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Abstract

This project has been prepared as a case study in the municipality of Holstebro. Within this
project, a new questionnaire is prepared for use in future user satisfaction surveys in the
municipality's ‘Home Care’ department. The questionnaire is prepared on the basis of a
preliminary analysis from the Ministry of Health and Senior Affairs (Sundheds- og
e&ldreministeriet) published in February 2018. The preliminary analysis points to a number
of quality indicators for measuring the quality of care for the elderly in Denmark, and the
purpose of the preliminary analysis is to introduce a new overall approach to quality

measurement across the whole country.

The prepared questionnaire is tested, by means of structured interviews with 13 randomly
selected ‘Home Care’ recipients, conducted by the municipality's own supervisors on pre-
planned audit visits. Subsequently follows an analysis about the kind of quality the
questionnaire highlights, and further a discussion about its relationship between quality,

satisfaction, and user satisfaction.

In the analysis and discussion, the concept of quality is defined through the basis of, among
others, the Municipal Quality Model's (Den Kommunale Kvalitetsmodel) perspectives on
quality. Satisfaction and the factors that influence satisfaction are defined by Morten
Hjortskov, likewise the project uses the Expectation-Disconfirmation model to illuminate
relationships between the citizen's expectations for home care and the citizen's satisfaction

with the service he or she receives.

The project concludes that not all issues within the new questionnaire are useful for
measuring satisfaction, as the satisfaction of citizens is tangential with a number of factors,
including expectations for the service, which are not reflected in traditional survey studies.
Furthermore, the pilot-test indicates, that only within some indicators of quality within the
subject of the experience of the recipient of ‘Home Care’, it is possible to measure satisfaction

with the questionnaire.

Indicators of quality, such as the professional quality of the service the individual citizen
receives, may require either other ways of measuring, different questionnaires. The project's

discussion has a critical approach to measuring quality through traditional user satisfaction



surveys, and is inspired by Hanne Kathrine Krogstrup's new thoughts on a fifth wave of

evaluation with innovative ways to evaluate quality, rather user satisfaction surveys.
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1 Indledning

1.1 Baggrund

Siden 1980érne har brugerinddragelse varet en storre og storre del af den made, sarligt de
nordiske lande har forvalte de offentlige velfeerdsomrader pa. Arsagen til inddragelse skal
dels findes i vestlige demokratiske og traditioner om borgerrettigheder, men ogsa i New
Public Manegement(NPM), som styringsparadigme. Brugerinddragelse blev knyttet
sammen med effektivisering og udvikling af velfeerdsydelser. (Egilson, Dybbroe & Olsen,

2018).

“Brugerundersogelser kan vurdere, hvor malrettet, tilstraekkelig og fair, service opleves”
(Dalsgaard &Jgrgensen, 2010, s.113). Men brugerundersogelser og borgernes oplevelser
med offentlige velfaerdsydelser, knyttes ogsa sammen med effekten af ydelserne og kvalitet.
Derfor har brugerundersogelser ogsa vaeret anvendt af offentlige forvaltninger, i

bestrabelserne pa, at folge op pa indsatser og deres effekt (Dalsgaard &Jergensen, 2010,

S.113).

Tilbage i marts 2000 udgav Finansministeriet publikationen "Benchmarking i den offentlige
sektor — nogle metoder og erfaringer”. Publikationen anferer, at benchmarking er
karakteriseret ved at "Benchmarking handler om at leere af de bedste” (Finansministeriet,
2000, s.9), og er et redskab der kan anvendes til systematiske sammenligninger pa
performance. Derudover angives benchmarking at vaere det ledelsesvarktgj, der kan tages i
anvendelse, nar der skal fokus pa, hvor og hvordan vi kan forbedre effektivitet og kvalitet,

uden at det ngdvendigvis koster flere penge.

I de senere ar har der vaeret opmeerksomhed pa en mulig @ndring af styringsparadigmet
inden for den offentlig sektor. Fra NPM s fokus pa blandt andet accountability, output,
maling af performance og storre konkurrence i den offentlige sektor (Hood, 1991, s.5), over
til New public Governance (NPG) som styringsparadigme. NPG indbefatter, blandt andet,
mere borgerinddragelse og samskabelse af velfeerdsydelser, og en stigende grad af fokus pa

maling af outcome i stedet for output ved indsatser.

Og set i det lys peger Hanne Kathrine Krogstrup (Krogsgaard & Rod, 2018, s.33) pa
muligheden for, at en ny evidensbglge er pa vej. En ny femte bglge foranlediget af en s&endret

styringstilgang i den offentlige sektor. NPM s performancemalinger der, af Krogstrup,



beskrives som den tredje evalueringsbelge, handler om malinger inspireret af den private
sektor. Der evalueres pa brugertilfredshed, effektivitet pA medarbejderniveau, konkurrence

elementet mellem offentlige og private leveranderer og procedure.

Op gennem nullerne har den fjerde evidensbglge vearet fremherskende, med et fokus pa
effekter af indsatser, hvad virker og hvad virker ikke? Der har varet sggt en objektiv og
sikker viden omkring velferdsydelsernes effekt. En evidenstilgang som, ifelge Krogstrup,

stadig er herskende.

Men med en endret styringstilgang i form af NPG, introducerer anferer Krogstrup
negdvendigheden af, blandt andet, brugerinddragelse, og inddragelse af interessenter og
netvaerk, nar det handler om at skabe effekter. Men ogsa nar der skal evalueres, er det
ngdvendigt med  inddragelse, blandt andet fordi, brugerinddragelse i
evalueringssammenhang skal opfylde flere méal (Krogsgaard & Rod, 2018, s.48).

Brugerinddragelse skal, i evaluering af ydelser, bidrage til udvikling af den offentlige
velfeerd. "En mulig styringstrend er New Public Governance, som i hgjere grad er baseret pa
antagelser om, at udviklingen i offentlige velfeerdsydelser ikke sker gennem ydrestyring,
men gennem organisationers og menneskers aktive involvering og dokumentation heraf”

(Krogsgaard & Rod, 2018, s.49).

Danmark har, siden 2000, foretaget systematiske nationale brugertilfreds-
hedsundersggelser inden for de store velfeerdsomrader. Der er tale om undersggelser bade
inden for regionerne og inden for kommunerne. For regionernes vedkommende har der
siden 2000 vearet afholdt landsdekkende tilfredshedsundersogelser, de sakaldte LUP
(Landsdzekkende Undersggelser af Patientoplevelser) pa regionernes sygehuse, hvor et
stort antal borgere bliver spurgt om deres tilfredshed, og oplevelse af den kvalitet, de
modtager i forbindelse med kontakten til et sygehus. I begyndelsen blev undersogelserne
foretaget hver andet ar, men fra 2009 udvikledes et nyt koncept med deltagelse af flere

borgere, og med udvalgte temaer, der er forskellig fra ar til ar.

I dag foretages den arlige nationale LUP undersggelse ved at sperge op mod 300.000
patienter, om deres oplevelser med sundhedsvasnet i det regionale regi. Og undersogelsen
omfatter, bade patienter der har erfaringer fra den offentlige del af sygehusvaesnet, og

patienter der har erfaring fra den private del af sundhedssektoren.



