ved hvad vi kan. Det er lidt en skam forbi
de faktisk er lidt pressede og derfor kunne mdske give os nogle af opgaverne.

ER det er problem for organisationen at der er for mange hjemmehjcelper?

Nej det er det ikke — vi har ikke nogen ufagleert hos os — fx mange af de gamle har prgvet mange
ting, de har en erfaring og det guld veerd. Sa de forskellige faggrupper bruger hinanden rigtig
meget i hverdagen. Derfor har jeg stor respekt for bdade vores hjemmehjeelper og social og
sundhedshjeelper — de har mdske en anden viden end den jeg har.

- 150 -



-, &
\)
=1 NYG“@

Oplever du at der er noget hierarki mellem grupper af de ansatte?
Nej det har vi ikke her.

Hvis vi ser pa hjeelpemidler ud hos brugeren, blev det stillet til radighed?
Det er de gode til og vi far det vi skal bruge

Kommer det hurtigt?

Ja, det kommer meget hurtigt ud til brugeren. I meget fa tilfeelde mangler, der fx en beekkenstol
hvis de kommer hjem fra hospitalet. Vi kan dog selv kgre op og hente det vi mangler. Det
fungere rigtig godt. Men indenfor den sidste maned, er det blevet sadan at vi skal til at udfylde
skemaer og lave mere papir arbejde for at fa hjelpemidler. Der skal udfyldes behov og tid alle
mulige ting. Det er igen mere papir arbejde og administration.

Alt det her dokumentation der forgar hele tiden. Hvad skal det bruges til?
Det er jo for at sikre at vi har veeret der og vi har gjort vores arbejde ordentligt.

Sa det er en kontrol af jer?

JA — Det....mange af borger kan heller ikke forstd at det er npdvendigt. Jeg synes det er fint at vi
har en brugerbog. Hvor vi skriver medicin — bespg og det hele i en bog. Vi skal arbejde ud fra, at
ndr man har veeret det sd er opgaverne pad kgrelisten lavet. Det er jo penslet ud i kgrelister hvad
der skal laves — sa der kan faktiske ikke opsta fejl. Man skal have tillid til at den der kommer ud
hos brugeren har lgst de opgaver der star pa kgrelisten. I stedet for at nu har vi en brugerebog
og hvis du giver tre forskellige medicintyper eller skal ud smgres med cream. Sa skal der
udfyldes tre-fire forskellige formulere til det.

Huyis jeg nu giver to forskellige veerdier at veelge i mellem kontrol eller tillid hvad kendetegner
organisationen?
Kontrol

Hvad skal kontrollen bruges til?

Det er nok til de pargrende kan se at vi har veeret det — man hgrer jo sa meget i medierne om at
der sker svigt i hjemmeplejen. Der ogsd udtryk for en amerikaner kultur hvor altid skal tjekkes
og kontrolleres, sa man ikke kan klandre nogen for noget og man ikke kan sagsgge kommunen.
De er primeert for at tilfredsstille de pargrende — brugere synes mange gange ikke at det er
ngdvendigt og det ggr vi da heller ikke. Det jo ogsa tabeligt at vi skal skrive flere stedet nar vi
kunne skrive det hele et sted.

Hvor meget tid gar med dokumentation af dit arbejde i din hverdag?

Det er meget forskelligt fordi det afhenger af hvad du ser nar du kommer. Hvis der ikke er noget
at bemeerke sa skrive vi bare dato og morgenbesgg. Men sker det noget der ikke skulle ske sa
bogforer vi det. Og med kgrerliste med 10 personer pa der blive det vil til 10 -15 minutter om
dagen. Det er fx et meget stor problem at medicinkort og brugere bpger ikke leengere de samme
steder man skal bruge tid pa at finde frem til dem. Vi bruger meget tid pa at lede efter dem i
hvert tilfeelde.

Hvad synes du vi skulle underspge lidt mere?
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Hvad bliver penge brugt til — hvor ender de 200 millioner som regeringen har givet til mere
hjemmehjeelp. Forsvinder alle penge i administration eller bliver 5 minutter mere til fru jensen.

De malsceetninger og veerdier for organisationen kan i leve op til den?
Teenker du veerditrekanten

Ja, men ogsa malscetningen om at det er den samme person der kommer hver gang?
Det synes jeg ikke at vi gor.

Gvier det stress i hverdag?

Ja, det kan det godt — det lyder maske lidt kynisk men jo leengere tid man har veeret indenfor
hjemmeplejen jo mindre pavirker det dig. Det vil sige at der er nogen der har det rigtig rigtig
darligt med at de ikke fpler at de kan nar at opflyde alle de ting de skal. Og sidder de og tenker
pa at fru jensen ikke har fdet den pleje hun skal nar hun kommer hjem til sig selv. Man er ndr til
at kunne legge det bag sig. Du bliver ngd til at sige at til dig selv at du har gjort der sa godt du
kunne. Det tror jeg ogsa er grunden til at sa mange fraveelgere arbejdet efter at de har taget
uddannelsen. Man gar muligvis med en darlig samvittighed forbi man ikke fgler at der er noget
medmenneskeligt - det er samlebdand bom-bom.

Fx dem der er ramt af sygefraveer ved du om det skylles stress?

Det kan det godt veere muligvis — darligt arbejdsmiljg og der teenker jeg tik tak tik tak der er hele
tiden et pres. Man fpler at man ikke har tid til fru Jensen og nar man kommer hjem kan man ikke
samle sig om familie og bgrn fordi man har darlig samvittighed. Det tror jeg at nogen har sveert
ved — er en af grundene til at folk ikke kommer pa arbejde.

Mener du at stress og sygefraveer heengere sammen?
Ja, det tror jeg at det gor.,

Bliver det taget hand om sygefraveeret?

Jeg mener at der bliver gjort det at man skal vise en leegeerklering hvis man er syg i mere end
to-tre dage. Det er i hvert fald nogle bestemte der gor det meget her hos os, og hvor de har et
hojt sygefraveer. Man ligger jo meerke til det, ” er hun nu syg igen.” Og hvis du har 7 eller 10 %
fraveer sa kommer du ind til en samtale og her far du en mundlig advarsel. Der bliver givet man
chancer ogsa fordi at der mangler folk. Folk ved ogsad at det er sveere at blive sparket ud fra en
offentlig virksomhed.

Sygefraveer er det fysike skader fx med ryggen?
Nej det er det ikke. Det er meget manfre syge.

Har du pa fornemmelsen at man nogle fornemmelse pa ledelsen og kolleagerne

Altsa ledelsen det ggr man jo, fordi de ikke lever op til det med at vi kommer en eller to derud,
det kan jo ikke lade sig gpre. Og at der slet ikke bliver grebet ind overfor sygdom.
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Bilag 6 Interviewperson 4

Den personlige pleje, morgensmad osv

Hjemmehjcelper og har veeret det i 36 ar

Hvordan oplever du kommunikationen mellem medarbejderne dine kollegaer
Fint. Det er fint, ndr vi ellers er folk nok, for ellers er tiden ikke dertil.

Hvordan kommunikere I kolleagerne sammen, er det via telefon eller hvorledes

Ja. Vi har 15 minutter om morgen og sidder en halv time i mgde, hvor vi ser pa hvordan
planerne ser ud. Sa gar vi ud ved 7.30....

Har i problemer med at rekruttere folk nok, eller er folk syge
Det er fordi der er meget sygdom.

Nar der kommer nye informationer, nye krav eller regler, fra f.eks. byrad eller folketing, far I
noget at vide om det?

Vi far noget at vide om det, nar vi f.eks. har mgde, ”sadan ligger landet.” Pengene skal sla til,
det far vi noget at vide om. Jeg synes vi tit har mgde. Vi vil hellere bruge tiden pa, det vi nu er
ansat til, altsa at folk har faet gjort rent, er blevet vaske, har det godt. Nar de har det godt, sa
har vi det ogsa godt. Skal man til at snyde med renggring og sadan noget, sa har man det ikke
godt.

Har du kontakt til ledelsen pa bouldevarden

Dem ser vi aldrig....dem har vi ikke noget med at ggre. Vi har Lone og Jakob og ikke mere.
Hvis noget utilfreds med, hvem gar du til

Sa gar jeg Jakob.

Foler du sa der bliver lyttet

Ja, det synes jeg der ggr. Man han har jo ogsa kun begrensede muligheder. Hvis der ikke findes
folk, sa kan man jo ikke ggre noget ved det. Men det er ham der har ansvaret, sd det er ham man
gar til.

Mener du kommunikationen kan forbedre?

Nej det tror jeg ikke. Det tror jeg ikke den kan.

Hvordan oplever du styringen af hjemmeplejen
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..... Tror det er god nok. Jeg tror den er god nok.

Kan du beskrive hvordan hjemmeplejen er opbygget?
Hvordan.....

Synes du i en flad eller hieraktisk, med mange led

Dem har vi ikke noget med, vi har kun vores leder, sa gar han videre med det. Det kender jeg
ikke noget til.

Foler du der er for langt til beslutningstagerne?
Nej det synes jeg ikke. Det er fint nok.
Oplever du at du har selvbestemmelse i forhold til tilrettelceggelsen af egen hverdag?

Nej det har vi ikke, for vores planer er lavet. Men hvis de er for hdrde, sd kan vi fa det lavet om.
Jeg passer 1. sal derover, og sa passer man sig selv, og har man brug for hjcelp, sa kalder man.

Har du faste bruger ??
Ja. Det fungerer fint. .

Hvis du veerdier overfor hinanden Styres hjemmeplejen af blgde veerdier eller gkonomiske
rammer?

Den styres ud fra de pkonomiske rammer.
Hvordan oplever du det

Vi far at vide de penge er til radigheder. Hjemmeplejen er en forretning, det far vi at vide. Vi har
de penge, og vi skal ikke pdsle med pengene..

Har du veeret pa kursus i Aalborgs veerdigrundlag
Ja, et par dar siden. Et godt kursus.

Kan du huske veerditrekanten.....

Uhh nej..

Det er: Neerveer, omsorg og ansvar og respekt
Har I veeret med til formulerer de malscetninger

Nej overhovedet ikke.
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Men har i veeret med til hvordan det skulle udmyntes lokalt

Nej nej. Det kommer til os, og sa ggr vi det bare. Kan man bare levere det, sa har man det godt,
kan man ikke levere det, sa har man det skidt.

Foler du veerdierne er styrende for dit arbejde

Nej. Men man prover at leve op til det. Sa har du det godt, ndr det fungere. Og det vi man jo
gerne have, at alle tilfredse, sd har alle det godt

Men mener du at det er det muligt at leve op til det

....Hvis der er folk nok pa arbejde, sa er det en dejlig arbejdsplads. Men hvis der mangler folk,
som vi har gjort i lang tid, sa er det svert.

Hvorfor tror du at der mangler folk
Fordi folk er presset, det tror jeg.
Hvordan, hvor kommer presset fra?

Det arbejde der skal laves, det skal jo laves. Hvis kun er tre, hvor burde veere fire, sa skal lave,
hvis vi ikke nar det, sa skal vi springe over renggringen.

Sa har man det darligt, for det gjorde man ogsa sidste gang. Sa bad skal man nok, den
personlige pleje. Nar man det ikke renggringen, sa har man det darligt. Men har vi folk nok, sd
er det en pragtfuld arbejdsplads.

Ellers havde jeg ikke veeret her i 36 dar...Men der er for meget sygdom.

Igen det her med, stres og sygefraveer

Man kan blive ved med at udscette og udscette, og sa bliver det meget stresset. Man tenker nogle
gange, det kan da ikke passe, det kan ikke veere virklighed. Sa gar man til Jakob, ”hvis I vil have
Jfolk pa arbejdsmarkedet, sa ma I ogsa tage hensyn til, at der er flere folk.” Sa siger han, ”jaa
jeg kan godt se det, men hvad sa ndr der ikke er folk nok.kan du skaffe mig nogen.” Det kan man
Jjo hellere ikke.Det er jo der problemet er, det er jo ikke noget ta’selv bord, det er det jo ingen

steder. Han vil ogsa gerne skaffe dem.

Gar over til om, hjeelpemidlerne ude i bolig. Du er til daglig blokken 10. kommer de nar der er
brug for hjeelpemidlerne

Jeg er til daglig over i blokken, 10eren. Ja det synes jeg. Det er fint. Det kan veere nogle smating,
som vi skal spge om, men det kommer i orden..

Hvordan oplever du det med i skal dokumentere til hverdag
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Vi skriver hvis vi har nogle eendringer, sd skriver det i bogen. Hvis vi far at vide noget med
sygeplejerskerne. Sa dem der kommer dagen efter, kan se det. F.eks nogle skal smgrres, for det
er jo ikke sikkert de selv husker at sige det.. Sa skriver vi i bogen om aftenvagten, og hvis nogen
er ude at rejse, og vi skriver hvornar vi gar fra brugeren og hvad vi har lavet der. Men hvorfor?

Det var for at hgre hvordan det fungere

Sa kan vi dokumentere at vi har veeret der. Det er jo godt at kunne sige, f.eks. til de

pdrgrende,” jamen vi har veeret ved in mor der og der, og gjort det og det.” Men hvis de fylder
mere og mere pd, kan det bliver for meget...Man skal udfylde forskellige blanketter. Tiden gar
Jjo,, for 2 minutter her og to minutter der, sa gar tiden.

Synes du der er for meget

Dokumentation er en god ting, det er fint. Men der er for meget papirnusseri. Hvor er tingene
lavet, og hvordan. Det skal bare ikke veere sadan man skal kontrolleres i hoved og rgv, sa gider
man ikke

Mener du tillid eller kontrol, for jeres made at I styres pa

Det er kontrol

Hvad betyder for din arbejdsgleede

Jamen det tager da noget af den af, det siger jo sig selv. Hvor er du henne, hvor kommer du fra,
sadan fungere det jo ogsd. Man bliver kontrolleret det ene og andet sted, og det er der ingen
grund til. Vi snyder ingen folk, det gpr vi ikke. Hvilken gleede skuulle vi have af det. Vi prever at

alle ggre dte sa godt vi kan.

Jeg kan da hellere ikke lide at ga ned og sidde, mens mine kollegaer arbejder. Det kunne jeg ikke
teenke mig.

Hvad oplever du som problemer vi burde have fokus pa

Det skulle veere sygdommen, men det kan man ikke kontrollere. Det skulle ledelsen nok have
mere styr pd. Der er bade store fysiske ting, og mindre ting folk bliver syge af. Men nar folk
siger at de har ondt i maven og vil hjem, hvad skal du sa sige. Du kan jo ikke sige det ikke
passer, det kan du ikke kontrollere.

Kalder i sd en vikarer ind

Nej det gor vi ikke. Det er sjeldent. Det er pkonomien der er problemet. De siger det koster det
vide ud af gjerne. For nar vi har langtidssyge, mener jeg jo ogsa man burde tage folk ind, men
det gor de altsa ikke.

Tror du det har indflydelse pa de andres sygfraveer? Tror du det har indflydelse

Ved jeg ikke
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Men gger det arbejdspresset

Jo, og det er med stres....Sa gar vi til arbejdsgiver, sa kan vi mdske fa en ekstra ind, eller
eleveer...

Hvor mange arbejder i her og hvor mange mgder hver dag?

Der er 10 planer over ved os, inde i huset over 10éren og med 8éren. Hvis vi sa kun er ni eller 8,
sd skal vi dele de sidste to planer ud.

Og hvor tit sker det cirka?
Det sker tit, i hvert fald to gange i ugen..mdske ikke altid
Fornemmer du at det skaber en bestemt mentalitet?

Neece det ved jeg ikke. Tkke sadan noget med, at folk mener at de lige kan tage en fridag nar
andre er syge...nej...men jeg ved det ikke. Sddan tenker jeg ikke.