I landets kommuner har der ogsa, siden 2006, hvor den forste gkonomiaftale omring den
kommunale og regionale gkonomi blev indgdet mellem Finansministeriet, Regioner og
kommuner, varet fokus pa tilfredshedsundersogelser. Undersggelserne har haft sigte pa, at
sporge borgerne om deres oplevelser, i forbindelse med kontakten de kommunale
velfeerdsomrader. Velfeerdsomraderne indbefatter omrader som bernepasning, skoler og
&ldre omradet. Og okonomiaftalen formulerede blandt andet nedvendigheden af at
samarbejde omkring mal og rammestyring, med fokus pa bl.a. effekt, output og

brugertilfredshed i den kommunale opgavelgsning (Finansministeriet, 2007).

Med indferelsen af regeringens Kvalitetsreformen i 2007 med overskriften “Bedre velfaerd
og storre arbejdsglaede”, satte Regeringen fokus pa begrebet kvalitet. Saledes defineres
kvalitet pa velferdsomraderne som tre dimensionalt med; den kvalitet brugeren oplever,
den faglige kvalitet og den organisatoriske kvalitet. Og den brugeroplevede kvalitet angives
at kunne males med fx brugertilfredshedsundersggelser (Statsministeriet, 2007, s.8).
Regeringen angiver, dermed igen, en metode til maling af ét af tilfredshedsparametrene. Og
de forste nationale tilfredshedsundersggelser inden for aldreomradet gennemfores af

Sundhedsministeriet i 2007.

Der har derfor, siden 2007 veret gennemfort brugertilfredshedsundersogleser pa
&ldreomradet. Badde pa initiativ af Sundhedsministeriet, som efter gennemforelse af
landdakkende undersogelser af brugertilfredshed i eldreplejen har udgivet publikationer
med resultatet. Og siden 2012, ogsa af Jkonomi- og Indenrigsministeriet, der i samarbejde
med Kommunernes Landsforening(KL) har udarbejdet materiale til anvendelse i de enkelte
kommuner. Materiale, i form af et sporgeskema, som den enkelte kommune kan anvende,

enten som det er, eller tilpasset den enkelte kommune szrlige forhold.

Ud over brugertilfredshedsundersggelser enten fra Sundhedsministeriet eller @konomi- og
Indenrigsministeriet, har mange kommuner ogsd gennemfeort deres egne
tilfredshedsundersogelser, mange inspireret af de eksisterende spergerammer fra de

eksisterende tilfredshedsundersggelser.

Da KL har haft et gnske om at kommunerne mere aktivt inddrager borgernes oplevelser i
deres planlegning af velfeerden, opfordrer KL kommunerne til at laegge deres resultater fra
egne brugertilfredshedsundersogelserne pa den sakaldte Tilfredshedsportalen.dk. En

landdakkende portal oprettet i 2013, hvor den enkelte kommunes egne resultaterne fra BTU



undersogelser er tilgengelige. Med Tilfredshedsportalen fik kommunerne saledes let

adgang til at kunne sammenligne pa tveers af kommuner.

Men medens nogen kommuner har lagt deres resultater op pa Tilfredshedsportalen.dk, har
andre kommuner ikke foretaget egne tilfredshedsundersggelser. Siden oprettelsen af
Tilfredshedsportalen.dk i 2013, har i alt 27 kommuner slaet deres resultater fra egne
tilfredshedsundersagelser i hjemmeplejen op. Nogle kommuner flere gange andre kun en
enkelt gang. Og i 2016 var der blot tale om i alt 6 kommuner, der lagde deres resultater op

pa Tilfredshedsportalen.

Brugerundersggelserne, deres formal og konceptet har veret til droftelse flere gange siden
indferelsen. I 2014 udgav KORA I (Det Nationale Institut for Kommuners og Regioners
Analyse og Forskning) sédledes en rapport omkring kommunernes erfaringer med at
gennemfore de tilfredshedsundersegelser, der var wudviklet af @konomi og
Indenrigsministeriet og KL. Rapporten udmundede, blandt andet, i en raekke anbefalinger
til det videre arbejde med selv konceptet omkring brugertilfredshedsundersagelser.
Herunder et gnsket om mere brugervenlighed i indsamlingen af data, og mere @ldrevenlige
sporgeskemaer. Og enkelte ledere fremsatte i rapporten, enske om mere kvalitativ

opfelgning pa spargeskemaernes resultater (Rasmussen et al., 2014, s.61).

Holstebro kommune er en af de kommuner, hvor der ikke har varet tradition for at afvikle
brugertilfredshedsundersggelser i hjemmeplejen. I 2015-16 besluttedes det dog, af den
daveaerende ledelse i Visitationen, i forbindelse med en storre revisitation (en revisitation
vil sige, at visitator besgger borger i eget hjem, for at foretage en revurdering af den
bevilligede hjelp) af kommunens hjemmeplejemodtagere, at gennemfgre en kombineret
tilsyns og tilfredshedsundersagelse hos kommunes modtagere af hjemmehjelp.
Undersogelsen bestod af strukturerede borgerinterview hos den enkelte borger. Interviewet
blev foretaget af den kommunale visitator i forbindelse med revisitations besgg i borgerens
hjem. Der blev anvendt @konomi- og Indenrigsministeriets sporgeskema til undersggelsen
enkelte lokale tilpasninger Holstebro kommune (bilag 1).

I undersogelse deltog i alt 226 borgere og undersggelsens resultat blev afrapporteret til
leveranderer i hjemmeplejen pa det arlige leverandermede i Visitationen i maj 2018, og til
Social- Sundheds- og Arbejdsmarkedsudvalget pa et ordinaert mede i april 2018. Der har

ikke vaeret afviklet tilfredshedsundersogelser siden.



1.2 Problemstilling

I foraret 2018 godkendte Holstebro kommunes Social- Sundheds og Arbejdsmarkedsudvalg
en ny tilsynspolitik for hjemmeplejen (bilag 2). Ifglge Lov om Social Service §151 er
kommunerne forpligtigede til, at udarbejde en politik for, hvordan de vil varetage
tilsynsforpligtigelsen i hjemmeplejen. Tilsynet har til formal at sikre, at den enkelte borger
modtager den ydelse som de er blevet visiteret til, og har behov for. Tilsynspolitikken skal
godkendes politisk én gang arligt, og skal offentliggeres pd4 kommunes hjemmeside.
Tilsynspolitikken i Holstebro kommune bestar af en raekke konkrete indsatser. Og om et nyt
tiltag sd er en af indsatserne lgbende brugertilfredsheds-undersggelser i form af

borgerinterview ved revisitationsbesgg i borgers hjem.

Desuden skal der, som et nyt tiltag, ved den arlige revidering af tilsynspolitikken pa politisk
niveau, ske en orientering af det foregdende ars tilfredshedsundersggelse. Og endelig sa skal
Visitationen fremover lgbende formidle resultaterne fra tilfredshedsundersegelsen det
foregaende ar, ved det arlige leverandermede mellem visitationen og private og kommunal

leverander pa omradet.

Det betyder at Visitationen nu har faet til opgave at udarbejde en arlig brugertilfredsheds-
undersggelse blandt de borgere i kommunen, der modtager hjemmehjalp. Men der er ikke
truffet valg om hvilke spargsmal borgerne skal stilles. Der forestar séledes en opgave i
Visitationen omkring udarbejdelse af en spargeguide med spergsmal til den arlige
tilfredshedsundersggelse. Af tilsynspolitikken fremgar det, at tilfredshedsundersogelsen
skal ske i forbindelse ved borgerinterview nar borgeren besgges af en visitator i forbindelse
med revisitationsbesgg. Men hvilke spergsmal og hvilke temaer spergsmalene skal
omhandle, er der ikke truffet politisk beslutning om. Set i lyset af omfanget af
benchmarking i den offentlige sektor, og Krogstrups tanker om en femte evalueringsbolge,
og evaluering af kvalitet pa nye mader, er spgrgsmalet, om det er muligt at koble
tilfredshed og kvalitet direkte med hinanden. Er hgj tilfredshed lig med god kvalitet? Og
hvis det er, hvilken form for kvalitet er der sa tale om? Eller er virkeligheden mere

kompleks?
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1.3 Problemformulering

Med udgangspunkt i indledningens problemstilling formuleres falgende problemstilling

Projektets problemformulering:

“Hvilke temaer og spergsmal kan spergeguiden til de fremtidige brugertilfredsheds-

undersogelser blandt hjemmeplejemodtager i Holstebro Kommunes indeholde?

Og hvorledes ses en kobling fra brugertilfredshedsundersogelserne til kvalitet?

11



2 Metode
I dette kapitel beskrives og redegares for de metodiske valg der er truffet i projektet. Kapitlet

indeholder videnskabsteoretisk tilgang, projektfaser, anvendelse af empiri og metode samt

selve masterprojektets opbygning.

2.1 Projektfaser
Masterprojektet er udarbejdet som et casestudie i Holstebro kommunes Visitation og

hjemmeplejemodtager i Holstebro kommune, og har i udarbejdelsen bestaet af i alt tre faser.

Figur 1: Masterprojektets faser

el.sep.- 14.nov. 2018
elitteratursggning pa empiri og teori omkring brugertilfredhedshed og kvalitet
eUddarbejdelse af spgrgeguide til pilottest pa baggrund af foranalysens anbefalinger

¢15.nov- 28.nov 2018
eInstruktion til visitatorer i pilottest
ePilottest af spgrgeskema ved strukturerede interviews

e3.dec- 31.dec. 2018

eYderligere litteratursggning

eAnalyse og diskussion af resultat af pilottest
eUdarbejdelse af projekt og konklussion

2.2 Videnskabelig tilgang
Projektet har en hermeneutisk forskningstilgang, med fokus pa, hvordan der kan opnés
gget viden om tilfredshedsundersggelser blandt hjemmeplejemodtagere, deres oplevelse af

tilfredshed og mulig sammenhang med kvalitet med hjemmepleje.

Min egen forforstaelse inddrages aktivt i processen, med det formal at opna ny erkendt

viden. Ved besvarelsen af problemformuleringens forste del anleegges en deduktiv tilgang,

12



idet der ved pilottestning, anvendes spergsmal fra den interviewguide, der er udarbejdet i
en foranalysen fra Sundheds- og Aldreministeriet. Casestudiet forholder sig ikke til de
metodiske udfordringer, der matte vaere i selve udformningen af de enkelte spergsmal i
interviewguiden, ligesom pilottestning af interviewguide ikke pa nogen méde vurderes

reprasentativ.

Besvarelsen af problemformuleringens anden del, pagar ved en hermeneutisk analyse, hvori
der pagar en dialog, der vil have karakter af en vekselvirkning mellem min egen forforstaelse
af problemstillingen, og casestudiets anvendte empiri og teori.

Min egen forforstaelse, i forhold til sammenhaeng mellem brugertilfredshedsundersggelser,
kvalitet og tilfredshed, antager en kritisk tilgang, idet systematiske maling af
brugertilfredshed ikke nedvendigvis er den sande viden om borgerne tilfredshed med

visiterede ydelser.

2.3 Litteratursogning

I den forste litteratursegning blev der gennemfort sggninger pa brugertilfreds-
hedsundersggelser i Danmark, hvor der blev gennemfort sggninger pa segeord som
brugertilfredshed kombineret med hjemmepleje. Sogning gav resultater pa bade artikler,

undersagelser og henvisning til lovgivning omkring brugertilfredshed.

Der var primeert fokus pa undersogelser foretages af Sundhedsministeriet og undersegelser
foretaget med anvendelse af materiale fra KL. Segning blev foretaget efter snowball
metoden. Yderligere materiale fremkom ved anvisninger fra projektvejleder, hvorfra
yderligere litteraturgennemgang blev foretaget. De identificerede artikler, rapporter og
udgivne  boglitteratur blev  herefter gennemgdet med searligt fokus pa

brugertilfredshedsundersggelser og sammenhang med kvalitet.

2.4 Empiri

Casestudiets empiriske udgangspunkt, er "Foranalyse af kvalitetsindikatorer i
Zldreplejen og brugertilfredshedsundersogelser” fra februar 2018, udarbejdet af Rambgll
pa vegne af Sundheds- og Aldreministeriet. Formaélet med foranalysen er, bade at se pa

mulige kvalitetsindikatorer i eldreomradet, og sammentaenke de forskellige

13



brugertilfredshedsundersggelser pa eldreomradet. Foranalysen bestar af selve rapporten

paialt 39 sider og en bilagssamling pa i alt 35 sider.

Da foranalysen ser pa kvalitetsindikatorer pa a&ldreomradet bidde inden for hjemmepleje,
sygepleje, rehabilitering, ensomhed og livskvaliteter, besidder den aktuel og opdateret
relevans for kommunerne. Sarligt med blik for hvordan kommunerne fremadrettet skal
arbejde med brugertilfredshed. = Samtidig seger foranalysen at koble en raekke
kvalitetsindikatorer ~konkret til maling ved brugertilfredshedsundersogelser i

hjemmeplejen, hvorfor der er en direkte aktualitet med dette projekt.

I projektet indsamles desuden egen empiri gennem spargeskema. Her udformes
sporgeskema ud fra de spergsmal som Foranalysen prasenterer til anvendelse i de
kommunale brugertilfredshedsundersagelser. Spergsmalene leegges i en sporgeguide, der
anvendes til en pilottest af spargeskemaet. Pilottesten har til formal, at teste for
forstaelsesmaessige problemer med sporgsmalene. Ved hvert spargsmal giver der plads til
at visitator kan notere observationer ned om fx hvorvidt spergsmalet skal gentagers, ikke

forstas eller lignende.

Pilottesten foretages ved strukturerede interview hos hjemmeplejemodtagere, der far besog
af en kommunal visitator i forbindelse med revisitation af hjelp. Der skal gennemfores sa
mange pilottests som muligt i en 14 dages periode. De besvarede spgrgeskemaers
besvarelsesresultat vedlaegges i projektet sammen med visitatorernes notater fra de enkelte

sporgeskemaer. Spargeskemaet pilottestes i projektets 2.fase.