Hyvis du skulle give et godt rad til ledelse, hvordan skulle jeres arbejde sd forbedres?
Det ville veere at der var folk nok pa arbejde
Vil det sige,a t de bl.a. skulle tage de vikarer ind der er brug for

Ja.....Men det handler jo om kroner og ger. Det er en forretning....
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Bilag 7 Interviewperson 5

Hvordan er kommunikationen mellem dig og din kollegaer

Den synes jeg fungerer. Nogle gange bedre end andre gange selvfplgelig, . men vi skriver
vagterne igennem, hvis der er noget man skal ops pa. Vi har nogle ugemgder, hvor vi tager

problemer op, hvis der er noget.

Hvis der kommer beslutninger, fkes. Loveendringer, opstrmaninger, veerdier.Far i
informationer om det nar det sker?

Ja jakob er flink til at komme og informere, sd vi har et rimeligt overblik. Men nogle gange
glemmer man at teenke, hvis det er for stresset. Men vi referater af vores mgder, sd der kan man
sd gd tilbage og lige leese det igennem.

Bruger de det med referater alle steder, tror du?

Nej det tror jeg ikke, for vi brugte det ikke fgr, det er forst i de senere dar. Men det er godt, hvis
der er et mgde pd min fridag, sa kan jeg lige leese det.

Dem der sidder nede pa bouldevarden, altsa ledelsen, er det nogle i har kontakt med
Nej det har vi ikke.

Ved hvad de laver

Ja, men dem ser vi ikke.

Hvis der er noget du er utilfreds med, hvem kontakter du sa?

Sd kontakter jeg Jakob, vores leder. Hvis det ikke er nok, sd vil jeg ga til min tillidsmand,
afhengig af hvad det selvfplgelig er.

Lytter han sa

Ja det synes jeg, det er blevet bedre. Jakob er bedre til at Iytte end vores gamle leder, det vil jeg
sige.Ellers lytter Lone, stedfortreederen.

Kan du selv papege ting, hvor kommunikationen mellem kollegaerne og ledelsen kunne blive
endnu bedre?

Ja. Der er mange bolde i luften, uden af det hele kan fpres ud. Tale noget mere om forandruinger
0g ideerne, sadan de bliver fprt ud i virkeligheden i stedet for, at man bare snakker om det.

Der bliver ikke diskuteret for meget fremtid eller hvordan
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Jo det gor der nok, men der kommer ikke sa meget ud af det. For ndr der sa er noget, sa er han
allerede videre ved noget andet. Vi burde tale mere om, hvordan vi faktisk kan fa det fprt ud i
livet. Der er mange gode ideer, men de vedbliver at bare veere ideer.

Prgv at beskriv hvordan du oplever at organisationen er bygget op ud fra dit synspunkt?

Hvis jeg std med problemer, vil jeg ga til jakob, kan han ikke lpse dem, vil jeg ga til Lars Nphr,
fordi han er omrddechef, og hvis man ikke kan komme videre der, vil jeg kontakte radmanden.

Hvordan oplever du organisationen. Oplever du den som en flad eller hierarkisk
organisation?

Jeg synes jo der er nogle mangler, men det er jo arbejdsgangen.

Men om du synes er langt fra top til bund

Ja vi ser aldrig toppen. Men vi ved jo hvor den er, hvis der er noget.

Oplever du at du har selvbestemmelse pa din hverdag?

Ja

Prgv at forklare hvordan du oplever det?

Jeg har et vis antal klienter, og i forhold til dem sa har de en badedag eller noget. Jeg havde en
der skulle have veeret i bad i gar, men hun far frispr og sadan noget i dag, og sd var det smart at
hun far badet i dag, og sa flytter jeg hendes bad. Der kan ogsa veere en der skal til leege, jamen

sd flytter jeg rundt pd nogle af tingene. Det arrangerer jeg selv. Jeg kgrer fast plan.

Har i ogsa det der hedder springervagter, og tror du man oplever en forskel om man har
Jfastplan eller springervagter?

Ja, og ja man oplever en forskel
Prgv at beskriv hvad forskellen er fastplan og springervagter

Forsllen er ved fastplan, er der mange ting du skal ind og tage omkring ved borgerne. Sygple
skal tages kontakt til, indkpb. Det er kontaktpersonen, det har springeren ikke. Det er egentlig
personlig pleje og mad, og sd renggring. Men alle de der prak.ting, det er egentlig
kontaktpersonen der ordre det, og det er jo ogsd en god ting.

Tror du springervagten er mere stresset, eller er det bare at nogle personer har det bedre med
den slags vagter eller hvorledes?

Nogle personer har det bedre slags vagter, og sa hellere ikke stresse. Nogle gange fornemme, at
de maske ikke er sa stresset, fordi de har ikke alle de ting der skal ordres. De skal ikke have
ordne sadan og sadan og den sygpl. Der skal kontaktes. Og familie der skal kontaktes. Sa jeg har
ikke indtryk af at de skulle veere mere stresset.

- 159 -



-, &
\)
=1 NYG“@

Hvordan opfatter du at man styrer Aalborg hjemmepleje ud fra. Er det de blpde veerdier eller
de gkonomiske rammer.

Det er de gkonomiske rammer

Det gor jeg ved at sammenligne. Forhen var der mere tid. F.eks. var der nogle behov sa havde
man visteret tid til at man kunne handle med dem op i centrert en gang i ugen, og hente mere tid
i renggring osv. Der var mere tid for, ikke. Det er gkonomien der afggr det. Alt er udment i
munytter.

De minutter og skemaer i kgrer efter, hvordan pavirker din hverdag

F.es. hvis jeg en dag har en brugere der er darlig, sa ma jeg bruge mere tid der. Men sa er det jo
sddan, at tiden skal komme et sted fra. Nogle gange forhen mere lydhor efter, at man skulle
bruge den tid der skal bruges. Men det afheenger af vistierende...Fe.sk. nogle steder 5 minutter,
du kan jo neesten ikke na at give pillerne og finde glasset med vand, og sa skal du jo ogsa til at
skrive. Du kan neesten ikke na at komme ind af dgren, for du skal suse ud igen.

Ville det veere bedre, hvis man f.eks. havde dfsat minimumstid

Ne nej det synes jeg ikke, men man skal veere mere fleksibel. lkke minimumstid, for man skal gd
ind og vurdere. F.eks. kan der veere en der har faet afsat 39 minutter, men jeg kan kun veere der
30 minutter, fordi der en der har kaldet som er daligt. Og der kommer en leege, s ma man
forklare at jeg bliver ngdt til at ga. Vi skriver meget. For den tid vi bruger....afvielserne og dem
far viingen penge for. Det kommer i perioder

Har du veeret pa kursus i verdigrundlag

Nej det har jeg ikke

Veerditrekanten, kan beskrive den

Jeg kan se den for mig. Jeg skal lige teenke, den er lige tom.

De veerdier har i veeret med til at formulere dem

Det mener jeg vi var, at der var et spgrgeskema...men jeg ved det ikke...

Hyilke veerdier er styrende for dit arbejde

I forhold til mig selv, gar jeg ind og giver god pleje og omsorg, og at tiden er der. Men tiden til
en lille snak, den mangler, den er der ikke i dag. Det handler om omsorg. For mig betyder det
noget, at du med tunge klienter der er tidskreevende, kan sikre noget pleje og omsorg, at fa en
kop kaffe og tale sammen. Det far de noget ud af, det giver dem noget, selv om de f.eks. ikke har

et sprog.

Hyvilke af veerdierne i veerditrekanten lever du mindst op til
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Respekten for de eeldre, ud fra deres behov og Iytte til deres behov.og lige stoppe op og Iytte til

hvad er det egentlig de siger. Og det mener jeg er manglende respekt, at ikke lytte ud fra det de
forteeller. Det er ikke sikkert, vi kan ggre noget ved det, men vi kan jo forsgge ar gore det.

Det med udganspunkt i at den enkelte selv skal prioritere sine ydelser, forkommer tit

Nej, enkelte kan veelge, men sjeeldent. Men de kan ikke bare gore det gang pa gang. F.eks. hvis
én nu fraveelger sit bad hver gang, her md jeg jo sige, at det ikke er fagligt i orden. For sa
begynder vedkommende jo at lugte.

Sd ma vi snakke om det, sa tager du et bad nu, sd ma vi ggre det andet i neeste uge.

Men selvbestemmelse for den celdre skal jo ogsa veere en balance, for ellers kan det jo blive
omsorgssvigt, det er det jo hvis den eeldre f.eks. aldrig kommer i bad. Men tiden er der ikke til, at
man sdadan kan veelge fra og til. For den personlige pleje skal jo veere i orden, og renggring er
der ikke for meget af, sa det er begrenset hvor meget man kan lave om.

Den pjece er er fra aalborg kommune, om hvad hjemmeplejen kan tilbyde, har du leeste og set
den?

Ja.
Er du enige i veerdierne og malseetningerne, de nedskrevne.

Jaa. Men det med at det er den samme kommer, kan tit ikke lade sig ggre. Specielt med de meget
darlige celdre, ville det veere dejligt, hvis de vidste hvem der kom, for giver dem tryghed.Jeg
oplever hvis man har en dralrig klient, og jeg siger: ”jeg kommer ikke i morgen, fordi der har
jeg fri, og de spgrg hvem kommer sd, jamen det kan de ikke fa svar pd,” sa sover de ikke sa godt.
Form hvem kommer nu. Men kan du seette navn og hoved pd, sa er der mere tryghed. Man
prover at efterlever det men altsd.....

Oplever i at have meget sygefraveer

Ja meget i perioder

Er det fysisk eller stress

Begge dele tror jeg. Vi har nogle langtidssyge. Det er slidtage og sa de korte, som jeg tror er
stres. Det kommer jo af, hvis man ikke fgler man laver sit arbejde godt nok, og ikke mener man
kan sta inde for det. Vi skal jo klare det, ndr der er feerre. Jeg oplever meget de unge blive mere
streessset, dem der bliver her er nok i hgjere grad dem der kan handtere stress. Vi har mange
der falder fra, og det er alamerende, for det bliver flere og feeere eeldre. Jeg kan da se et problem
om 5-10 ar. Jeg har slev en datter der er uddannet social og sundhedsaasostent, men hun leser
videre.

Hyis du skal gore status og okonomien og veerdier kan i leve op til jeres egen forventninger

Nej. For nogle dage, kan sige til sig selv, det er ikke godt nok, selv om du gjorde havd du kunne."
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Taler iabent om det

Ja det gor vi.

Ggres noget for at paskonne arbejdet, eller at folk tager en ekstra torn?

Du far jo ingenting i lgn, og nar du har leest knap tre ar til social- og sundhedsassistent, det er
neesten det samme, og der gar mange dr for du begynder at stige i lgn. Lidt mere lgn viser ogsa
pdskgnnelse.

Far i Julegaver og andet

, det var AnneGrte der fik igennem. Her fik man 50 kr. Det er da ikke ret peent. Vi far julefrokost
Far i ros nar i laver godt arbejde af ledelsen

En gang imellem. Men det kunne godt ggres bedre, men nogle gange kunne man godt rose nogle
kollegaer der ved at det gar godt, og sige det gor du godt. Nogle jeg ved kunne godt fa mere
ankernedelse af ledelse, det betyder noget. Vi er til gengeeld noget bedre balndt kollegaerne til at
give hinanden ros.

Er der noget du synes vi skulle veere omkring, det har betydning+??

Maske der burde veeret afstat tid til sociale ting, med os Det synes jeg ville veere godt. F.eks. en
gang i ugen eller en gang i mdneden. Det er tiden jo slet ikke til nu. For at de ogsa kan fa
mulighed for at hygge. Det vil de kunne leve hgjt pa i langt tid, nede i blokken. Sd har de noget
at se frem til, og gleede sig til. Vi har et aktivitetshus, hvor de eldre kan komme. Men nogle kan
Jjo ikke bare traske derned, nogle vil udmiddelbart ikke.

Har i nogle dernede? Der er ikke visteret til det?

Nej, det ggr man ikke.....Man kunne hvis fpr far viseret til at man skal kgrer en i rulklestiol, og
tilbage igen, det tror jeg faktisk ikke findes mere.

Ja, jeg ma sige, at jeg synes simpelthen vi kgrer stramt, det synes jeg...

Hpvis nogle er syge, og sa langtid syge er sd erstatning

Nej, sa lpber vi hurtigere. Det er ikke rimeligt,,,,men...det har vi spurgt om, men der er ingen
folk at fa, sa hedder det ufagleert. Vi har brugt vikarer....Jeg tror ikke kun det handler om
gkonomi, fordi der burde jo veere en refusion pa 80 %....men jeg tror det handler om begge dele-.
Man kunne ogsa anseette en pd 4 maneder, men det oplever dvi hellere ikke mere. Ind i mellem
hvor der er mage syge, smasyge, det er en hard periode at komme igennem. For selv om man

siger til sig selv, jamen det er jo ikke dit snavr, det er politikkerne der har bestemt det. Men nar
man har Fru jensen der sidder der, hun skulle have veeret i bad, sd lgber du jo steerker.
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Bilag 8 Interviewperson 6

Hvordan oplever du kommunikationen mellem medarbejder

Jeg oplever den som nogenlunde fornuftig kollegaer imellem. Vi er gode til at tale sammen om
morgnen. Og middag vi mgdes..Det kan veere sveert ift. Borgeren, netop fordi der er mange
kommer forskellige steder, vi bliver sendt meget rundt.

Ledelsen. Jacob og soucschef

Det er ikke meget vi ser til jakob for tiden. Vi far nogle gange informationer, som vi ikke har
brug for, hvor det slprer det der er vigtigt og skal bruge i hverdagen. F.eks. meget
gkonomi...men hvor meget vi skal bruge det, der er andre ting jeg synes er mere vigtigt.
Forvatlingen

Dem har jeg ingen kontakt med.

Ny beslutning, i folketinget, ny lov, far i det at vide

Det far vi at vide af jakob .

Hvem kontakter du hvis du er utuilfreds

Jeg starter med den jeg er utilfreds, sa gar til jakob.

Foler du de lytter

De lytter mere end der bliver gjort noget..der sker ikke sa meget i.f.t. tingene

Giver det frustrationer for dig

Ja det gpr det. F.eks. vores kgrerplaner, det handler jo om tiden, og der er ikke ngdvendigvis
lagt kgrertid i dem. Vi kan knap na det, og sa bliver det flyttet rundt. Altsa sadan noget med: ”vi
kommer i morgen, ah nej det ggr vi sa ikke alligevel.”

Du kan egentlig ikke give nogle informationer videre ude ved borgerne, og det er meget
frustaterende at std og sige, at "det ved jeg ikke. Det kan jeg ikke forteelle dig,” og hvis man sd
siger, ”jamen i morgen kommer der sa den,” og sa gor det sd ikke det alligvel. Jeg kan ikke give
noget videre og det er hdrd.

Sa i kgrer ikke med faste planer?

Der er faste planer, men er der sa sygdom, sa er der noget der skal deles ud. Eller hvem der nu

har fri, sa flytter vi rundt. Der har veeret meget rokering, sa det passer sammen. Dem der ikke
har de faste planer, de ved jo faktisk ikke hvad der sker fra morgen til morgen, og det er hardt.
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Men har jo et forhold til den borger man kommer hos, og har behov for den kontakt og det har
de ogsa.

Hvad kan forbedres kommunikation med ledelsen

Mere regelmeessig med til, vi har faste godt nok faste mgder, men det er ikke altid de dukker op
til dem og gor de det, sa handler det meget om gkonomi. Det kan jeg ikke bruge....altsd jo jeg
ved jeg skal passe pa penge, men sa hellere ikke videre. Men de ting vedrgrende brugerne,
hvorfor ggr vi det hvorfor laver vi det om, det er mere vigtigt for mig at fa at vide.

Hvilke pkonomiske dilemmaer star i i nu?

Jeg tror det er underskud. Det var det sidste jeg hgrte i.f.t. hvad vi mdtte have brugt.

Men sidste ar havde vi 500.000 i over/underskud, sd handler det ogsd meget om vores
kgrerplaner der bliver skaret ned, for de kan henge sammen, ting der skal tjenes ind.