2.5 Valg af teori

I projektet anvendes den udvalgte teori primeert til at analyse og diskutere argumentationen
i Sundheds- og Aldreministeriets foranalysens, for sammenhang mellem kvalitet og
brugertilfredshed. Til belysning af begrebet kvalitet anvendes KL’s definition, som er
beskrevet i Den kommunale Kvalitetsmodel. Derudover prasenteres Holstebro kommunes
kvalitetsmal i hjemmeplejen, som er beskrevet i kommunens vedtagen kvalitetsstandarder

for omréadet.

Til anvendelse i projektets analyse og diskussion, inddrages Morten Hjortskovs artikel om

”Borgernes tilfredshed med offentlig service — et sporgsmal om kvalitet og forventninger?”
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(Hjortskov. 2018). I artiklen stiller Hjortskov spegrgsmal ved sammenhang mellem
borgernes tilfredshed, og den faktiske kvalitet, og pa hvilken made borgernes forventninger
spiller ind i brugertilfredsheden. Hjortskovs definition af tilfredshedsbegrebet og de
faktorer der pavirker tilfredshed anvendes i projektets diskussion. Tillige med hans
gennemgang af expectation-disconfirmation-modellen, der viser mulige sammenhange
mellem de forventninger borgeren har til en given indsats, og hvordan det kan péavirke

tilfredsheden med indsatsen.

I projektets indledning og diskussion anvendes tillige andre forskeres perspektiver pa
malinger af tilfredshed og kvalitetsbegrebet, og den méde hvorpa NPM har pavirket den

made hvorpa velfaerdsomradet arbejder med kvalitet pa.

Der anvendes tillige metodelitteratur omkring spergeskemadesign, og anvisning til

formulering af spergsmal (Andersen et Al. 2012).

2.6 Projektopgavens opbygning

Her folger en kort redeggrelse af hvordan resten af projektet opbygning ser ud.

Afsnit 3 Teori
Praesentation af perspektiver pa begrebet kvalitet og tilfredshed. Herefter folger en teoretisk
gennemgang af Expectation-disconfirmation-modellen, herunder formélet med modellen

og dens anvendelse.

Afsnit 4 Gennemgang af de eksisterende tilfredshedsundersogelser
Indfering i den metode, som henholdsvis Sundheds- og ZAldreministeriet og @konomi- og
Indenrigsministeriet indtili nu har anvendt ved brugertilfredshedsundersogelser i

kommunerne. Herunder undersggelserne historik, malgrupper og formal.

Afsnit 5 Foranalyse fra Sundheds- og Zldreministeriet om brugertilfredshedsundersogelser
Praesentation af "Foranalyse af Kvalitetsindikatorer i zldreplejen og
brugertilfredshedsundersagelser” udarbejdet af Rambgll pa foranledning af Sundheds- og
/Eldreministeriet i 2018. Foranalysen preasenterer konkret 2 modeller til de fremtidige
BTU undersggelser, der sammentaenker spergsmal fra de to hidtidige BTU pa omradet fra
hhv. @konomi- og Indenrigsministeriet og Sundheds- og Aldreministeriet. Og foranalysen

prasenterer konkret hvilken model Rambgll vil anbefale til kommunerne fremover.
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Afsnit 6 Udarbejdelse af sporgeskema til pilottest i Holstebro Kommune

Gennemgang af foranalysens temaer idenfor kvalitetsindikatorer og der hertil hgrende
sporgsmal til brugertilfredshedsundersagelser. I kapitlet argumenteres for valg af spergsmal
til spergeskema, og der prioriteres ud fra den kontekst og de behov der ses i Holstebro
kommune. I spgrgeskemaet gores plads til visitator kommentarer, med fokus pa, om der er

forstaelsesproblematikker med sporgsmalene, dvs. forstar borgerne dem?

Afsnit 7 Pilottest af sporgeskema

Praesentation af visitatorkommentarer og erfaringer fra pilottest. Forventeligt vil pilottest
vise, at nogle spargsmal forstas uden problemer af borgerne, og andre er mere sveare at
forstd. Det tilknyttes en argumentation omkring hvorfor de kan vare svare at forsta vha.

metodelitteratur.

Afsnit 8 Analyse og diskussion af pilottest
Indeholder en analyse og diskussion af resultater i pilottest, holdt op mod teori kvalitet og

expectation-disconfirmation-modellen og Hjortskovs beskrivelse af faktorer, der pavirker
tilfredshed.

Afsnit 9 Generel diskussion
Herefter folger en generel diskussion af sammenhang mellem kvalitet og brugertilfredshed,

med inddragelse af perspektiver fra pilottestens resultat og teoretiske andre forskeres

teoretiske vinkler.

Afsnit 10 Konklusion
Indeholder en kort opsummering og sammenfatning af opgaven. Derudover prasenteres
kort hvad projektets undersggelse har vist, dels pa baggrund af teori og metode dels pa

baggrund af analyse og diskussion. Og endelig gennemgas metodekriterier

Afsnit 11 Perspektivering
Indeholder perspektiver pad andre metode til brugertilfredshedsundersogelser, samt en
opmarksomhed pa mulige konsekvenser af nye tilgange til at undersege tilfredshed hos

borgerne.
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2.7 Organisatorisk kontekst for casestudiet

Holstebro kommune gverste administrative ledelse bestdr foruden af en kommunale
direktor af 4 direkteromrader; Kultur & Erhverv, Teknik &Miljg, Born & Unge samt Social,
Sundhed og Arbejdsmarked. Direktgren for Social, Sundhed- og Arbejdsmarked har 3
chefer; Socialchef, Arbejdsmarkedschef og Sundhedschef. Og pa stabsniveau ligger et
sekretariat bestdende af en sekretariatschef og en Myndigheds- og kvalitetschef.

Visitationen er beliggende under Myndighed- og kvalitetschefen, og ledelsesmassigt belagt

med to sektionsledere; én for Hjelpemidler og APV og én for Hjemmehjzlp og boliger.

Figur 2: Organisering pr 1.1.2017

Social, Sundhed og Arbejdsmarked

SOCIAL, SUNDHED
OG ARBEJDSMARKED
Direktor

Helle Bro
SEKRETARIATET

Sekretariatschef Myndigheds- og kvalitetschef
Anette Colding Brun Poula Sangill

ARBEJIDSMARKED SOCIAL SUNDHED
Afdelingschef Afdelingschef Afdelingschef
Sgren Landkildehus Anette Holm Jens Bejer Damgaard
Kilde: www.Holstebro.dk/om-
kommunen

Myndighedsomradet i Holstebro kommune er bygget op omring en traditionel BUM model
(bestiller-udferer model), hvor Visitationen treffer afgarelser og bevilliger ydelser samt
bestiller ydelser hos de leveranderer, som Holstebro kommune har kontrakt med.
Visitatorerne i Sektion Hjemmehjelp og bolig treeffer deres afgerelser inden for en ramme
udgjort af Servicelovens bestemmelser pa omradet, Holstebro Kommunes politisk
godkendte kvalitetsstandarder og en konkret, faglig vurdering foretaget af den enkelte
visitator. Visitatorerne er uddannet enten som sygeplejersker, ergoterapeuter eller
fysioterapeuter og har en visitatoruddannelse efterfalgende. Den enkelte borgers behov for

hjalp og omfanget af hjelp udredes pa et visitationsmade mellem borger, evt. pargrende og
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visitator. Enkelte visitationsbesgg har desuden deltagelse af fx hjemmesygeplejerske,

hjemmehjalper eller terapeut.