Hvordan vil du betegne strukturen i hjemmeplejen, som en flad eller hierarkisk organisation?

Der er langt fra bund til top. Jeg ser Jakob men ellers ser jeg ikke andre.. Jeg fpler egentlig ikke,
hvor det er det du spprger om, at de problemer der kan veere kommer videre op til toppen.

Det fples i hvert fald som om at sla i en dynen, for det bliver hele tiden strammer og strammer
med tiden. Vi har ikke tiden til det vi vil, og det er frustrerende, ogsa for borgeren. Man er jo i
det her fag, fordi man gerne vil og ggre sit bedste, sa borgeren har det godt.

Oplever du at du har selvbestemmelse i.f.t. egen hverdag

Til en vis greense.

Kan du prove at forklare hvordan?

Vi er med til at lave kgrerplanerne, men der er ogsa indblanding oppefra, f.eks. med at ”sadan
skal det veere,” sa derfor har vi det kun til en vis greense. For der er nok nogle ting hvor jeg
synes det skulle prioriteres anderledes. F.eks. de kgrerplaner vi har nu, er meget harde. Men
ellers ogsa i.f.t. aftale med mine kollegaer, at jeg ikke lige vel komme der,. Sa kan vi indbandt os
aftale det

Veerdier og pkonomiske rammer. Styrende for din hverdag -veerditre

Det er pkonomien

Hvordan

Fordi tingene skal henge sammen gkonomisk.det at jeg f.eks. far nogle bestemte tider, det har jo
0gsd noget med gkonomi at ggre.
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5 minutter til at give medicin. Det kan jeg simpelthen ikke nd, men jeg har ikke mere tid. Og sd
er den der er styrende. Sa jeg far ikke den ensktra tid til at jeg ga na og sige goddag og hgre til
hvordan han har det, jeg er ngdt til at tie stille, for teenk nu hvis han nu tog et emne op, som jeg
ikke har tid, fordi jeg kun har de fem minutter, og der er syv andre der venter i den anden ende.
Sd derfor er det meget pkonomi der styre min hverdag. Sa forsgger jeg at leve op til
veerditrekanten sa godt som jeg nu kan, ved at sige sa i dag tager jeg 10 minutter til hr. Jensen,
og tager dem sd fra fru Jensen, sd far fru Jensen de 10 minutter en anden dag, hvor jeg sd tager
fra en anden. Man kan jo egentlig sige det er at fifler rundt med tiderne, og man kan sige det
ikke er rimeligt at fru Jensen skal mangle, fordi hr. Jensen havde behov. Men det er egentlig ofte
sker det sker... at vi er ngdt til at ggre det sadan.

Man kan sige i visitere lidt sely

Ja det kan man godt sige, for det bliver vi simpelthen ngdt til

Har du veeret pa kursus i Aalborg kommunes veerdigrunbdlag

Nej

Har i snakket om veerdigrundlaget, de veerdier der skal veere i centrum i laver udarbejde efter?
Nej, i hvert fald ikke mens jeg har veeret ansat

Er veerdigrundlaget styrende for dit arbejde fra organisationens side?

..... de forsgger...ja. For Jakob og Lone ville ogsa gerne at det ligesom var den der var
hovedparten i vores hvewrdag. Men det kan simpelthen ikke lade sig gore, og det ved de jo ogsa
godt. Det er f.eks. ogsa deres gnske at vi skal ud til de samme borger, og selvfplgelig er det er
det, men de kan jo hellere ikke styre det. Det er gkonomien der er styrende.

Oplever du at der afsat penge nok til pasning og pleje.

Nej det oplever jeg ikke. Jeg har ogsa min egen teori, at hvis vi bare havde 5-10 minutter ekstra
hver dag, hver sted, og fa en snak borgeren, sa ville vi komme uden om meget meget medicin og
mange indleeggelser..Der er utrolig mange ensomme mennesker rundt omkring, der har lige sd
stor behov for at komme af med noget af det pyskisiske de sidder med. Havde vi bare lidt mere
tid, sa tror jeg altsa at vi kunne forbygge mange ting. Du ser jo f.eks. mennesker der bare sidder
i en stol, der sker ingenting, og de glemmer at fa veeske. Nogle gar ned med depression og meget
andet, fordi der ikke er nogen der har tid til dem. Og mange fpler sig egentlig til besveer, fordi de
Jjo ser at vi neermest ikke har tid til at scette os ned. Mange ville jo gerne lige have at vi satte os,
og fik en kop kaffe, bare et eller andet. Det er jo egentligt deres behov, deres sociale, og det er jo
vigtigt at de ogsa har det sociale og oplever andre mennesker. Men ogsa en dag, hvor man
kunne tage dem med udenfor. Ikke fordi jeg siger, at man skal gpre det hver dag. Men hvis man
havde 5 minutter ekstra hver dag, sd kunne man jo samle sammen, sd der ogsa en gang imellem
var tid til det.

Foler du der er tid afsat den enkelte bruger, for at kunne opfylde kommunens egne
malscetninger
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Nej, slet ikke. Det er det ikke. Sadan er det faktisk alle steder hvor vi kommer, at der er for lidt

tid. Jeg har et sted hvor jeg kommer nu, jeg har 1 time afsat, jeg bruger 1,5 time. Jeg kan
simpelthen ikke ggre det hurtigere.

Er du tilfreds med kvaliteten i laver hjemmeplejen

Nej det er jeg egentlig ikke. Nemlig fordi at vi ikke har tiden til, at kunne ggre de ting som er
ngdvendige for at man har et praesentabel hjem og de har et godt liv. Der er ikke tiden til det.
Det betyder jo at du er stresset hele dagen, fordi du har alt i hovedet. Du har ikke fem minutter
til nogle ting, og sa bliver jeg stille..Det er fordi jeg 700 ting i hovedet som jeg skal nd, og jeg
har mdske tre ekstra jeg skal nd, sd bliver jeg stille, fordi det kan jeg ikke blive ved med at
rumme i mit hoved, og det gar igen ud over borgerne, ved at jeg bliver ngdt til at klippe i deres
tid, fordi jeg ikke kan na det, og plus at jeg ogsd bliver stille

Hvor mange om maneden oplever du en sadan oplevelse, hvor du har en darlig
mavefornemmelse?

Meget tit...nok to gange om ugen...

Kan du beskrive veerditrekanten, hvad indeholder den?

Uha. Nej det kan jeg ikke. Jeg har lige veeret pa skole, sa jeg har egentlig haft meget om den...
Er den styrende for dit arbejde

Ohh..... Jeg forsgger at ggre mit arbejde sa godt jeg kan. Jeg har jo selv en raekke veerdier jeg
bringer med, sasom at give god pleje, tid til at veere tilstede, at det ser ordentlig, at de har haft
en god oplevelse med jeg har veeret der..Jeg fpler at det egentligt er mit arbejde, at de skal have
det godt.

Veerditrekanten bestar neerveer, respekt, ansvar og omsorg. Er der nogle du mener i ikke lever
op til?

Vi kan ikke leve op til nerver og omsorg, ndr vi har travlt. Respekten har jeg altid far borgeren.
Det er vigtigt at respektere andre mennesker.

Andre har fortalt meget om dokumentation, hvordan oplever du den dokumentation,e r okay,
og gfiver den dig noget.

Nogle gange giver det mig tryghed, fordi nogle steder kan de ikke huske at jeg har veret der,
eller hvad jeg har lavet og sa er det rart ogsad for de pargrende at de kan se hvad der er lavet og
jeg har veeret der. Men ellers hvor de er dndsfriske, synes jeg egentligt det er spild af tid, for sa
bruger jeg min tid pa noget forkert. Jeg skal finde bogen og skrive ind i, nogle bliver irriteret
over det, og hvorfor er det lige at du skal det, jeg kan da godt huske du har veret her, og sa far
du den der negative kontakt og det bryder jeg mig ikke om. Men jeg har en forstdaelse af, at de
nok bliver fjernet nu her og det synes jeg egentlig kun er udmeerket.

Na de vil fjerne brugerbgger
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De fjerne brugerbggerne ude i hjemmene, men der er jo sd en problematik. For sa er der dem,
som ikke ved om jeg har veeret der. De kan ikke huske 5 minutter efter jeg er gaet. Der har vi et
problem, mener jeg. For ellers bliver der pdastand mod pdstand, og det vil veere treelse konflikter.

Dokumentation, hvor meget tid bruger du pa det

Hvad bruger jeg....Jeg bruger jo tid ude ved borgeren og sa tid her, hvor jeg skal skrive hvis jeg
har brugt ekstra tid, eller der er noget til aftenvagten og sadan. Jeg bruger ca. 5 minutter hver
sted og jeg har 6-7 steder , en halv time til en time om dagen.

Stress oplever du det

Ja det ggr jeg. Der er de dage hvor det simpelthen gar sa streekt,og min reaktion er sd, at jeg
bliver stille. Ja og jeg fpler at mit hoved er dobbelt sa stor, og jo det giver stress.Og der kan godt
komme flere dage i treek og det er jo neesten ikke til at holde ud.

Kan du se pa kollegaer nar de har stress

Ja det kan jeg. Og der bliver ogsd en negativ stemning, fordi alle er kgrt op og kan ikke blive ved
med at overskue det. Er man sd inde over 3 eller fjerde dag hvor der skal deles ud, sa er det hele
meget negativt. Man kan ikke blive ved med at holde til at tage pa sig, og hvem skal sd tage. Sd
begynder man at brokke sig, hvorfor kan de ikke sprge for at der er en ekstra pa arbejde, og sa
kommer den ogsa i forhold til ledelsen, fordi nogle synes man maske ogsa, at de har kunne set i
forvejen, at der mangler en medarbejdere, og skulle have tgjet hgjde for det, og sa er det en
skrue der starter. Sa det er i hgj grad tiden der skaber stresset.

Tror du at stresset kan veere medvirkende til sygefraveer

Det skal jeg ikke kunne sige. Men hvis du bliver kgrt ned, men hvis du altid er stresset sa er dit
imunforvasar ogsa sveekket, og sa er det nok nemmer at blive syg.

Er der noget du synes vi skulle se ekstra pa, som vi ikke har veeret inde pa

Tiden, som vi har veeret inde pd. Jeg tror hvis man sd pa tiden, ville man fa lgst meget. Men det
er jo sveert at fa flere ansatte, og vikarer er heller ikke til at fa fat i.Jeg tror ikke det er et
gkonomisk problem at de ikke tager sa meget vikarer ind, det var det i efteraret, der var det alt
blev lukket for alt men det var jo helt oppefra, men i gjeblikket har jeg ikke samme fornemmelse,
for jeg horer at de ringer og spger, men der er ikke nogle af fa. Men jeg tror altsa at noget af det
har, for der er flere af de allerdyreste.....

Hvad skete der i efteraret, som betgd der blev lukket oppefra?

Alt blev lukket. Vi matte ikke have vikarer, vi mdtte ikke handle ind, vi matyte ikke bruge peneg
pd nioget som helst, vi mdtte ikke fa ferier...

Hvor kom det fra
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Jeg ved det faktisk ikke, men jeg tror det geeldte for hele ngrresundby. Hvis det sd var helt galt,
sa f.eks. hvis vi var i en pulje hvor vi skulle veere 20, men vi var 22, s*a kunne de leegge os ud i en
pulje de to, og var der sa behov andre steder, sa mdtte man komme rundt, altsa man blev ldant
ud..

Hvordan oplevede medarbejderne det?

Den er hard. Ogsa fordi der var ingen ferie, ingenting. Og det bider sig selv i halen, fordi vi har
sd mange nu, der sidde med for meget ubrugt ferier sa nu sidder de problemer nu, for de
mangler jo igen folk. De skal jo afholde deres ferie, man har behov nu, og det giver jo ogsa stres,
i9 perioder hvor det bare teesker derud af. Du far slet ikke det pusterum, og det har man egentlig
behov for

Hvor mange fridage har man egentlig om ugen, er der krav og overholdes det

Ja det ggr vi. Der bliver spurgt, at de godt kan bruge 1-2 i weekenden er der nogen der vil ud i
lokalet.

Jeg teenker mere pd, art man ikke skal arbejde syv dage i treek. ?

Ja, men det kan du jo komme ind pd, fordi du bliver jo spurgt. Man som planerne, er der ingen
der arbejder mere end de skal.
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Bilag 9 Interviewperson 7

Kommunikation mellem dig og dine kolleager

Nu er vi jo delt ind i teams og det mener jeg faktisk har haft en god effekt. Der er selfplgelig en
masse ting man kunne ggre bedre.

Hvordan kommunikere i

Vi holder teams mgde jo jevnligt...

Lokaler leder

Rent personligt har jeg et super forhold til min leder. Jeg kan komme med tingene og jeg far
ogsa respons pa det. Noget kan man ggre noget ved, andet kan man ikke ggre noget ved. Men det
fungere rigtig godt pa stedet

Sa der bliver lytte og handlet

Bestemt

Omvrdadedleder lars Nghr, ser i ham til hverdag

Nej, jeg ved hvem han er

Byradm, beslutninger, loveendringer

Ja det kommer, sa hver morgen forteller Bente hvad der er vedtaget,,,,

Hvem kontakter du

Bente, min leder

Kommunikationen, generelt kan forbedres

Det er sveert, for jeg tror meget at folk efterhdnden har den indstilling, at der nok ikke kan ggres
sa meget ved det...Man passer meget sig selv, for mange ting kan ikke lade sig gore, for det
handler jo meget om gkonomi.

Kan forklare opbyning, flad hierk.

Den har vi lige haft til mpde med alle kasserne. Jeg fpler ikke der er langt til f.eks. Lars Nghr,
men bouldevarden vedjeg iokke sa meget om.

Selvbestemmelse, kan du beskrive om du har
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Joo jeg kan da godt synes der er nogle ting i.f.t. plejeplan der skal veere anderledes, jeg kan jo
selv hvilke behov brugeren har, men sa skal de visteres forst og fremmest, for jeg kan fa lov
udfpre det. Jeg kan godt udfpre det, med plustid i bunden, sa sendes det videre til lederen som sd
gadr videre til visitator,og sa kommer hun jo ud og tager en snak med mig. Hvor jeg sa kan sige,
jamen jeg kan se, at brugeren har dte og det behov, og det er sket det og det. Og det synes jeg sd
bliver lyttet til, og sa bliver persosnen visiteret om.

Veerdiscet, veerditrekanten eller de gkonomiske rammer

For at kan udf'grer det fag, er det klart at veerditrekanten er noget man har med sig. Men nar alt
kommer til alt, sa er det gkonomien der styrer hverdagen.

Hvordan oplever du det

Jamen jeg savner da utrolig mange ting i min hverdag. Jeg savner som dengang man havde
feellesspisning med brugeren, det har man ikke et sted som her leengere. Vi havde en
aktivitetsmedarbejdere der var her neesten hver dag, nu har vi en gang om ugen. Jeg savner at
lave noget med mine bruger andet end det praktiske, og det er pkonomien der styre det. Der er
ikke tid til at tage Fru Hansen ud at kgre eller at ga en lille tur, det er tiden ikke til. Sa ma hun
sidde inde hver dag.

Hvad presser jer med tiden

Vi har jo en plan vi skal na inden et vis klokkesleet. Det vil sige, at vi skulle gerne have folk op
inden de skal have middagsmad, sa de kan na at fa deres morgenmad.Sa jeg er ngdt til at presse
tingene lidt sammen nogle gange, og jeg kan ikke bare sidde mig ned og tage den snak som
mdske var ngdvendigt. Sa tiden kommer til at styre....

Hvordan har du det med at tingene er skoitseret ind med tid

Det har jeg det faktisk fint med.....Jeg synes ogsd tiderne er realistiske, det er slet ikke det. Men
igen det er jo mennesker vi har med at ggre, det kan jo ske ting og sager.

Har du veeret pa kursus i veerdigrundlaget?

Nej, jeg er lige feerdig som assistent, sa jeg har det frisk pd errindeningen.

Oplever du at der er afsat penge nok til pleje og pasning.

Nej, egentlig ikke.