Sektion Hjemmehjelp og boliger bevilliger personlig pleje og praktisk hjelp til borgere med
funktionsnedsattelse og varetager koordination med hospitaler ved udskrivelser. Der
visiteres til kommunens pleje- og aldreboliger samt midlertidige ophold. Sektion
Hjemmehjalp og boliger forestar tillige arlige tilsyn efter §151 i Love om Social service bade
hos den kommunale leverander og de godkendte private leveranderer. Desuden foretager
der tilsyn i kommunens plejeboliger. Derudover visiterer Sektion Hjemmehjalp og boliger

til ledsageordninger, BPA- ordninger, madservice og aflgsning.

Sektion Hjemmehjalp og boliger har et teet samarbejde med kommunens socialafdeling
omkring falles borgere, ligesom der er prioriteret samarbejde med bade trenende

terapeuter, sygeplejersker og hjelpemiddelterapeuter i Sektion hjelpemidler og APV.
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3 Teori
I dette afsnit gennemgés de perspektiver pa kvalitetsbegrebet, som anvendes i projektet.

Derudover prasenteres Morten Hjortskovs artikel om tilfredshed og de faktorer der
pavirker brugertilfredshed. Endelig praesenteres Expectations-Disconfirmation-modellen,

der beskriver sammenhange mellem borgers forventninger og graden af tilfredshed.

3.1 Hvad er kvalitet?

Begrebet kvalitet kan defineres forskelligt afheengig af den kontekst de indgar i. fx kan
kvalitet defineres som; ”"Kvalitet kan defineres som de samlede egenskaber ved en ydelse
eller et produkt, der betinger ydelsens eller produktets evne til at opfylde behov og

forventninger.” (Maintz 2013;22).

I 1966 beskrev Donabedian en méade at anskue kvalitet i pleje pa (Donabedian, 1966). Han
har ikke en konkret definition, men derimod en méade at anskue kvalitet pd. Donabedian
anskuer kvalitetsbegreber ud fra tre kvalitetsdimensioner; struktur, proces og resultat. Og
viderefortolkninger paA Donabedians arbejde med kvalitet er generelt accepteret som en
made at se pa kvalitetsdimensioner. Der taler om kvalitet i struktur (organisatorisk kvalitet),

kvalitet i proces (sundhedsbehandling) og resultat (effekten af behandling).

I Holstebro kommunes Vardighedspolitik fra 2016, beskrives kvalitet som varende et vidt
begreb. Og den enkelte borgers oplevelse af kvalitet blandt andet afhenger af hvordan
aktorer omkring borgeren forstar, at arbejde sammen mod et felles mal. Og kvalitet er
blandt andet péavirket af faktorer som tid og rettidighed, samarbejde, faglighed,
handlekompetence og vidensdeling og hvor mange hander der er til radighed. Der ses i
Veardighedspolitikken siledes ikke en entydig definition af kvalitet, men en beskrivelse af de

forskellige parametre som den gode kvalitet er pavirket af.

I de politisk vedtagne kvalitetsstandarder for hjemmeplejens indsatser fremgar kommunens

kvalitetsmal som:

o At borgeren modtager den tildelte hjelp og statte
o At hjelpen ydes med omsorg, nervar og respekt
o At hjelpen udferes i samarbejde med borger, og at borger stattes i at deltage aktivt

o At hjelpen tilpasses, safremt borgers behov &ldres
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o At hjelpen leveres til tiden +/- 1 timer i forhold til det tidspunkt, der er aftalt.

Kommunernes Landsforening (KL) har i 2011 udarbejdet Den Kommunale Kvalitetsmodel,
der er et redskab, der kan anvendes i udviklingen af kommunale ydelser og indsatser der
leveres til borgerne. I Den Kommunale Kvalitetsmodel defineres kvalitet ogsa ud fra tre

perspektiver.

Figur 3: Perspektiver pa kvalitet

Politisk defineret kvalitet

Fagligt defineret kvalitet Brugerdefineret kvalitet

Kilde: Den Kommunale kvalitetsmodel, 2011, s.8

Den politisk definerede kvalitet har det kommunalpolitiske perspektiv. Perspektivet handler
om malsatning, skonomiske rammer og resultatkrav. Den politiske perspektiv har ligeledes

borgerperspektivet med, idet borgerperspektivet ses videre end brugerperspektivet.

Den brugerdefinerede kvalitet har fokus pa hvordan brugerne oplever de ydelser og services
de modtager. Den brugeroplevede kvalitet kommer derfor ogsa til at handle om de
forventninger, som brugerne har til ydelserne. Og den brugerdefinerede kvalitet handler om

brugernes medindflydelse og medinddragelse.

Den fagligt definerede kvalitet omhandler faglige og lovgivningsmaessige krav og standarder

til ydelser og service.

Den organisatoriske kvalitet star i midten af de tre andre. Det forklares ved, at den

organisatorisk definerede kvalitet indgar i de tre andre kvalitetsbegreber. Den handler om
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at tilretteleggelse af arbejde, ledelse, medarbejdere, arbejdsprocesser og

organisationsformer. KL beskriver den organisatoriske kvalitet som "maskinrummet”.

3.2 Hvad er tilfredshed?

Hjortskov definerer tilfredshed som, ”Satisfaction is the consumer s fulfillment response. It
it a judgement that at product/service feature, or the product/service itself, provide (or is
providing) a pleasurable level of consumption-releated fulfillment, including levels of

under- or overfulfillment” (Hjortskov,2018, s. 328).

Definitionen angiver, for det forste, at vurderingen af graden af tilfredshed sker op i mod et
referencepunkt, eller et mal. Men ogsa, at vurderingen af tilfredshed sker i med inddragelse
af folelser hos den enkelte modtager. Tilfredshed anskues hermed ud fra to parametre; for
det forste, at vurdering af tilfredshed er afhangig af det opsatte mél og for det andet, at

tilfredshed ogsa er folelser i forbindelse med en indsats.

Hvorvidt det er muligt, direkte at koble kvalitet og tilfredshed, er ikke entydigt. (Hjortskov,
2018, s. 329). Ifolge Hjortskov har faktorer som kvalitet, demografi, sociologi, politiske
forhold og psykologiske forhold indflydelse pa borgerens oplevelse af tilfredshed. Herudover
har borgerens eventuelle erfaringer med indsatsen naturligvis betydning. Demografiske
forhold som ken, alder, indkomst, job og uddannelse og etnicitet kan have en betydning for
tilfredshed med indsatsen. Og sociologiske forhold som borgerens lokale tilhgrsforhold,
graden af tillid til det offentlige system og formen for personlig kontakt med de offentlige
ansatte kan have indflydelse pa vurdering af tilfredshed. Politiske forhold som egen politiske
holdning og ideologi og den enkeltes oplevelse af effektivitet i administrationen kan pavirke
tilfredsheden.