Hvordan oplever du det

Jamen ved, at man tit ikke fpler man gor tilstreeklig, fordi man ikke kan. Sd fpler man sig heller
ikke tilstreeklig. Altsa darlig samvittighed.....Vi mangler jo folk, hvis folk smutter, jamen sa
kommer der ikke nye folk ind. F.eks. nu, vi har 12 planer, det vil sige, at der skal veere 12 folk pa

arbejde, det passer tiden til, har vi sd tre syge, som vi havde i gar, sd skal planerne deles ud, pa i
forvejen de fyldte planer, sa kan du nok se, at en person der mdske har faet afsat 20 minutter, sd
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ma jeg presse hende ned til 15 og give 5 minutter alle steder. Fordi der ikke er rad til at fa
vikarer ud.

En af malscetning, med at brugerne sely medbestemmer, kani i efterleve det

Det synes jeg, ja.

Sa det sker aldrig at de celdre veelger anderledes end det der star?

Nej, det gpr de ikke. De veelger det der star. Men nu f.eks. hvis der er afsat en 1 time om ugen til
renggring, og det er vel og meerket hele huset, sa ville jeg ogs’a veere slem ked af det, hvis det
skulle byttes med en gatur, for sd ville der ga 14 dage, for jeg fik skuret tolettet.

Hvis de celdre skal indflydelse, har de sa reelt indflydelse?

Den made de bruger det, er f.eks. med renggring, hvor de sd sigewr, at de gerne vil have ordnet
vinduerne eller kgleskabet, sadan bruger de det. Men ikke med f.eks. at bytte renggring med en
gdtur.

Det er mere praktisk.

Er du tilfreds med den kvalitet i levere

Ja jeg synes faktisk vi ggr det godt.

I forhold til den beretning du gav for, med at flere opgaver i fik delt ud, nar i tager en ekstra
torn, bliver sa i sa belpnnet for det?

Nej det gor vi ikke. Og der teenker jeg tit pd, at hvis man nu var dagplejemor, og man har fire
bgrn, far man sd et geestebarn, sa far man lgntilleg. Uanset om jeg har syv eller 12 det er
ligegyldigt. Der kan man godt fple, at der er ingen gulerod og der er ingen der sctter pris pa
det.

Far i julegaver eller julefrokost

I gamle dage fik vi en flaske vin til jul, men det er spare veek, sa vi far ingen julegaver. Vi far vist
et lille tilskud til en julefrokost.Jeg mener det er 50 kr i tilsakud.

Er lederen gode til at give ros

Nej det synes jeg ikke. Det er en selvfplgelig at vi tager det og gor det...

Er det noget man skulle blive bedre til

Jaa. Nu ved jeg f.eks. den gang med snestormen, hvor nermest ingen kunne komme ud. Der var

nogle der gik rundt i snestormen og jeg ved ikke hvor langt de gik. For fgrste gang mens jeg har
veeret ansat, kom der en mail rundt, hvor man takkede for indsatsen, til de der kunne komme af
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sted, og at det var flot. Og dem tager jeg ogsa hatten af for.- Men sddan nogle ting, kunne man
nok gfodt blive bedre til at sige. Det betyder meget og det koster ingenting.

Kan du beskrive veerditrekanten
Respekt....ph..Ligeveerdighed.....nej jeg kan ikke huske det sidste.
Preeger de veerdier dit arbejde

Det skal veere der fra din person...Jeg er enig med veerdierne.
Hvordan er veerdierne blevet til

Jaa. Jeg tror faktisk det er medarbejderne. Jeg mener det var sadan at de forskellige steder
skulle komme med nogle ting de mente var deekkende, og sa skulle det koges ned, sa man fandt
nogle man var enige om der var deekkende.

Sa du foler egentlig at du har et ejerskab af veerditrekanten?
...Neeej, det ved jeg samen ikke. Sa meget twnker jeg ikke pa det.

Men overordnet set er du enige i veerdierne
Ja bestemt

Angaende stres, oplever du stres pa dit arbejde
Jeg oplever ikke stres. Men jeg er ikke typen der bliver stresset.

Hvad med dine kollegaer?
Joo det er nogle der bliver stresset. Men sadan er det jo pd alle arbejdspladser.Vi har jo
forskellige terskler for hvorndr vi bliver stresset.

Hvad kan det skyldes nar man bliver stresset?

Jeg tror det specielt er ndr der bliver lagt ekstra pa ens planer. Man har jo en rutine, og man
har god tid, og sa kan det hele brase sammen, fordi man tror man har god tid, men sa sker der et
eller andet. Det tackler man forskelligt. Men altsd jeg stresser slet ikke, men jeg har kollegaer
der gor.

Sygefraveer, er det noget i oplever problemer med
Ja det synes jeg nok.

Hyvilke typer sygdomme er de typiske
Der er mange sygdomme. Der er selfglhelig nogle fa langtidssyge, men ellers mange af de 1 og 2
dages sygdom.

Hvad tror du det skyldes?

Jamen jeg tror det skyldes at det er stressende og forvirrende, og fok kan ikke overkomme
det....ja. ..At det maske ikke altid kgrer optimalt.
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Nu sagde du for, at nar der er nogle der mangler, det kan f.eks. ogsd veere en langtidssyg, hvis
der nu mangler to en dag, og der ikke bliver kaldt ekstra pa arbejde, hvad betyder det for dig.
Jamen det er en ond cirkel. ....det kan alle jo se. Sa skal jeg lpbe steerker og det jeg tror der sker
det er, at sa vagner man op en dag med ondt i hovedet, og hvor man normalt teenker, “nej nu gar
jeg lige pa arbejde og sa kommer jeg hjem, sa kan jeg slappe af, sa det overlever jeg nok” det er
fordi det i forvejen er sa belastet nogle gange, sa orker man ikke at komme igennem dagen, fordi
man ved at det nok er en hdard dag man gar i mgde, og sd tror jeg at folk har tildens at melde sig
syge. Altsa jeg er meget utilfreds med det sygdom der.

F.eks. hvis man frygter, at fa en plan hvor skulle veere 12, og 10 pad arbejde, tror du sa nogle
kan finde pa sige, ahh jeg at det en smule darligt, sa jeg bliver hjemme.

Ja det tror jeg. Det kan ikke passe, at man har folk der er syge hver trejde uge, sa man der veere
noget galt med deres immunforsvar...

Ved du selv hvad jeres sygefraveer ligger pa nu
Det gor jeg ikke lige nu, men den er hgj det ved jeg.

Er der noget du mener, at vi ikke har veeret inde pa

Jaa det har jeg. Jeg synes der skal veere mere fokus pa lgn og jeg synes man skal tenke pa de
signaler man sender til omverden. Nu f.eks. der jeg var oppe pa skolen, der var en brochure hvor
man sggte social- og sundhedshjeelper. Og da jeg i sin tid startede, fik jeg at vide af noget
Sfamilie, "nej det er du da slet ikke typen pa det er sadan nogle fede madamer der star og drikker
kaffe hele tiden og ryger cigaretter, og sa laver de ikke andet end tgrre rov, det er da slet ikke
noget for dig,” det mdtte jeg jo forteelle at det var det. Men den brochure der sa kommer ud pd
skolen, hvor de spger social- og sundhedshjcelper, der er et rigtig fint billede, af nogle rigtige
store damer i en alder pa mellem 50- 60 dr som er i nogle hvid og bla ternet kitler, som star
bgjnet ned over en seng, og jeg teenker hvis det skulle fremme nogle unge mennesker til at tenke,
“jaa det er bare det her jeg gerne vil, sa skal man altsa hvae fokus pd nogle andre personer,
nogle der kan tale til unge mennesker, og det er altsa ikke damer pa 50 dar. Og lgnnen er jo lidt
til grin i forhold til vi arbejder hver anden weekend, og alle helligdage. Hvis jeg var ung i dag,
sa ville jeg da veelger anderledes. Nar jeg ser lonnen ikke er hgjere opg jeg skal arbejde hver
anden weekend og alle helligdage, hvor alle mine venner har fri, jeg ville da skynde mig veek og
finde mig noget andet. Det er noget man skal have stor fokus pd, og efter hvad jeg kan forsta sa
mangler vi jo folk, og det bliver ikke bedre, hvis der ikke bliver grebet fat om det her.
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Bilag 10 Interviewperson 8
Uddannelse: Social og sundhedshjceelper
Kommunikation i organisationen

Hvordan oplever du kommunikationen mellem dig og dine kollegaer
Vi gar tit fejl af hinanden, og sa far man ikke lige sagt det, og sa er der sygdom, sa det hele
spiller ind. Jeg synes ikke den er sd god som den har veeret.

Hvordan var det for

Vores medarbejderegruppe den er vokset betydligt. Dengang jeg startede var der kun
sgnderkongevej og sa lidt ude i byen, men nu er vi udvidet til tre gange sa stor, sd
kommunikationen brister en gang imellem og hvem har lige den bruger osv.

Kgrer i med faste planer hernede
Sa vidt det kan lade sig gore , ja. Vi har de faste planer og sd har vi springer...Jeg har fast plan.

Hvordan er kommunikationen og den lokale leder og jer som medarbejdere
Der er mange brister, der er tit informatoner vi ikke lige far ind....

Hyilke ting kan det vcere

Det kan veere en ny bruger...Sa vidt som muligt, at vi faor, eller dem pa kontoret, fa skrevet det
ned, men den kan misse, ogsd hvad der sker rundt omkring og det pkonomiske, det er meget
sjeeldent vi hgrer om det.

Hvis der nu kommer en ny beslutning i byradet, folketing, lov, hvor meget information om det
Jeg synes ikke vi far noget. Vores tillidrepsecentant skulle selfplgelig gerne veere med inde i det,

men jeg er sa ogsaa lige skiftet, men fpr synes jeg ogsa at der manglede informationer om hvad

der sker her, ogsa inden for bruger og sadan. Tit mangler vi informationer.

Har jeres fagforening veeret herude
Nu har jeg veeret her snart 5 ar og jeg har aldrig set dem.

Hvordna kunne konne kommunikationen forbedres
At der bliver mere kytyme for at vi som medarbejdere mdske ogsd spgrger mere ind til tingene.

Hvem kontakter du hvis du utilfreds
MNin leder

Bliver lyttet
Der bliver lyttet, men der bliver ikke ngdvendivis gjort noget ved det

Beskriv hvordan org. Er opbygget, hjemmeplejen, flad eller hieraksik

Der er langt op til toppen, fordi der bliver mast mange ned over hobedet, sa skal vi spare en
masse penge. De skeere ned pa tiden, og samtidig vil de have vi skal indhente flere penge. Det
siger sig selv, det ikke kan lade sig gore. Det skalber frustationer
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Tror du det er noget andre medarbejdere bliver frusteret over?
Ja det ved jeg. Det snakker vi tit om.

Dem pa boluldevareden. Har du indtryk af de har kendsskab til den virklighed i star i
De har nogen kendsskab, men de er i hvert fald ikke realistiske.

Lf.t. selvbestemmelse, har du det til egen hverdag
YTil dels

Beskriv hvordan
Jeg har mine egne bruger, og jeg kan bytte lidt rundyt, i.f.t. hvordan de har det. Det sker tit. Man
md jo vurdere.

Tror du ledelsen inde pa bouldevarden er klar over det
Det ved jeg ikke, det hdber jeg...

Veerdibaseret/blode veerdier/veerditrekant eller pkonomiske mal
Jeg ville habe det var det fprste, men det er desveere det sidste

Hvordan oplever du det
Fordi der skal spres og spres. Bare det sidste halve dr, sidste ar, der kgrte vi pd pumperne.
Allerede nu ved, at der er keempe underskud med nordvest, saa..det er gkjonoien der spilelr ind.

Det er sygdom, og vi har ingen vikarer der kommer ind, og vi mister sommerferieafloser f.eks..
Altsd hele tiden ma vi ind og deekke hinanden ind, en aftenvagt er syg, sa ma en dagvagt ind...vi
skal deekke hinaden ind hele tiden. Det er en ond cirkel.

Tror du sa, at nar man er inde i den cirkel, hvordan kommer man ud igen
Vi har haft lidt luft i foraret, heldivis....Der er en del kommet tilbage efter sygdom.

Ville det hjeelper pa jeres hverdag hvis i fik vikarer ind
Helt sikkert. Det ville betyde at vi hele tiden fare ind og ud, sa har man mere ro, og du har
overskud til at give mere af dig selv. Ellers er det bare ind og ud.

Har du veeret pa kursus i veerditrekanten
Nej det tror jeg ikke..

Har du veeret med til at have indflydelse pa veerdierne i den
Nej.

Er der penge nok til at passe dem de celdre
Nej

Er der afstat tid nok — sa kan de bytte, fungere i prakais

Jaa for mig, det finder jeg ud af med dem. F.eks. skulle personen have vasket tgj, men det
beheeves vedkommen ikke lige den dag, nd jamen sa kan vi lige scettes os ned og snakke lidt. Lave
noget andet...
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Er du tilfreds med den kvalitet du og i levere i hjemmeplejen
Nej det er jeg ikke. Vi skulle have noget mere tid.

Hyvis i har meget tralvt, hvor tit sker det i mangler folk,
I hvert fald et par gange om ugen. Vi prgver sa at na alle badene og sa ma vi udscette
renggringen.

Der er nogle mere stresset, men de medarbejdere der kommer hver dag, bliver de belpnnet
ekstre
Nej det gor de ikke

Bliver som medarbejdere generelt belpnnet, hvis i ggr noget ekstra eller tager en ekstra torn
Nej det gor vi ikke

Foler du at dit arbejde paskgnnes
Nej ikke altid. Det behgves jo ikke at veere sa meget, det er nok bare de smd ting, men det betyder
noget. Mdaske bare, at lederen gik ind og sagde en dag; ”jamen ved I hvad, i dag giver jeg brod

til morgnen,” ndr vi sidder herinde samlet hver morgen.

Julegaver, personalegoder
Vi far et lille tilskud fra Aalborg kommune..Ingen julegaver...

Oplever du stres i hverdagen
Ja nogle gange. Men der skal meget til at stresse mig.

Hvordan oplever du det
At jeg f.eks. at jeg ikke kan huske noget. Jeg glemmer alting, og jeg er mere vrissen.

Har du indtryk af du har flere kollager der er stresset
Ja

Sygefraveeret — hvordan oplever du det (1-2 dage, langtidsyge)
Det er meget 1 og 2 dages sygefraveer.

Tror du arbejdspresset har en betydning pa sygefraveer
Ja det tror jeg. Jeg tror det psyjkiske spiller ind pa det.

Har du oplevet at have darlig samvittighed nar du gar pa arbejde
Ja det har jeg

Tror du dine kollegaer har de tpa samme made
Ja det kan jeg jo hgre pa dem.

De veerdier i veerditrekanten, kan du beskrive dem
Uhh nej, det er helt pinligt...det kan jeg ikke...

Det er neerveer, ansvar og respekt. Kan i leve op til dem
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Nej det synes jeg ikke.

Hyilke eller hvilke kan i ikke leve op til.

Vi har sveert ved at leve op til neerveer, ansvarlighed og respekt. For jeg synes , at nar du ved at
tiden heenger over dig, sd er du jo ikke nerveerende, for du tenker pd, at du hurtigt skal ud af
doren, og sa mener jeg det gar ud over ens ansvar for for den bruger du har, og sa respekten
ikke, for du burde have tiden til at veere der og tiden til lige at lytte...Men det gar jo ogsa ud over
dine kollegaer, for hvis de nu har brug for hjeelp, og du selv er stresset, sa er man ikke
neerveerende og kan hjelpe.

Arbejdsgleede, er der meget
Pa trods af alt, tror jeg faktisk det er, fordi det er det respons jeg far fra mine bruger af. Det ggr
man har lyst til at komme neeste dag.

Men den respons er den der ogsa fra ledelsen af?

Det synes jeg sd ikke. Det har manglet her det sidste halve dar til hele dr. Det betyder noget at
man pdskgnnes af ledelsen, at man far ros.

Er der nogle ting vi ikke har veeret ind pa, som du gerne vil forteelle.....

Nej egentlig ikke.
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Bilag 11 Interviewperson 9

Sa skal jeg horer dig om, hvordan du oplever kommunikationen mellem dig og dine kollegaer?
Dem der er ude i byen, dem kommunikere jeg meget med. Men dem er inde i huset, dem
kommunikere jeg faktisk ikke ret meget med.

Hvad skyldes det
Bare jeg vidste det. Maske fordi de er yngre, og maske fordi os der kgrer ud i byen, vi har kendt
hinanden gennem mange dr. Her i huset er meget uskiftning, men jeg ved det ikke.

Modes I sa her i huset
Ja vi har jo morgenmgde, og sa er vi her alle sammen, og sa har vi de gruppe, og sa kan man
luge rykke sammen, hvis man har noget man skal drgfte ind man skal ud af dpren.

Hvordan oplever du kommunikation med ledelsen
Den er udmeerket...

Bliver der Iyttet til dig, hvis du har noget du gerne vil drgfte
Ja.

Bliver der gjort noget ved det
Ja det synes jeg

Hvad med, nar folketing byrad eller andetr vedtaget nye regler, ny lov, far I noget at vide om
det?
Det hgrer vi ikke noget om.

Hvis du er utilfreds med noget, hvem kontakter du sa
Sa kontakter jeg forst og fremmest Bente.

Er der noget der kan forbedres ved kommunikationen
Jaa, men jeg ved ikke hvordan. Vi ndr jo ikke rigtig at snakke med hinanden.

Hvordan oplever du hjemmeplejen i aalborg kunne, flad eller hierkaisk.
Det ved jeg ikke.

Pa en anden made, foler du de problemstillinger i har her, kommer videre til byradet?
Det ved jeg ikke, jeg synes mdske ikke vi har nogle problemer, som ikke kan klares her og at de

ryger til lars.

Oplever du, at du har selvbestemmelse i.f.t tilrettelceggelsen af din egen hverdag?
Det kgrer fint

Styres efter blgde veerdier/veerditrekanten efter gkonomiske mal?
Nej jeg synes altsa ikke bente styre efter penge...nej jeg synes det styres ud fra de blpde veerdier.

Har du veeret pa kursus i verdigrundlag/ veerditrekanten
Ja det har jeg,
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Kan du beskrive veerdierne i veerditrekanten
Det kan jeg da ikke huske. Men det kan jeg ndr jeg ser den

Har i veeret med til at formulere veerdierne
Nej, nej det har vi ikke. De kommer oppefra

Det er neerveer, ansvar og respekt, kan i leve op til det
Det synes jeg, det kan vi

Oplever du stres
Nej det gor jeg ikke

Hvad med dine kollegaer, oplever du at de far stres?
Jo... det gpr de, mange af dem

Har du nogle gange darlig samvittighed, nar du gar hjem fra arbejde?
Ja selvfplgelig det har man jo en gang imellem...

Tror du mere de yngre medarbejdere der bliver stresset
Nej det synes jeg ikke

Sygefraveer, er der noget i oplever problemer med
Jeg er faktisk aldrig syg, og jeg synes der er ufatteligt meget. Det er nok meget stresrelateret.

Kommer der nogle ind, hvis nogle bliver syge
Nej, det gor der ikke

Er det godt
Nej det mener jeg ikke, for sd bliver folk jo endnu mere stresset. Man kan jo ogsa godt meerke at
det smitter af, at nar folk bliver stresset, sa bider de af folk.

Bliver det paskgnnet, nar i gor noget ekstra eller tager flere ting pa jer, f.eks. anerkendelse,
lpntillced eller andet
Nej. Nej det gor det ikke. Overhovedet.

Kunne man forstille sig,
Men jeg tror da ikke penge hjeelper....

Hvad sa med ros og anerkendelse...

Jeg synes godt nok, at nar der er et eller andet, sa kommer hjun og siger det..ja.
Sa der bliver givet de roser..

Ja det synes jeg nok...

Nar i ude ved folk, er der nogle der mener skal bruge for meget tid pa dokumentere....

Det genkender jge ikke. Vi dokumentere ingenting. Vi har de planer vi kgrer efter, og der er ikke
noget, og heller ikke noget med ar skrive tider pa. Altsa vi har tider ikke. Hvis vi bruger noget
ekstra tid, det skriver vi pa vores plan, at vi har brugt det.
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Har i brugerbgger ude hos brugerne
Ja, hos nogle...Og vi skriver bare vi har veeret der. Det er ikke noget med at vi skriver at vi har
veeret der sd og sa lang tid, det er ikke sadan man bliver kontrolleret....det er det ikke

Sa er det tillid eller kontrol
Det er ikke kontrol. Vi bruger det de steder, hvor folk ikke kan huske noget, sa overfor
pargrende, sa de kan se vi har veeret der.

Sa det med alt for meget papirnusseri
Neeee det har jeg ikke noget af

Hvad med ledelsen, oplever du at de har faet mere adminstation, papirarbejde
Ja det har de

Hvad bestar det af

Du kan bare se vores stedfortreeder, hun plejer at veere ude at arbejde, det er jo blevet et
fuldtidsjob at veere stedfortreeder nu ikke, de bliver palagt meget oppefra...De har deres egne
penge nu, de skal adminstere alt muligt,. De har altid travlt.

Er der noget du synes jeg ikke har veeret inde pa, du synes er vigtigt

Jeg synes nok, at det er ved at blive grov nok med de der visitationer, de tager flere og flere
minutter af. Det er ved at bliver voldsomt. Jeg tror ikke de der visitator selv har provet at veere
ude at lave noget...De skeerer ned nogle steder, mere end halvdelen af end havd de har veeret
vant til pa en uge, det kan jo ikke pase, at det kan lade sig ggre, med virklige syge menensker, at
man skeerer sa meget end, det lyder absurd. Visitationen er ikke altid er retfeerdig, absolut ikke.

Hcis du oplever en bruger er visteret til noget tid, og en anden er vurdet
Ja det kan jeg godt, sa bytter jeg rundt. Det er en nogle gang imellem ngdvendigt...

Visitatorene er faktisk meget styret af gkonomi, det kan jo se. For de sidder jo og regner pd,
hvordan kan de fa tingene til at ga op i en hgjere enhed, med at fa 5 minutter her og fem
minutter der...man kan ikke sige generelt sige 5 muntter her og der, der jo forskel pa hvad folk
kan. Det kan man mange gange ikke bare sidde og regne ud i muntter.

Fgrhen havde man mdske en time eller to ude ved en bruger. I dag bliver det regnet ud i 5
minutter til det og fem minutter til det. Altsa det synes jeg er lige grov nok.

Skulle man have minimumstider, for at kunne leve op til ncerveer
Ja, som det var fgrhen. Der fik man som sagde, f.eks. en time, og sa var det op til hjemmehjeelpen
hvad man skulle lave...Der var det ikke beskrevet preecit hvad man skulle.

Brugernes selvbestemmelse
Ohh, jeg tror de havde mere selvbestemmelse fpr. For nu er det sadan man md sige, jamen det
kan du ikke fa gjort for det std ikke pa seddlen, og hvis det er treels, man ma snart ikke noget,

hvis man gar ud fra seddlerne

Man loven siger jo man ma bytte
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Ja, men altsd det der med man ma bytte, sa siger de, jamen hvis du kan det i dag sd kan du ogsa
det i morgen, hvorfor skal du sa have hjcelp til det i morgen...... Sa kan de blive revisiteret

Det ved brugerne maske godt
Ja det er jo det de er bange for, bange for at miste mere tid
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Bilag 12 Frekvenstabeller fra sporgeskemaundersggelsen

Her er data sattet ikke recodet. Spgrgsmalene kommer i reekke fglge

1. I hvilket omfang lever kommunen op til egen malsatning om, at de sanne
hjemmehjaelper skal komme hver gang hos brugeren?

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent

Valid | hgj grad 5 4,9 5,0 5,0
I nogen grad 56 54,9 55,4 60,4
| mindre grad' 36 35,3 35,6 96,0
Slet ikke 4 3,9 4,0 100,0
Total 101 99,0 100,0

Missing  System 1 1,0

Total 102 100,0

2. Hvis kommunen ikke lever op til malsatningen i nr. 1. Hvad er den typiske arsag til at
malsaetningen ikke kan efterleves. (saet 1 kryds)

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Darlig
arbejdstilretteleeggelse 24 23,5 25,0 25,0
fra ledelsen
m h
rSn);%dac;bejdcc)esrne 63 61.8 656 90,6
Malsaetningen efterleves 2 2,0 2,1 92,7
Andet 7 6,9 7,3 100,0
Total 96 94,1 100,0
Missing  System 6 5,9
Total 102 100,0

3. Hvor mange forskellige hjemmehjzelper vil du vurdere, at brugeren typisk er i kontakt
med i lobet af en uge. (seet 1 kryds)

Cumulative
Frequency | Percent | Valid Percent Percent
Valid  1-4 hjemmehjeelper 23 22,5 22,5 22,5
5-8 hjemmerhjeelper 46 45,1 45,1 67,6
9-12 hjemmehjeelper 24 23,5 23,5 91,2
13-15 hjemmehjeelper 9 8,8 8,8 100,0
Total 102 100,0 100,0
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4. Oplever du at du har indflydelse og selvbestemmelse pa tilrettelaeggelsen af
dit arbejde? (sat 1 kryds)

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent

Valid  |hgjgrad 14 13,7 13,7 13,7
I nogen grad 60 58,8 58,8 72,5
Hverken eller 8 7,8 7,8 80,4
| mindre grad 12 11,8 11,8 92,2
Slet ikke 8 7,8 7,8 100,0
Total 102 100,0 100,0

5. Hvordan oplever du samarbejdet mellem kollegerne? (szet 1 kryds)

Cumulative
Frequency | Percent | Valid Percent Percent
Valid  det fungere godt 40 39,2 39,2 39,2
Det fungere, men det
kunne blive bedre 62 608 60,8 100,0
Total 102 100,0 100,0

6. Hvorledes er din holdning til dokumentationens omfang pa dit arbejde? (seet 1 kryds)

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
™ | w| wa| ome| s
Jeg skal i mindre grad
bruge tid pa 44 43,1 44,0 99,0
dokumentation
kal slet ikke br
;Jiggpg jolfuer;entztti)oﬁge 1 1.0 1.0 100,0
Total 100 98,0 100,0
Missing  System 2 2,0
Total 102 100,0
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7. Hvor meget tid bruger du cirka pa dokumentation i det daglige arbejde?
(skriv den tid du bruger)

Cumulative
Frequency | Percent | Valid Percent Percent
Valid 5 1 1,0 1,2 1,2
10 4 3,9 47 5,8
15 11 10,8 12,8 18,6
20 8 7,8 9,3 27,9
25 3 2,9 3,5 31,4
30 20 19,6 23,3 54,7
40 1 1,0 1,2 55,8
45 8 7,8 9,3 65,1
50 2 2,0 23 67,4
60 15 14,7 17,4 84,9
90 7 6,9 8,1 93,0
115 1 1,0 1,2 94,2
120 3 2,9 3,5 97,7
160 1 1,0 1,2 98,8
180 1 1,0 1,2 100,0
Total 86 84,3 100,0
Missing  System 16 15,7
Total 102 100,0
8.1 Jeg skal bruge brugerbogen hos alle brugere
Cumulative
Frequency | Percent Valid Percent Percent
Valid 1 83 81,4 100,0 100,0
Missing  System 19 18,6
Total 102 100,0

8.2 Jeg skal kun bruge brugerbogen hos de dementer og lignende brugere

Cumulative
Frequency | Percent Valid Percent Percent
Valid 1 5 49 100,0 100,0
Missing  System 97 95,1
Total 102 100,0

8.3 Jeg skal skrive mine udforte opgaver og lignende i brugerbogen

Cumulative
Frequency | Percent | Valid Percent Percent
Valid 1 39 38,2 100,0 100,0
Missing  System 63 61,8
Total 102 100,0
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8.4 Jeg skal kun skrive min ankomst i brugerbogen

Cumulative
Frequency | Percent | Valid Percent Percent
Valid 1 1 1,0 100,0 100,0
Missing  System 101 99,0
Total 102 100,0

). Hvordan oplever du, arbejdstilretteleeggelsen af hjemmeplejen "oppefra™ ? (seet 1

kryds)
Cumulative
Frequency | Percent | Valid Percent Percent
Valid Det er et udtryk
for kontrol til os 23 225 23,5 23,5
Det er et udtryk
for tillid til os 20 196 20,4 43.9
Begge dele 55 53,9 56,1 100,0
Total 98 96,1 100,0
Missing  System 4 3,9
Total 102 100,0

10. Indszettes der typisk vikarer, i tilfeelde af en medarbejder er syg? (seet 1 kryds)

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent

Valid Altid 2 2,0 2,0 2,0
Ofte 23 22,5 22,8 24,8
En gang i mellem 29 28,4 28,7 53,5
sjeeldent 38 37,3 37,6 91,1
aldrig 9 8,8 8,9 100,0
Total 101 99,0 100,0

Missing ~ System 1 1,0

Total 102 100,0

11. Foler du, at forvaltningen viser anerkendelse for dit udferte arbejde? (saet 1 kryds)

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent

Valid Altid 3 2,9 3,0 3,0
Ofte 13 12,7 12,9 15,8
En gang i mellem 26 25,5 25,7 41,6
sjeeldent 41 40,2 40,6 82,2
aldrig 18 17,6 17,8 100,0
Total 101 99,0 100,0

Missing System 1 1,0

Total 102 100,0
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12. Hvilke veerdier oplever du, er primzert styrende for hjemmeplejen i Aalborg? (szet 1

kryds)
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid 0 1 1,0 1,0 1,0
Blgde veerdier
(menneskelig hensyn) 3 2.9 3.1 42
Harde veerdier
(ekonomiske hensyn) 66 64,7 68,8 72,9
Bade og 21 20,6 21,9 94,8
Ved ikke 5 49 5,2 100,0
Total 96 941 100,0
Missing ~ System 6 5,9
Total 102 100,0

3. Hvis der opstar problemer/konflikter i dit arbejde, oplever du sa at omradeledelser
er i stand til at lose disse problemer? (saet 1 kryds)

Cumulative
Frequency | Percent | Valid Percent Percent
Valid Altid 10 9,8 10,3 10,3
Ofte 16 15,7 16,5 26,8
En gang i mellem 52 51,0 53,6 80,4
sjeeldent 14 13,7 14,4 94,8
aldrig 5 4,9 5,2 100,0
Total 97 95,1 100,0
Missing  System 5 4,9
Total 102 100,0

14. 1 hvilket omfang oplever du, at omradeledelsen motivere jer i jeres arbejde.
Eksempelvis i form af ros. (Saet 1 kryds)

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent

Valid | hgj grad 8 7,8 8,3 8,3
I nogen grad 50 49,0 52,1 60,4
| mindre grad' 30 29,4 31,3 91,7
Slet ikke 8 7,8 8,3 100,0
Total 96 94,1 100,0

Missing  System 6 59

Total 102 100,0
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15. Hvordan oplever du visitationen, er du typisk enig i den afsatte tid til
brugeren? (Szet ring 1-9 om det tal der bedst illustrerer dit synspunkt)

Cumulative
Frequency | Percent | Valid Percent Percent

Valid 4 2 2,0 2,0 2,0
5 6 5,9 5,9 7,9
6 11 10,8 10,9 18,8
7 35 34,3 34,7 53,5
8 26 25,5 25,7 79,2
9 21 20,6 20,8 100,0
Total 101 99,0 100,0

Missing  System 1 1,0

Total 102 100,0

16. Gar mangel pa vikarer ud over kvaliteten i hjemmeplejen. (sat 1 kryds)

Cumulative
Frequency | Percent | Valid Percent Percent
Valid Helt klart 54 52,9 54,5 54,5
I nogen grad 36 35,3 36,4 90,9
| mindre grad' 7 6,9 7.1 98,0
il B I Y Y R
Total 99 971 100,0
Missing  System 3 2,9
Total 102 100,0