Endelig kan psykologiske forhold pavirke vurderingen af tilfredshed. Her handler det om
hvilke forventninger borgerne har til den service som de far leveret. Hvordan
sammenhangen er mellem forventninger, oplevet kvalitet og tilfredshed, fremgar af

Expectation-Disconfirmation-modellen.
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3.3 Sammenhang mellem tilfredshed og kvalitet
Expectations-Disconfirmation-modellen (EDM) har udgangspunkt i om borgerens
forventninger til en give indsats be- eller afkraftes, nar de modtager indsatsen. Indsatsen
har et niveau af kvalitet, som enten er i stand til indfri de forventninger som borgeren havde
eller ikke leve op til forventningerne.

Bliver borgerens forventninger indfriet eller oplever borgeren at indsatser overgar
forventningerne, er borgeren tilfreds. Hvis ikke borgerens forventninger indfris bliver

borgeren utilfreds.

Modellen peger sammenhange mellem borgerens forventninger, den oplevede kvalitet og
tilfredshed, og peger dermed ogsa pa en opmarksomhed pa faren ved at tolke at tilfredshed
afspejler kvalitet (Hjortskov, 2018, s. 332).

Figur 4: Expectations-Disconfirmation-modellen

A
B (%)

Performance

D (+)

Satisfaction

Kilde: Hjortskov,2018, s.331

Modellen angiver at bade forventninger og oplevet kvalitet, har indflydelse pa be-eller

afkreeftelse, den sakaldte disconfirmation.

Pil A viser, at jo hgjere borgerens forventninger er, jo hgjere er risikoen for at den oplevede

kvalitet ikke lever op til forventningerne. Derfor er pilen angivet med negativt fortegn. Pil B
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viser, at jo hgjere kvaliteten vurderes af borger, jo hgjere er sandsynligheden for, at
borgerens forventninger bekraftes eller overgas. Derfor er pilen angivet med positivt

fortegn.

Forventninger har altsa, i modellen, tendens til at treekke i negativ retning og oplevet kvalitet
i positiv retning. Og hvis det borgeren forventer imgdekommes med god oplevet kvalitet
eller overgas, sa giver det tilfredshed, illustreret ved pil C. Pil E angiver, at hgj oplevet
kvalitet, kan give tilfredshed uagtet graden af forventninger. En forhold som, ifelge

Hjortskov, sarligt viser sig inden for den offentlige sektor.

Pil F viser en lidt omvendt psykologisk tilgang, idet antagelsen er anderledes. Her kan
borgerens forventninger have en direkte effekt pa tilfredshed, ud fra en tenkning om at
borgerne indstiller sig pa den kvalitet han modtager, for ikke at blive skuffet. Eksempelvis
kan der veere tale om indsatser som borgeren ikke kender til, og derfor ikke kender til hvilken

kvalitet der kan forventes.

Endelig angiver modellen en dobbelt pil D direkte mellem forventninger og oplevet kvalitet.
Denne pil tilleegges, i en offentlig kontekst, det forhold at indsatser, hvor den enkelte borger
er inddraget aktivt i leveringen af indsats, tenderer at blive vurderet mere positivt af

borgeren. Ud fra en betragtning om de lige s meget evaluerer egen formaen i indsatsen.
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4 Gennemgang af de eksisterende tilfredshedsundersggelser
I Danmark er der siden 2007 gennemfort BTU undersggelser. Den forste BTU undersggelse

pa aeldreomradet, blev gennemfort i 2007 og siden er der arligt udkommet resultater af BTU
undersoggelser inden for hjemmeplejen fra enten Sundheds- og ZAldreministeriet eller fra
@konomi og Aldreministeriet. Siden 2012 er de to undersagelser blevet foretaget hvert
andet ar, med Sundheds- og Aldreministeriets BTU i ulige ar og Okonomi- og
Indenrigsministeriets BTU i lige ar. Her folger en kort gennemgang af de to BTU

undersagelsers design.

4.1 Sundheds- og Aldreministeriets tilfredshedsundersogelser

Sundheds- og ZAldreministeriet udviklede i 2006 et spgrgeskema til BTU, der blev anvendt
forste gang i 2007. Siden har Sundheds- og Zldreministeriet hver andet ar i ulige ar
foretaget en national BTU i hjemmeplejen og pa plejecentre spredt over landet (Foranalysen
2018, Rambgll s.13). Formalet med opstart af BTU var et enske om at kommunerne rette
fokus pa kvaliteten, og levere data til Danmarks statistik pa udvalgte indikatorer som fx
tilfredshed med hjaelpens kvalitet, hjelperens stabilitet og kendskab til lov om frit valg af
leverander. Siden 2007 har denne tilfredshedsundersogelse vaeret gennemfort i alt 6 gange

og der er udarbejdet rapport om resultaterne af Epinion.

Siden 2007 er BTU malingerne foretaget i 2008, 2009, 2011, 2013 0g 2015 og 2017 i alt 7
gange. Inden den forste undersogelse blev gennemfert udgav Danmarks Statistik en
vejledning til kommunerne om krav til opseatning af data i deres elektroniske omsorgs
systemer (EOJ). Hermed blev det muligt for Danmarks Statistik at hente relevante data
direkte fra kommunerne til undersogelserne. Det betyder, at rapporten udarbejdes pa
baggrund af en raekke baggrundsindikatorer, som leveres til Danmarks Statistik direkte fra
EOJ systemerne. Og selve temaerne i BTU besvares ved BTU undersggelsernes

sporgeguides.

BTU undersogelsernes spargsmal er udarbejdet ud fra en raekke temaer som tilfredsheds

med;

o Fleksibilitet
o Frit valg af leverander

o Tilfredshed med antal af medarbejdere
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o Tilfredshed med stabilitet i den leverede praktiske hjaelp og personlige pleje
o Den samlede tilfredshed med den praktiske hjalp og personlige pleje

o Hverdagsrehabilitering

Til belysning af hver tema knytter sig en raeekke spergsmal sammen med statistiske data, i
form af baggrundoplysninger og borgers alder, ken og bopels. Og fra kommunernes EOJ
systemer genereres oplysninger om privat/kommunal leverander, samt antallet af bevilling
til Praktisk hjelp og/eller personlig hjelp og pleje. Undersogelserne er gennemfort af
analysefirmaet Epinion og statistik er indhentet af Danmarks Statistik, og omfatter borgere

over 65 ar, der enten er hjemmehjalpemodtager eller bor i en plejebolig/plejehjem.

Der anvendes forskellige sporgeguide til hhv. borger i plejebolig/plejehjem og borgere i

hjemmeplejen. Og undersogelserne gennemfares med forskellige metoder pa de to omrader.