17. Oplever du, at der er ansat et tilstraekkeligt antal hjemmehjaelper til, at
varetage de daglige opgaver i hjemmeplejen? (sat 1 kryds)

Cumulative
Frequency | Percent | Valid Percent Percent
Valid Helt klart 3 2,9 3,0 3,0
I nogen grad 45 441 44,6 47,5
| mindre grad' 31 30,4 30,7 78,2
Slet ikke 22 21,6 21,8 100,0
Total 101 99,0 100,0
Missing  System 1 1,0
Total 102 100,0
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18.10m jeg kan overholde den afsatte tid

Cumulative
Frequency | Percent | Valid Percent Percent
Valid 1 21 20,6 39,6 39,6
2 9 8,8 17,0 56,6
3 14 13,7 26,4 83,0
4 8 7.8 15,1 98,1
5 1 1,0 1,9 100,0
Total 53 52,0 100,0
Missing  System 49 48,0
Total 102 100,0
18.2 Brugernes tilfredshed
Cumulative
Frequency | Percent | Valid Percent Percent
Valid 1 9 8,8 17,6 17,6
2 8 7,8 15,7 33,3
3 8 7.8 15,7 49,0
4 18 17,6 35,3 84,3
5 8 7.8 15,7 100,0
Total 51 50,0 100,0
Missing  System 51 50,0
Total 102 100,0
18.3 At der sikres omsorg og naerveer i plejen
Cumulative
Frequency | Percent | Valid Percent Percent
Valid 1 7 6,9 13,5 13,5
2 12 11,8 23,1 36,5
3 7 6,9 13,5 50,0
4 8 7,8 15,4 65,4
5 18 17,6 34,6 100,0
Total 52 51,0 100,0
Missing  System 50 49,0
Total 102 100,0
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18.4 At jeg far last opgaverne pa kererlisten

Cumulative
Frequency | Percent Valid Percent Percent

Valid 1 11 10,8 21,6 21,6
2 20 19,6 39,2 60,8
3 9 8,8 17,6 78,4
4 10 9,8 19,6 98,0
5 1 1,0 2,0 100,0
Total 51 50,0 100,0

Missing  System 51 50,0

Total 102 100,0

18.5 Jo hurtigere opgaverne lgses desto bedre
Cumulative
Frequency | Percent Valid Percent Percent

Valid 1 7 6,9 14,0 14,0
2 3 2,9 6,0 20,0
3 14 13,7 28,0 48,0
4 5 4,9 10,0 58,0
5 21 20,6 42,0 100,0
Total 50 49,0 100,0

Missing  System 52 51,0

Total 102 100,0

18. Hvilke kriterier oplever du, der lzegges veegt pa i din arbejdsindsats fra
forvaltningen?(Prioritere udsagnene 1-5, hvor 1 er det du er mest i enig i)

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid 6 12 11,8 100,0 100,0
Missing  System 90 88,2
Total 102 100,0
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19. Oplever du, at der generelt er afsat nok tid til brugeren, saledes du kan sikre
omsorg og naerveer i plejen? (saet 1 kryds)

Cumulative
Frequency | Percent | Valid Percent Percent

Valid Helt klart 1 1,0 1,0 1,0
| nogen grad 32 31,4 31,7 32,7
Hverken eller 15 14,7 14,9 47,5
| mindre grad' 38 37,3 37,6 85,1
Slet ikke 15 14,7 14,9 100,0
Total 101 99,0 100,0

Missing  System 1 1,0

Total 102 100,0
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20. Oplever du typisk darlig samvittighed over kvaliteten af det arbejde
hjemmeplejen levere? (szet 1 kryds)

Cumulative
Frequency | Percent | Valid Percent Percent
Valid Ja, ofte 32 31,4 31,7 31,7
Ja, nogle gange 51 50,0 50,5 82,2
sjeeldent 16 15,7 15,8 98,0
Aldrig 2 2,0 2,0 100,0
Total 101 99,0 100,0
Missing  System 1 1,0
Total 102 100,0
21.1Huvis jeg ikke har kunnet sikre nserveer og omsorg
Cumulative
Frequency | Percent | Valid Percent Percent
Valid 1 35 34,3 68,6 68,6
2 11 10,8 21,6 90,2
3 5 4,9 9,8 100,0
Total 51 50,0 100,0
Missing  System 51 50,0
Total 102 100,0
21.2 Fordi jeg ikke har overholdt kererplanen
Cumulative
Frequency | Percent | Valid Percent Percent
Valid 1 3 2,9 6,1 6,1
2 15 14,7 30,6 36,7
3 10 9,8 20,4 57,1
4 8 7,8 16,3 73,5
5 13 12,7 26,5 100,0
Total 49 48,0 100,0
Missing  System 53 52,0
Total 102 100,0
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21.3 Fordi jeg har ladet min bruger maerke med min irritation/frustration

Cumulative
Frequency | Percent | Valid Percent Percent
Valid 1 5 4,9 10,0 10,0
2 5 4,9 10,0 20,0
3 12 11,8 24,0 44,0
4 12 11,8 24,0 68,0
5 15 14,7 30,0 98,0
6 1 1,0 2,0 100,0
Total 50 49,0 100,0
Missing  System 52 51,0
Total 102 100,0
21.4 Fordi der ikke bliver revisiteret nar jeg forlanger det
Cumulative
Frequency | Percent | Valid Percent Percent
Valid 1 4 3,9 8,2 8,2
2 14 13,7 28,6 36,7
3 18 17,6 36,7 73,5
4 10 9,8 20,4 93,9
5 3 2,9 6,1 100,0
Total 49 48,0 100,0
Missing  System 53 52,0
Total 102 100,0
21.5 Fordi jeg glemmer ting
Cumulative
Frequency | Percent | Valid Percent Percent
Valid 1 2 2,0 4.1 4.1
2 5 4,9 10,2 14,3
3 4 3,9 8,2 22,4
4 19 18,6 38,8 61,2
5 19 18,6 38,8 100,0
Total 49 48,0 100,0
Missing  System 53 52,0
Total 102 100,0
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21.6 Jeg har aldrig darlig samvittighed

Cumulative
Frequency | Percent | Valid Percent Percent
Valid 2 1 1,0 11,1 111
6 8 7,8 88,9 100,0
Total 9 8,8 100,0
Missing  System 93 91,2
Total 102 100,0

22. Foler du dig stresset i forbindelse med dit arbejde (szet 1 kryds).

Cumulative
Frequency | Percent | Valid Percent Percent

Valid  Altid 4 3,9 3,9 3,9
Ofte 49 48,0 48,0 52,0
Sjeeldent 45 441 441 96,1
Aldrig 2 2,0 2,0 98,0
5 2 2,0 2,0 100,0
Total 102 100,0 100,0

23. Hvilke arsager mener du er forklaringen pa at der er stres i hjemmeplejen? (st 1

kryds)
Cumulative
Frequency | Percent | Valid Percent Percent
Valid Den visiterede tid er
for stram 44 43,1 444 44.4
Sygdom blandt
medarbejderne 43 42,2 43,4 87,9
Uforsete episoder
hos brugerne 5 4.9 5,1 92,9
Jeg er aldrig stresset 3 2,9 3,0 96,0
Andet 4 3,9 40 100,0
Total 99 97,1 100,0
Missing ~ System 3 2.9
Total 102 1 00,0
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24. Hvor ofte oplever du, at der er sygefraveer pa din arbejdsplads? (szet 1 kryds)

Cumulative
Frequency | Percent | Valid Percent Percent

Valid 3-4 gange pr. uge 58 56,9 57,4 57,4
1-2 gange pr. uge 31 30,4 30,7 88,1
1-2 gange pr. 14 dage 6 59 59 94,1
1-2 pr. maned 6 5,9 5,9 100,0
Total 101 99,0 100,0

Missing  System 1 1,0

Total 102 100,0

25. Oplever du at sygefraveeret har betydning for stressniveauet pa din
arbejdsplads (sat 1 kryds)

Cumulative
Frequency | Percent | Valid Percent Percent

Valid Ja, i hgj grad 68 66,7 67,3 67,3
Jainogen grad 23 22,5 22,8 90,1
I mindre grad 8 7,8 7.9 98,0
Slet ikke 2 2,0 2,0 100,0
Total 101 99,0 100,0

Missing  System 1 1,0

Total 102 100,0

26. Har du overvejet at stoppe som hjemmehjalper i Aalborg kommune (szet 1

kryds)
Cumulative
Frequency | Percent | Valid Percent Percent
Valid Ja, ofte 20 19,6 20,0 20,0
Ja, nogle gange 36 35,3 36,0 56,0
| mindre grad 20 19,6 20,0 76,0
Slet ikke 24 23,5 24,0 100,0
Total 100 98,0 100,0
Missing  System 2 2,0
Total 102 100,0
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27. Foler du at | som medarbejderne inddrages af omradeledelsen i, hvorledes at
hjemmeplejen kan forbedres indenfor de givhe skonomiske rammer. (szet 1 kryds)

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent

Valid Ja, i hgj grad 5 49 5,0 5,0
Jainogen grad 22 21,6 22,0 27,0
| mindre grad 44 43,1 44,0 71,0
Slet ikke 29 28,4 29,0 100,0
Total 100 98,0 100,0

Missing  System 2 2,0

Total 102 100,0

28. Foler du fysisk belastning i forbindelse med dit arbejde? (szet 1 kryds)

Cumulative
Frequency | Percent | Valid Percent Percent

Valid Ja,ihgjgrad 20 19,6 19,6 19,6
Jainogen grad 53 52,0 52,0 71,6
| mindre grad 23 22,5 22,5 94,1
Slet ikke 5 4,9 4,9 99,0
5 1 1,0 1,0 100,0
Total 102 100,0 100,0

29. Hvor ofte oplever du problemer med hovedpine, mavepine og lignede? (sat 1 kryds)

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid 4-7 dage i ugen 5 49 5,0 5,0
2-4 dage i ugen 14 13,7 13,9 18,8
1-3 dage hver 14 dage 21 20,6 20,8 39,6
1-3 dage i maned 21 20,6 20,8 60,4
Naesten aldrig 40 39,2 39,6 100,0
Total 101 99,0 100,0
Missing System 1 1,0
Total 102 100,0
30.1 Neerveer
Cumulative
Frequency | Percent | Valid Percent Percent
Valid 1 30 29,4 100,0 100,0
Missing  System 72 70,6
Total 102 100,0
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30.2 Respekt

Cumulative
Frequency | Percent | Valid Percent Percent
Valid 1 56 54,9 100,0 100,0
Missing  System 46 45,1
Total 102 100,0
30.3 Ansvarlighed
Cumulative
Frequency | Percent | Valid Percent Percent
Valid 1 51 50,0 100,0 100,0
Missing ~ System 51 50,0
Total 102 100,0
30.4 Ingen af veerdierne kan efterleves
Cumulative
Frequency | Percent Valid Percent Percent
Valid 1 21 20,6 100,0 100,0
Missing  System 81 79,4
Total 102 100,0

31. Har du veeret pa kursus i Aalborg Kommunes vardier i hjemmeplejen?
(saet 1 kryds)

Cumulative
Frequency | Percent | Valid Percent Percent
Valid Ja 53 52,0 53,5 53,5
Nej 46 45,1 46,5 100,0
Total 99 97,1 100,0
Missing  System 3 2,9
Total 102 100,0

32. Oplever du at du har haft indflydelse pa vaerdierne for hjemmeplejen?
(seet 1 kryds)

Cumulative
Frequency | Percent | Valid Percent Percent
Valid Ja 27 26,5 27,6 27,6
Nej 71 69,6 72,4 100,0
Total 98 96,1 100,0
Missing  System 4 3,9
Total 102 100,0

- 195 -




Bilag 13 Bekendtgerelse om kvalitetsstandarder og frit valg af
leverandor

BEK nr 1614 af 12/12/2006 (Gzldende)
Lovgivning som forskriften vedrgrer
LBK Nr. 58 af 18/01/2007

Senere @ndringer til forskriften
Forskriftens fulde tekst

Bekendtggrelse om kvalitetsstandarder og frit valg af leverandgr af
personlig og praktisk hjelp m.v.

I medfgr af § 139, § 92, stk. 4, og § 93, stk. 3, i lov om social service, jf. lovbekendtggrelse nr.
929 af 5. september 2006, som @ndret ved lov nr. 1584 af 20 december 2006 fastsattes:

Kapitel 1

Kvalitetsstandarder

§ 1. Kommunalbestyrelsen skal mindst én gang arligt udarbejde en kvalitetsstandard for
personlig og praktisk hjelp m.v. samt kommunal genoptraning og vedligeholdelsestrening efter
lovens §§ 83 og 86.

Stk. 2. Kvalitetsstandarden skal indeholde generel serviceinformation til borgerne om den
hjalp, de kan forvente fra kommunen, hvis de far behov for personlig og praktisk hjelp m.v.
eller kommunal genoptrening og vedligeholdelsestrening efter lovens §§ 83 og 86.

Stk. 3. Kvalitetsstandarden skal indeholde en beskrivelse af det serviceniveau,
kommunalbestyrelsen har fastsat for ydelser efter lovens §§ 83 og 86. Beskrivelsen af indholdet,
omfanget og udfgrelsen af hjelpen skal vere praecis og skal danne grundlag for, at der sikres
sammenh@ng mellem serviceniveau, de afsatte ressourcer, afggrelserne samt leveringen af
hjelpen. Kvalitetsstandarden skal endvidere indeholde operationelle mal for, hvordan dette
sikres, og en beskrivelse af hvordan der fglges op pa de fastsatte mal, jf. § 2.

Stk. 4. Af kvalitetsstandarden skal det fremga, hvilke kvalitetskrav, jf. §§ 7-11,
kommunalbestyrelsen stiller til leverandgrer af hjelp efter lovens § 83, herunder krav til
personalets kompetencer, arbejdsmiljg m.v.

§ 2. Mindst én gang arligt skal kommunalbestyrelsen fglge op padei § 1, stk. 3, fastsatte mal
for kvaliteten og styringen af hjelpen efter lovens §§ 83 og 86, samt pa de i § 1, stk. 4, fastlagte
kvalitetskrav til leverandgrer af hjelp efter lovens § 83.

Kapitel 2

Kommunalbestyrelsens beslutning om frit valg af leverandgr

§ 3. Kommunalbestyrelsen skal treffe beslutning om:
1) at godkende og indga kontrakt med enhver leverandgr, der opfylder de fastsatte kvalitets- og
priskrav jf. §§ 7-15 og lovens § 91, eller
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2) at bringe leveringen af ydelser efter lovens § 83 i udbud med respekt for EU’s regler om
indgaelse af offentlige kontrakter, jf. lovens § 91.
Stk. 2. Kommunalbestyrelsen skal sikre, at der ikke finder forskelsbehandling sted mellem
leverandgrer.

§ 4. Kommunalbestyrelsen traffer, inden leveringen af ydelser bringes i udbud efter § 3, stk. 1,
nr. 2, beslutning om, hvorvidt der efter udbuddet skal indgas kontrakt med 2, 3, 4 eller 5
leverandgrer af henholdsvis personlig og praktisk hjelp. Kommunalbestyrelsen treffer inden
udbud af madservice beslutning om, hvorvidt der efter udbuddet skal indgés kontrakt med 2 eller
flere leverandgrer. Kommunalbestyrelsens beslutning skal fremga af udbudsmaterialet.

Stk. 2. Kommunalbestyrelsen skal efter en udbudsforretning efter § 3, stk. 1, nr. 2, indga
kontrakt med de leverandgrer af henholdsvis personlig pleje og praktisk hjelp samt for
madservice minimum de 2 leverandgrer, der har afgivet de gkonomisk mest fordelagtige tilbud,
jf. stk. 1, 3 og 4.