Den sidste rapport om brugertilfredshed aldreplejen der er udgivet af Epinion for
Sundheds- og ZAldreministeriet i december 2017 indeholder resultatet fra undersegelsen i
2017. Undersogelsen er foretaget blandt borgere over 65 ar og er en reprasentativ survey
undersggelse. Den bestar af to delundersagelser; en for borgere i plejeboliger/plejehjem og

en for borgere i hjemmeplejen.

For hjemmeplejen er der udtrukket 4120 borgere via hjemmehjalpsregisteret (SUM, 2017,
s.5). Farst blev borgerne inviteret til deltagelse digitalt og efterfolgende er der fulgt op

telefonisk for at hgjne svarprocenten.

I alt blev der gennemfort 2150 interview i form af spgrgeskemaer; 855 borgere gav online
besvarelse og 1295 besvarede ved telefoninterview, der blev foretaget til de borgere der ikke
i forste omgang svarede online. Epinion bemerker, at borgere, der svarede via

telefoninterview, var signifikant mere tilfredse.

Ved undersggelserne stilles mellem 27-43 spergsmal (Foranalyse, 2018, s.14). Og BTU
undersogelsen gennemfores dels ved oplysninger fra kommunernes EOJ systemer der er
indrapporteret til Danmarks Statistik, og dels ved interview enten ved digitale
spargeskemaer eller telefoniske, strukturerede interview. Undersggelserne indeholder ikke

egne sporgsmal fra den enkelte kommune.
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4.2 Okonomi- og Aldreministeriets tilfredshedsundersggelser

I forbindelse med aftalen om kommunernes gkonomi for 2011 blev der indgaet aftale om at
kommunerne hvert andet ar skal offentliggore den brugeroplevede kvalitet inden for
velferdsomraderne i den enkelte kommune (Finansministeriet, juni 2010, s. 23).
Undersogelserne omfatter foreeldre til bern i dagtilbud, skoler og SFO, leverne i

folkeskolerne, &ldre pa plejehjem og i hjemmeplejen.

Den enkelt kommune forventes at offentliggere resultaterne pa Tilfredshedsportalen.dk.
Formalet med tilfredshedsundersggelserne er at inddrage borgernes vurderinger i arbejdet
pa omraderne. Samtidig har undersggelserne til formal at give kommunerne mulighed for

at sammenligne med hinanden og inspirerer hinanden.

I gkonomiaftale for den kommunale gkonomi for 2015 fremhaves sammenlignelige
brugertilfredshedsundersggelser, da Regeringen og KL ensker at inddrage brugernes
vurderingen i selve lgsningen af velfeerdsopgaverne (Finansministeriet, 2014, juni, s.18).
Derudover gnsker Regeringen, at der sattes fokus pa, at flere kommuner skal uploade
deres tilfredshedsundersagelser til Tilfredshedsportalen.dk allerede ved udgangen af 2015.

Og der er forventning om at der er en meget hgj deekningsgrad i 2017.

Spergsmalene fra @konomi- og Indenrigsministeriet bestar for de enkelte omrader af
sporgeguides med 9 faste spargsmal inden for det enkelte velfaerdsomrade. Den enkelte

kommune har desuden mulighed for at tilfaje yderligere speorgsmal lokalt.

@konomi- og Indenrigsministeriet har siden 2012 foretaget nationale BTU, som en udlgber
af aftale om kommunernes gkonomi for 2011 (Finansministeriet, 2010, juni). Heri blev
regeringen og Kommunernes Landsforening(KL) enige om at anbefale kommunerne, at de
frem over hvert andet ar skulle offentliggere deres resultater af BTU pa de store
velfeerdsomradet som bgrnepasning, skoler og aldreomridets hjemmepleje. Denne
undersagelse har udelukkende hjemmeplejens modtagere som maélgruppe, og har vaeret

gennemfort i lige ar, i alt 3 gange siden 2012.
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5 Foranalyse fra Sundheds- og Aldreministeriet om
brugertilfredsheds-undersoagelser

I februar 2018 udgav Sundheds- og ZAldreministeriet en rapport indeholdende en foranalyse
udarbejdet af Rambgll Management Consulting. Foranalysen er udarbejdet i samarbejde
med interessenter fra sundhedsomradet samt en rekke kommuner. Baggrunden for
foranalysen har sit udgangspunkt i et gnske om, at vide mere om kvaliteten af den hjaelp som
e&ldre borger modtager i kommuner, i en erkendelse af, at den eksisterende viden pa
omradet er begraenset. Derudover beskriver foranalysens introduktion et behov for, at
indsamle data pa omradet systematisk, for at kunne sammenligne kvalitet pa tvaert, og stotte

hgj kvalitet i pleje til eldre borgere.

Foranalysen angiver, at der wudarbejdes sporgsmél til anvendelse i
brugertilfredshedsundersagelser, der har direkte afsat i indikatorer for god kvalitet. Altsa
ved at stille spergsmal til borgerne om deres tilfredshed, er det muligt at fa et billede af den

kvalitet borgeren modtager.

Hele indflyvningen til foranalysen begynder ved den aftale om satspuljemidler, der blev
indgdet den 8.november 2016 pa Sundheds- og @&ldreomradet for 2017-20 (Sundheds- og
/ldreministeriet, 2016, s.6). Heri fremgar det, at et af de tre overordnede indsatsomrader
for perioden er styrket indsats for de svage @ldre. Og et af de 6 forskellige tiltag der
beskrives i indsatsomradet for svage eldre, er udarbejdelsen af nationale
kvalitetsindikatorer i eldreplejen. Tilgangen hertil er igangsattelsen af en foranalyse pa
omradet omhandlende muligheden for, at kunne male den faglige kvalitet helt nede pa

borgerniveau.

Der var blandt partierne i forliget om satspuljemidlerne aftalt at foranalysen skulle besta af
to spor. Et spor, der havde til formél at underseger muligheden for udvikling af 3-5
overordnede kvalitetsindikatorer, som kan give mulighed for at méle kvaliteten pa tvaers i
den enkelte kommune. Og ét spor, der havde til formal at undersgge hvordan de nationale
brugertilfredshedsundersegelser kan styrkes. Bade kvalitetsindikatorerne og
brugertilfredshedsundersggelserne skulle indbefatte bade for borgere pa plejehjem og i

hjemmeplejen.
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5.1 Foranalysens metodiske tilgang

De to spor hanger sammen i den forstand, at de kvalitetsindikatorer, som foranalysen peger
pa som anvendelige til maling af kvalitet, ogsa til dels indgar i flere af de spergsmal, som der
fremhaves som anvendelige i kommende brugertilfredshedsundersagelser.

Rambugll beskriver den metodiske tilgang i foranalysen til at veere videns baseret, suppleret
med en behovsbaseret tilgang. Og via en tragtproces har der vaeret abnet op for yderligere
ny viden og nye behov. Det beskrives en inddragende proces, med mulighed for inputs flere

gange i processen.