Stk. 3. Kommunalbestyrelsen kan vealge at indga kontrakt med et mindre antal leverandgrer
end det fastlagte antal i de tilfeelde, hvor kommunalbestyrelsen ikke modtager tilstrekkeligt
mange bud. Kommunalbestyrelsen skal indga kontrakt med alle de leverandgrer, der byder pa
opgaven, safremt antallet af bud ikke overstiger det pa forhand fastlagte antal, jf. dog stk. 4. Der
skal som minimum indgas kontrakter med to leverandgrer.

Stk. 4. Kommunalbestyrelsen skal afsla at indgé kontrakt med en leverandgr ved en
udbudsforretning, hvis denne leverandgrs bud overstiger det billigste bud med mere end 10 pct.,
selvom buddet falder indenfor det fastlagte antal. Kommunalbestyrelsen kan velge at indga
kontrakt med en leverandgr, hvis bud overstiger det billigste bud med mere end 10 pct., hvis det
er en forudsatning for, at der som minimum er to leverandgrer af den udbudte ydelseskategori.

Stk. 5. Hvis det efter et udbud ikke er muligt at indga kontrakter i overensstemmelse med
betingelserne i stk. 2, 3 og 4, finder reglerne om godkendelse af enhver kvalificeret leverandgr
efter § 3, stk. 1, nr. 1, anvendelse.

§ 5. Kommunalbestyrelsen kan treeffe beslutning om, at udbud efter § 3, stk. 1, nr. 2, skal
omfatte levering af ydelser i hele kommunen eller i et eller flere af kommunens distrikter, jf.

§ 11. Vaelger kommunalbestyrelsen, at der alene skal gennemfgres udbud i enkelte distrikter,
finder reglerne om godkendelse af enhver kvalificeret leverandgr efter § 3, stk. 1, nr. 1,
anvendelse for hvert af kommunens gvrige distrikter.

Stk. 2. Kommunalbestyrelsen kan treffe beslutning om, at et udbud efter § 3, stk. 1, nr. 2, skal
omfatte levering af én, flere eller alle ydelseskategorier, jf. § 10. Valger kommunalbestyrelsen,
at der alene skal gennemfgres udbud efter § 3, stk. 1, nr. 2, for enkelte ydelseskategorier, vil
reglerne om godkendelse af enhver kvalificeret leverandgr efter § 3, stk. 1, nr. 1, gelde for alle
gvrige ydelseskategorier.

Persongruppe

§ 6. Modtagere af personlig og praktisk hjelp efter lovens § 83 skal, efter at
kommunalbestyrelsen har indgaet kontrakt med flere leverandgrer, jf. §§ 3-5, velge, hvilken
leverandgr, der skal udfgre de opgaver, der er truffet afggrelse om efter lovens § 83, jf. §§ 88 og
89.

Stk. 2. Kommunalbestyrelsen skal fastsztte en frist for, hvornar modtagere af hjelp efter
lovens § 83 efter anmodning har ret til at skifte til andre godkendte leverandgrer. Fristen for skift
af leverandgr skal vere rimelig og ma ikke overstige 1 maned fra udgangen af den maned, hvori
modtageren af hjelpen har anmodet om at skifte leverandgr.
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Stk. 3. Beboere i plejehjem, plejeboliger og lignende boligenheder, jf. lovens § 93, der

modtager hjelp efter lovens § 83, er ikke omfattet af retten til selv at vaelge leverandgr efter
reglerne i lovens § 92.

Kapitel 3

Kvalitets- og priskrav

§ 7. Kommunalbestyrelsen skal efter § 3, stk. 1, nr. 1, fastsette og offentligggre kvalitets- og
priskrav til leverandgrer af personlig og praktisk hjelp.

Stk. 2. Har kommunalbestyrelsen besluttet at udbyde leveringen af ydelser i henhold til § 3, stk.
1, nr. 2, skal kommunalbestyrelsen alene offentligggre de fastsatte kvalitetskrav for de af
udbuddet omfattede ydelser og distrikter, jf. § 5.

Fastscettelse af kvalitetskrav

§ 8. Kommunalbestyrelsen fastsatter efter lovens § 91, stk. 1, de kvalitetskrav, der stilles til
leverandgrer af personlig og praktisk hjelp efter lovens § 83. Kvalitetskravene skal afspejle den
af kommunalbestyrelsen fastsatte kvalitetsstandard for indholdet og leveringen af ydelserne, jf.
§ 1.

Stk. 2. Kvalitetskravene skal anvendes som grundlag for kommunalbestyrelsens godkendelse
og indgaelse af kontrakt med leverandgrer af personlig og praktisk hjelp, jf. § 17, stk. 1 og 2.

§ 9. Kommunalbestyrelsen skal, jf. lovens § 91, stk. 1, stille krav om, at leverandgren skal stille
et beredskab til radighed for at sikre leveringen af de ydelser, der er truffet afggrelse om, og for
at sikre, at aftalen om levering af ydelser overholdes. Kommunalbestyrelsen skal endvidere stille
krav til leverandgren om overholdelse af de generelle retningslinier, kommunalbestyrelsen har
fastsat for erstatningshjalp ved aflysninger m.v., jf. lovens § 90.

Stk. 2. Kommunalbestyrelsen traeffer beslutning om, hvilke krav der skal stilles til leverandgren
i forbindelse med @ndringer i kredsen af personer, der modtager hjlp efter lovens § 83,
@ndringer i den enkelte modtagers behov for hjalp eller andre @ndringer ved leveringen af
ydelser. Kommunalbestyrelsen skal stille krav om, at leverandgren informerer myndigheden om
@ndringer i modtagerens behov for hjelp, samt om hvordan denne information fra leverandgren
skal formidles.

Stk. 3. Kommunalbestyrelsen kan stille krav om, at leverandgren skal acceptere alle modtagere,
der valger den pagaldende leverandgr.

Stk. 4. Kommunalbestyrelsen kan krave, at leverandgren stiller sikkerhed for kontraktens
opfyldelse. Sikkerhedsstillelsen skal sta i et rimeligt forhold til den forventede omsztning hos
leverandgren.

Stk. 5. Kommunalbestyrelsen kan ikke stille kvalitetskrav til leverandgrer af madservice, der
bevirker, at alle leverandgrer skal benytte en bestemt produktionsform.

Stk. 6. Kommunalbestyrelsen fasts@tter efter lovens § 93, stk. 2, krav til leverandgrer af
kommunale serviceydelser til beboere i plejehjem m.v. Kommunalbestyrelsen fastsatter
endvidere krav til kvaliteten af gvrige ydelser, der leveres af den kommunale leverandgr i
forbindelse med driften af plejehjem m.v. Kvalitetskravene til ydelser leveret efter lovens § 83
fastsa@ttes i overensstemmelse med retningslinierne i § 8, stk. 1.

§ 10. Kommunalbestyrelsen skal fastsatte selvstendige kvalitetskrav for ydelseskategorierne

personlig pleje, madservice med udbringning til hjemmet, madservice uden udbringning til
hjemmet og @vrig praktisk hjelp.
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Stk. 2. Kommunalbestyrelsen skal fastsatte s@rskilte kvalitetskrav for alle ydelser, der
produceres udenfor hjemmet.

Stk. 3. Kommunalbestyrelsen kan fastsatte kvalitetskrav for flere ydelseskategorier end dem,
der er nevnt i stk. 1 og 2.

Stk. 4. Kvalitetskravene skal anvendes som grundlag for godkendelse af leverandgrer indenfor
hver ydelseskategori. Enhver leverandgr, der opfylder kvalitetskravene til hver enkelt
ydelseskategori, skal kunne godkendes til at levere ydelser indenfor denne kategori, jf. § 17, stk.
1, jf. dog § 3, stk. 1, nr. 2.

§ 11. Kommunalbestyrelsen skal treffe beslutning om, hvorvidt kommunen skal opdeles i
distrikter, jf. § 5.

Stk. 2. Velger kommunalbestyrelsen at distriktsopdele kommunen, jf. stk. 1, skal denne
opdeling afspejles i kravene til leverandgrerne.

Fastscettelse af priskrav

§ 12. Kommunalbestyrelsen fastsatter mindst én gang arligt priskrav til leverandgrer af
personlig og praktisk hjelp, jf. § 3, stk. 1, nr. 1.

Stk. 2. Priskrav opggres pa baggrund af timeprisen for henholdsvis personlig og praktisk hjelp
i hjemmet, jf. dog stk. 3 og 4.

Stk. 3. Priskrav for ydelser, der produceres udenfor hjemmet, fasts&ttes pr. ydelse.

Stk. 4. Kommunalbestyrelsen treeffer beslutning om et fast tilskud til madservice. Det
kommunale tilskud kan ikke udggre et hgjere belgb end prisen pa det tilbud, modtageren har
valgt, jf. bekendtggrelse om betaling for generelle tilbud og for tilbud om personlig og praktisk
hjelp m.v.

§ 13. Kommunalbestyrelsen fastsa@tter som minimum priskrav for personlig pleje i
hverdagstimerne, personlig pleje pa gvrige tider, madservice med udbringning til hjemmet,
madservice uden udbringning til hjemmet samt gvrig praktisk hjlp.

Stk. 2. Kommunalbestyrelsen skal fastsatte s@rskilte priskrav for ydelser produceret udenfor
hjemmet, jf. § 10, stk. 2.

Stk. 3. Kommunalbestyrelsen kan fastsatte flere priskrav end dem, der er nevnt i stk. 1 og 2.

Stk. 4. Hvis de gennemsnitlige, langsigtede omkostninger varierer mellem de forskellige
distrikter, jf. § 11, skal dette fremga af priskravene til leverandgrerne i distrikterne, jf. § 14.

§ 14. Kommunalbestyrelsen fastsatter priskrav ud fra en kalkulation af de gennemsnitlige,
langsigtede omkostninger ved den kommunale leverandgrvirksomhed af personlig og praktisk
hjlp, jf. dog § 15.

Stk. 2. Kalkulation af kommunens gennemsnitlige, langsigtede omkostninger ved den
kommunale leverandgrvirksomhed af personlig og praktisk hjelp skal omfatte alle direkte og
indirekte omkostninger, der er forbundet med levering af personlig og praktisk hjalp.

Stk. 3. 1 forbindelse med kommunalbestyrelsens afleeggelse af arsregnskab, skal der ske
opfelgning og kontrol af, om priskravet har veret fastsat korrekt, herunder om de i § 15, stk. 1
navnte forventede effektiviseringer eller @ndringer i kvalitetsstandarden er gennemfgrt jf. § 19.

Stk. 4. Kommunalbestyrelsen skal justere priskravet for personlig og praktisk hjaelp
fremadrettet senest to maneder efter, at kommunalbestyrelsen bliver bekendt med, at der er
misforhold mellem priskravet og de gennemsnitlige, langsigtede omkostninger, jf. § 19.
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§ 15. Prisfastsettelse efter § 14 kan delvis fraviges, nar fravigelsen er begrundet i forventede
effektiviseringer i den kommunale leverandgrvirksomhed eller &ndringer i kommunens
kvalitetsstandard, jf. § 1. Der skal tages bevillingsmassig stilling i forhold til det kommunale
budget, hvis forventede effektiviseringer i den kommunale leverandgrvirksomhed eller
@ndringer i kvalitetsstandarden indgar ved fastsattelsen af priskravet, jf. 1. pkt.

Stk. 2. I tilfelde, hvor der ikke er en kommunal leverandgrvirksomhed for de relevante
ydelseskategorier, fastsetter kommunalbestyrelsen priskravene som de gennemsnitlige,
langsigtede omkostninger ved den eller de private leverandgrers levering af ydelserne.
Kommunalbestyrelsen kan fravige den prisfastsattelse der er naevnt i 1. pkt., hvis det er
begrundet i forventede effektiviseringer hos leverandgrerne, @ndringer i kommunens
kvalitetsstandard eller eendringer i aftaleforholdet mellem kommunalbestyrelsen og den eller de
private leverandgrer, jf. stk. 1.

Stk. 3. Prisfasts@ttelsen efter § 14 kan ligeledes fraviges, hvis kommunalbestyrelsen valger at
gennemfgre et udbud indenfor godkendelsesmodellens rammer. Det er en forudsatning for et
sadant udbud, at den leverandgr, der vinder udbuddet, lader sig konkurrenceudsette i
overensstemmelse med godkendelsesmodellens regler, herunder at der er offentlighed om
aftalegrundlaget mellem myndighed og leverandgr. Priskravet til gvrige leverandgrer, der gnsker
godkendelse i kommunen, vil i disse tilfalde vare de faktiske omkostninger ved
kommunalbestyrelsens kontrakt med den private leverandgr, der har vundet udbuddet om
leverancen.

Stk. 4. § 14, stk. 3 og 4, geelder tilsvarende for § 15, stk. 2 og 3.

Offentligggrelse af kvalitets- og priskrav

§ 16. Kommunalbestyrelsen skal offentligggre de kvalitets- og priskrav til leverandgrer af
personlig og praktisk hjalp, der er fastsat efter §§ 7-15 samt dokumentation for priskravene.

Stk. 2. Kommunalbestyrelsen skal som led i offentligggrelsen elektronisk indberette de fastsatte
kvalitets- og priskrav til leverandgrer af personlig og praktisk hjlp til Socialministeriet, der
sgrger for elektronisk offentligggrelse. Socialministeren fastsatter nermere regler om
indberetningen.

Stk. 3. Kommunalbestyrelsens kvalitets- og priskrav kan tidligst fa virkning fra dagen for
offentligggrelse af de indberettede oplysninger, jf. stk. 2.

Stk. 4. Uanset stk. 3, skal efterbetaling, jf. § 19, af private leverandgrer ske for hele perioden,
hvor der har veret et misforhold mellem priskravet og de gennemsnitlige, langsigtede
omkostninger ved leverandgrvirksomheden.

Kapitel 4
Godkendelse og betaling af leverandgprer

§ 17. Kommunalbestyrelsen har i henhold til § 3, stk. 1, nr. 1 pligt til at godkende og skrive
kontrakt med enhver leverandgr af personlig og praktisk hjelp, der lever op til de fastsatte og
offentliggjorte kvalitets- og priskrav, jf. dog stk. 2 og 3.

Stk. 2. T henhold til § 3, stk. 1, nr. 2 har kommunalbestyrelsen pligt til at indga kontrakt med de
leverandgrer, der har vundet et udbud gennemfgrt efter §§ 4 og 5, jf. dog stk. 1 og 3.

Stk. 3. Kommunalbestyrelsen kan, hvis s@rlige grunde ggr sig geldende, afvise at godkende og
indga kontrakt med en leverandgr efter stk. 1 og 2. Afvisningen skal kunne begrundes med
tilsvarende forhold, som omhandlet i udbudsdirektivets artikel 45.
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Stk. 4. Kommunalbestyrelsen skal umiddelbart efter indgéelse af kontrakt med den enkelte

leverandgr, jf. stk. 1 eller 2, foretage elektronisk indberetning til Socialministeriet, der sgrger for
elektronisk offentligggrelse. Socialministeren fasts@tter n&rmere regler om indberetningen.

§ 18. Kommunalbestyrelsen betaler alle godkendte leverandgrer af personlig og praktisk hjalp
mv., jf. § 17, 1 overensstemmelse med de offentliggjorte priskrav og de nermere betingelser i
kontrakten mellem kommunalbestyrelsen og den enkelte leverandgr.

Stk. 2. Kommunalbestyrelsen betaler for levering af ydelser efter et udbud, jf. § 3, stk. 1, nr. 2, i
overensstemmelse med betingelserne i kontrakten mellem kommunalbestyrelsen og den enkelte
leverandgr.

Stk. 3. Betaling af madservice sker i overensstemmelse med reglerne i bekendtggrelse om
betaling for generelle tilbud og for tilbud om personlig og praktisk hjelp m.v. og saledes, at
modtageren betaler for en eventuel difference mellem kommunalbestyrelsens tilskud til
madservice og prisen pa det valgte tilbud.

Efterbetaling af private leverandgrer

§ 19. Kommunalbestyrelsen skal efterbetale private leverandgrer i de tilfaelde, hvor det
efterfglgende viser sig, at de fastsatte priskrav er lavere end leverandgrvirksomhedens
gennemsnitlige, langsigtede omkostninger ved levering af personlig og praktisk hjelp, jf. § 14 og
§ 15, stk. 2 og 3.

Stk. 2. Efterbetalingen skal ske senest to maneder efter, at kommunalbestyrelsen er blevet
opmerksom pa, at priskravet er lavere end leverandgrvirksomhedens gennemsnitlige langsigtede
omkostninger ved levering af personlig og praktisk hjelp. Efterbetalingen skal omfatte hele
perioden, hvor priskravet har veret fastsat for lavt.

Kapitel 5

Regnskab og kontrol
§ 20. Kommunalbestyrelsen foretager Igbende registrering af indtegter og omkostninger ved
den kommunale leverandgrvirksomhed.
Stk. 2. Kommunalbestyrelsen forestar en regnskabsmeessig redeggrelse for de kommunale

omkostninger ved den kommunale leverandgrvirksomhed af personlig og praktisk hjzelp,
herunder eventuelle afvigelser i forhold til omkostningskalkulationen i henhold til §§ 14 og 15.

Ikrafttreedelse
§ 21. Bekendtggrelsen traeder i kraft den 1. januar 2007. Samtidig bortfalder bekendtggrelse nr.
262 af 27. marts 2006 om kvalitetsstandarder og frit valg af leverandgr af personlig og praktisk
hjelp m.v.
Socialministeriet, den 12. december 2006

Eva Kjer Hansen

/Charlotte Markussen
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Bilag 14 Kapitel 16 lov om social service

Personlig hjeelp, omsorg og pleje samt plejetestamenter

§ 83. Kommunalbestyrelsen skal tilbyde
1) personlig hjzlp og pleje og
2) hjeelp eller stgtte til ngdvendige praktiske opgaver i hjemmet.

Stk. 2. Tilbuddene efter stk. 1 gives til personer, som pa grund af midlertidigt eller varigt
nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne eller s@rlige sociale problemer ikke selv kan udfgre
disse opgaver.

Stk. 3. Tilbuddene efter stk. 1 kan ikke gives som generelle tilbud efter § 79.

Stk. 4. Kommunen skal ved tilretteleggelsen af pleje og omsorg m.v. for en person med en
demensdiagnose sa vidt muligt respektere dennes vejledende tilkendegivelser for fremtiden med
hensyn til bolig, pleje og omsorg (plejetestamenter).

§ 84. Kommunalbestyrelsen skal tilbyde aflgsning eller aflastning til &gtefelle, foreldre eller
andre nere pargrende, der passer en person med nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne.

Stk. 2. Kommunen kan tilbyde midlertidigt ophold til personer, der i en periode har et s@rligt
behov for omsorg og pleje.

§ 85. Kommunalbestyrelsen skal tilbyde hjelp, omsorg eller stgtte samt optreening og hjelp til
udvikling af feerdigheder til personer, der har behov herfor pa grund af betydelig nedsat fysisk
eller psykisk funktionsevne eller s@rlige sociale problemer.

§ 86. Kommunalbestyrelsen skal tilbyde genoptrening til athjelpning af fysisk
funktionsnedszttelse forarsaget af sygdom, der ikke behandles i tilknytning til en
sygehusindlaeggelse.

Stk. 2. Kommunalbestyrelsen skal tilbyde hjelp til at vedligeholde fysiske eller psykiske
feerdigheder til personer, som pa grund af nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne eller serlige
sociale problemer har behov herfor.

§ 87. Kommunalbestyrelsen skal sikre, at de opgaver, der er nzvnti §§ 83-85, i forngdent
omfang kan varetages dggnet rundt.

Afgprelse m.v.

§ 88. Kommunalbestyrelsen skal treffe afggrelse om tildeling af personlig hjzlp og pleje m.v.
efter dette kapitel. Kommunalbestyrelsen skal behandle anmodninger om hjalp efter § 83 ved en
konkret, individuel vurdering af behovet for hjalp til de opgaver, som modtageren ikke selv kan
udfgre. Ved vurderingen af behovet for hjelp skal kommunalbestyrelsen tage stilling til alle
anmodninger om hjelp fra ansggeren.

Stk. 2. Tilbuddene om hjelp efter § 83 skal bidrage dels til at vedligeholde fysiske eller
psykiske ferdigheder, dels til at afthjelpe vesentlige fglger af nedsat fysisk eller psykisk
funktionsevne eller s@rlige sociale problemer. Tilbuddene skal lgbende tilpasses modtagerens
behov.

Stk. 3. Tilbud efter § 86 gives efter en konkret, individuel vurdering af treningsbehovet.
Genoptreningstilbud efter § 86, stk. 1, gives med henblik pa sa vidt muligt at bringe personen op
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pa det funktionsniveau, som den pageldende havde inden sygdommen. Tilbud efter § 86, stk. 2,

gives til personer, som har brug for en individuel traeningsindsats med henblik pa at kunne
vedligeholde fysiske eller psykiske feerdigheder.

§ 89. Afggrelsen skal meddeles ansggeren skriftligt og skal vere ledsaget af en skriftlig
begrundelse. Af afggrelsen skal det fremga, hvilke af ansggerens anmodninger om hjlp
kommunalbestyrelsen har kunnet eller ikke har kunnet imgdekomme, jf. § 88, stk. 1, samt hvilke
krav der stilles til leverancesikkerheden i forbindelse med effektueringen af afggrelsen, jf. § 90,
stk. 1.

Stk. 2. Til brug for afggrelsen efter stk. 1 udarbejder kommunen et skema. Skemaet skal som
minimum indeholde oplysninger om, hvilke opgaver hjelpen omfatter, formélet med hjzlpen, og
for hvilken periode hjelpen gives. Skemaet udfyldes i samarbejde med ansggeren og udleveres
til ansggeren som supplement til afggrelsen.

Stk. 3. For beboere i plejehjem m.v., jf. § 192, lejere i plejeboligbebyggelser, der er omfattet af
lov om almene boliger m.v. eller lov om boliger for ®ldre og personer med handicap, og lejere i
tilsvarende boligenheder skal skemaet efter stk. 2 endvidere indeholde oplysninger om den
samlede plan for pleje- og omsorgsindsatsen for ansggeren. 1. pkt. omfatter alene de beboere og
lejere i de na@vnte boligformer, der modtager kommunale serviceydelser. Skemaet udfyldes i
samarbejde med ansggeren, nzrmeste pargrende eller anden nartstiende og eventuelt ansggerens
egen praktiserende lege. Skemaet udleveres til ansggeren i forbindelse med afggrelsen.

§ 90. Hjzlp efter §§ 83 og 86 skal leveres i overensstemmelse med den afggrelse,
kommunalbestyrelsen har truffet efter §§ 88 og 89. Kommunalbestyrelsen skal sgrge for, at den
tildelte hjelp efter § 83 leveres inden for en rimelig frist, hvis leverandgren ikke kan overholde
de aftaler, der i forbindelse med afggrelsen efter § 88, stk. 1, er indgéet om levering af hjelpen.

Stk. 2. Kommunalbestyrelsen skal i forbindelse med afggrelsen om hjelp efter § 83 oplyse
modtageren af hjelpen om, hvilken person der kan kontaktes pa myndighedens vegne, hvis den
tildelte hjelp ikke leveres i overensstemmelse med afggrelsen.

Tilretteleeggelse og levering af hjeelpen

§ 91. Kommunalbestyrelsen har pligt til at skabe grundlag for, at modtagere af hjelp efter § 83
kan velge mellem forskellige leverandgrer af hjelpen. Til dette formal skal
kommunalbestyrelsen sikre, at kvalificerede private leverandgrer far adgang til at levere ydelser
efter § 83. Kommunalbestyrelsen skal fasts@tte og offentligggre de kvalitetsmassige krav, der
stilles til leverandgrer af personlig og praktisk hjelp efter § 83, jf. § 139, herunder krav til,
hvilket beredskab der, jf. § 90, stk. 1, kraeves af leverandgrerne for at sikre, at de afggrelser, der
er truffet efter § 83, kan effektueres. Kvalitetskravene skal vaere saglige, konkrete og
velunderbyggede og ma ikke veare konkurrenceforvridende.

Stk. 2. Kommunalbestyrelsen kan valge at sikre kvalificerede leverandgrers adgang til at levere
ydelser efter stk. 1 via udbudsmodellen. Kommunalbestyrelsen skal efter en udbudsforretning
efter 1. pkt. indga kontrakt med mindst to kvalificerede leverandgrer af de forskellige typer af
ydelser efter § 83. Kontrakterne skal indgds med de leverandgrer, der har afgivet de gkonomisk
mest fordelagtige tilbud. Grundlaget for udbudsmaterialet er de efter stk. 1 fastsatte
kvalitetskrav.

Stk. 3. Hvis det efter et udbud ikke er muligt at indga kontrakter i overensstemmelse med
betingelsen i stk. 2 og betingelserne fastsat i medfgr af § 92, stk. 4, finder reglerne om
godkendelse af enhver kvalificeret leverandgr efter stk. 4-7 anvendelse.
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Stk. 4. Hvis kommunalbestyrelsen ikke benytter udbudsmodellen, jf. stk. 2, skal
kommunalbestyrelsen sikre kvalificerede leverandgrers adgang til at levere ydelser efter stk. 1
via godkendelsesmodellen. Ud over de kvalitetskrav, der skal fastsettes i medfgr af stk. 1, skal
kommunalbestyrelsen, hvis der skabes valgfrihed via godkendelsesmodellen, fasts@tte og
offentligggre de priskrav, der stilles til leverandgrer af personlig og praktisk hjzlp efter § 83, jf.
§ 139.

Stk. 5. Hvis kommunalbestyrelsen har valgt at give kvalificerede leverandgrer adgang til at
levere ydelser efter § 83 via godkendelsesmodellen, har kommunalbestyrelsen pligt til at
godkende og indga kontrakt med enhver leverandgr, der opfylder kravene i stk. 1, 3. pkt., og stk.
4, jf. dog § 92, stk. 4.

Stk. 6. Priskravene efter stk. 4 fastsettes af kommunalbestyrelsen ud fra en kalkulation af de
gennemsnitlige langsigtede omkostninger ved levering af personlig og praktisk hjelp i
overensstemmelse med de stillede kvalitetskrav, jf. stk. 1.

Stk. 7. Fastsattelse af priskrav efter stk. 6 kan fraviges, nar fravigelsen er begrundet i
forventede effektiviseringer i den kommunale leverandgrvirksomhed eller @ndringer i
kommunens kvalitetsstandard, jf. § 139. Prisfasts@ttelsen kan ligeledes fraviges, hvis en
kommunalbestyrelse, der har valgt at bruge godkendelsesmodellen, jf. stk. 4, vaelger at
gennemfgre en udbudsforretning med henblik pa at finde en privat hovedleverandgr til ydelserne
efter § 83 i stedet for den kommunale leverandgrvirksomhed.

Stk. 8. Efter en udbudsforretning efter stk. 7, 2. pkt., fastsettes priskravet til de gvrige
leverandgrer, kommunalbestyrelsen skal indga kontrakt med efter stk. 5, til kommunens
omkostninger ved kontrakten med den private leverandgr, der har vundet udbuddet. Det er en
betingelse herfor, at den leverandgr, der har vundet udbuddet, accepterer, at den kontrakt, der
indgas efter udbuddet, danner grundlaget for kommunalbestyrelsens indgéelse af kontrakt med
andre leverandgrer efter stk. 5. Det er endvidere en betingelse, at kommunens kontrakt med den
leverandgr, der har vundet udbuddet, er offentlig.

Stk. 9. Kommunalbestyrelsen har pligt til at efterbetale private leverandgrer i de tilfeelde, hvor
det efterfglgende viser sig, at de fastsatte priskrav er lavere end de faktiske omkostninger ved
levering af personlig og praktisk hjzlp, jf. stk. 6 og 7.

§ 92. En leverandgr, der har indgaet kontrakt med en eller flere kommunalbestyrelser, jf. § 91,
stk. 2 og 5, anses som udgangspunkt for generelt kvalificeret til at udfgre opgaver efter § 83.
Kommunalbestyrelsen kan dog afvise at indga kontrakt med leverandgren, hvis dennes
kvalifikationer ikke opfylder den pageldende kommunalbestyrelses kvalitetskrav, jf. § 91, stk. 1.
Kommunalbestyrelsen skal skriftligt informere leverandgren om baggrunden for, at der ikke kan
indgas kontrakt.

Stk. 2. En person, der er berettiget til hjelp eller stgtte efter § 83, jf. § 88, stk. 1, skal vaelge,
hvilken af de leverandgrer, kommunalbestyrelsen har indgéet kontrakt med, der skal udfgre
hjelpen. Til brug herfor skal kommunalbestyrelsen i samarbejde med de godkendte leverandgrer
udarbejde informationsmateriale om leverandgrerne. Det udarbejdede informationsmateriale skal
i forbindelse med afggrelsen, jf. § 88, stk. 1, udleveres til de personer, der er tilkendt hj®lp efter
§ 83. Informationsmaterialet skal lgbende opdateres, hvis der sker @ndringer i
leverandgrkredsen, eksempelvis i forbindelse med indgaelse eller opsigelse af kontrakter med
leverandgrerne. Det opdaterede informationsmateriale skal udleveres til alle de modtagere af
hjalp efter § 83, der er omfattet af de @ndrede valgmuligheder.

Stk. 3. Kommunalbestyrelsen skal indga skriftlig aftale med den valgte leverandgr om
udfgrelsen af den hjelp, der er truffet afggrelse om efter § 88, stk. 1, om leverancesikkerhed
efter § 90, stk. 1, og om betaling m.v.
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Stk. 4. Socialministeren fastsatter i en bekendtggrelse regler for opggrelse og offentligggrelse
m.v. af de af kommunalbestyrelsen fastsatte kvalitets- og priskrav efter § 91, stk. 1 og 4, regler
for gennemfogrelse af udbud efter udbudsmodellen, jf. § 91, stk. 2, regler for efterbetaling af
private leverandgrer, jf. § 91, stk. 9, og regler for, hvornar kommunalbestyrelsen kan undtages
fra pligten til at indga kontrakt, jf. § 91, stk. 5.

§ 93. Bestemmelserne i § 91 og § 92 omfatter ikke beboere i plejehjem m.v., jf. § 192, lejere i
plejeboligbebyggelser, der er omfattet af lov om almene boliger m.v. eller lov om boliger for
@ldre og personer med handicap, og lejere i tilsvarende boligenheder.

Stk. 2. Kommunalbestyrelsen skal fastsztte og offentligggre de kvalitetskrav, der stilles til
leverandgrer af kommunale serviceydelser til de i stk. 1 n@vnte persongrupper, jf. § 139. Hvis
kommunalbestyrelsen har ansvaret for andre dele af driften af de i stk. 1 n@vnte boliger, skal
kommunalbestyrelsen endvidere fastsaette og offentligggre de kvalitetskrav, der stilles i
forbindelse med varetagelsen af disse opgaver.

Stk. 3. Socialministeren fasts@tter i en bekendtggrelse regler for opggrelse og offentligggrelse
m.v. af de af kommunalbestyrelsen fastsatte kvalitetskrav efter stk. 2.

§ 94. En person, som er berettiget til hjelp eller stgtte efter § 83, kan veelge selv at udpege en
person til at udfgre opgaverne. Den udpegede person skal godkendes af kommunalbestyrelsen,
som herefter skal indga kontrakt med den pageldende om omfang og indhold af opgaverne, om
leverancesikkerhed, jf. § 90, stk. 1, og om betaling m.v.

§ 94 a. Personer, der modtager hj®lp efter § 83, kan valge en helt eller delvis anden hjzlp end

den, der er truffet afggrelse om, jf. §§ 88 og 89. En tilkendt ydelse, der fravelges efter 1. pkt.,
kan ikke efterfglgende kraves leveret efter § 90, stk. 1.

-205 -