Rambugll skriver i rapporten, at den metodiske tilgang har et design, udarbejdet pa baggrund
af reekke overvejelser af metodisk karakter. Dels beskrives foranalysen som videns baseret,
ved at have gennemfort en systematisk kortleegning af bade nationale og internationale
erfaring. Dels er der suppleret med en behovsbaseret tilgang, hvor de udarbejdede
kvalitetsindikatorer, og nye model for BTU undersggelser, har baggrund i behov hos

relevante aktorer pad omradet.

Helt konkret, si er de konkrete forslag og anbefalinger til kvalitetsindikatorer pa
&ldreomradet, udarbejdet pa baggrund af tidligere erfaringer fra omradet fra hhv.
Sundhedsministeriet og @konomi og Indenrigsministeriet. Ligesom der inddrages

erfaringer fra en rekke udvalgte lande som Sverige, Holland og Australien.

Kvalitetsindikatorerne er udviklet af 18 forskellige kommuner ved en raekke workshops.
Ligeledes har 24 kommuner deltaget i workshops omkring den borgeroplevede kvalitet.
Derudover har forskellige interessenter som Aldre Sagen, Danske ZAldrerad, KL, Dansk
sygeplejerad, FOA, Dansk Industri, Sundhedskartellet, Sundhedsstyrelsen og
Sundhedsdatastyrelsen deltaget i folgegruppen og ekspertworkshops (Foranalyse, 2018. S.
3). Foranalysens kvalitetsindikatorer er tillige udarbejdet ved anvendelse af RACER
metoden, der i fornanalysen beskrives som anvendelige til systematisk vurdering af

kvalitetsindikatorerne.

5.2 Udvalgte temaer og kvalitetsindikatorer
Rapporten ser pa temaer i kvaliteten i &ldreplejen og finder via kortleegning af mangde bade
nationale og internationale kvalitetsindikatorer frem til, at de overordnet kan grupperes i 4

dimensioner (Rambgll, 2018, s.9)
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1. Indikatorer, der omhandler borgersikkerhed eller sundhed. De har fokus pa at undga
fx fald, medicinfejl, indlaeggelser.

2. Indikatorer, der omhandler resultater af plejeindsatser. Det kan dreje sig om fx gget
funktionsniveau eller bedre livskvalitet

3. Indikatorer, der omhandler organisatorisk kvalitet. Fx sygefravaer, uddannet
personale, ventetider

4. Indikatorer, der handler om fokus pa borgernes oplevelse af kvalitet i a&eldreplejen. Fx
tilfredsheds med plejen eller oplevelse af ssmmenheng.

Figur 6: Fire dimensioner af kvalitet i &eldreplejen

Borgersikkerhed Resultater for den
og -sundhed enkelte borger

Forebyggelige
o indlzeggelser Forbedret

Medicinfejl funktionsevne
Forbedret
L lvskvalite
Kvalitet i zldreplejen
. ' Tilfredshed
Lavt med plejen
sygefravar
Oplevelsen af sammen-

Uddannet
s haeng i indsatsen

Ventetid personale

Borgeroplevet
kvalitet

Organisatorisk
kvalitet

Kilde: Foranalysen, 2018, s.4

Det er forskelligt hvilke erfaringer, de enkelte lande i foranalysen har inden for de fire

typer af kvalitetsindikatorer. Men, eksempelvis i Danmark har vi erfaringer med alle fire.
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De kvalitetskriterier, der i processen er valgt til at indgar i det fremtidige arbejde med
fokus pa kvalitetsindikatorer i Danmark, er valgt ud fra, hvor vidt de har fokus pa
resultater af en plejeindsats. Og det er bevidst valgt at kriterier der drejer sig om proces er
fravalg. Ligeledes er der foretaget et tilvalg af indikatorer, der tager udgangspunkt i

objektive data.

Foranalysen ender med at pege pa i alt 4 temaer og en rakke indikatorer her indenfor. De

valgte temaer er:

o Borgersikkerhed og sundhed
o Medicin(fejl)

o Rehabilitering

o Brugertilfredshed

For hvert tema er der udviklet op til tre konkrete typer eller modellen af indikatorer
(Foranalysen, 2018, s.6). En model 1 der omhandler indikatorer som kan opgeres ved
eksisterende data med det samme. En model 2, der kan opgere inden for en kort tidsperiode
og endelig en model 3, hvor indikatorerne der har en tidshorisont pd minimum 3-4 ar og
kreever ny dataindsamling. Endelig er et tema som medicin udfordret, idet der i dag ikke

eksisterer palidelige datakilder, der kan sige noget om kvalitet.

5.3 Anbefaling til fremtidig brugertilfredshed

De deltager der har medvirket i de workshops, der har vaeret afviklet med kommunerne, har
udtrykt et behov for mere viden om borgernes oplevelser af effekter af en give indsats. Det
anferes, at der er behov pa omradet af flere grunde. Dels nar der skal traffes politiske
beslutninger pa omradet i den enkelte kommune, og dels nar der skal arbejdes med kvalitet.
De hidtidige erfaringer med BTU undersggelser er forskellige fra kommune til kommune.
Nogen kommuner har gennemfort egne BTU undersggelser enten med egne sporgsmal eller
med anvendelse af skemaet fra @konomi og Indenrigsministeriet. Nogle kommuner har kabt
firmaer til af foretage tilfredshedsundersogelser. Og endelig har nogen kommuner spurgt

borgeren om tilfredshed, nar der har vaeret gennemfort tilsyn pa omradet.

Det fremgar af rapporten, at det er Rambglls vurdering, ud fra de kommunale

tilbagemeldinger, at hvis der etableres en national undersoagelse, i stedet for kommunernes
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egne, sa vil flere kommuner nok anvende resultaterne. Sarligt hvis der bliver mulighed for
at tilfoje egne tilleegsspergsmal til den nationale spergeguide. Rambgll foreslar, at de to
eksisterende nationale BTU undersogelser, der foretages forskudt hver andet ar erstattes at
én national undersogelse. De peger pa to mulige modeller; én der har fokus pa
dokumentation af kvalitet og kvalitetsudvikling og mulighed for lokal tilpasning og én der

har fokus pa dokumentation af kvalitet. Rambgll anbefaler konkret den forste model.

Det foreslas at den nationale BTU skal omfatte 80.000 respondenter fra hjemmeplejen og
40.500 respondenter der bor i plejebolig/plejehjem el.lign. BTU undersogelsen skal
foretages ved fremsendelse af spargeskema pr post, fulgt op digitalt og med telefonopkald.

Og de foresldede temaer i BTU er;

o Samlet tilfredshed

o Livskvalitet

o Sammenhang i plejen
o Opfyldelse af behov

o Rehabilitering

o baggrundsoplysninger

Spergeskema anbefales at besta af ikke mere end i alt 20 spergsmal, 10-15 faste sporgsmal
og 4-9 speorgsmal fra den enkelte kommune, som kan valges fra et spergsmalsbibliotek og

endelig 1-3 spergsmal, der er selv er formuleret i den enkelte kommune.
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6 Udarbejdelse af sporgeskema til pilottest i Holstebro
kommunes

I udarbejdelsen af speorgeskema til anvendelse ved kommende BTU undersogelser i
Holstebro kommunes hjemmepleje, udvelges spergsmal inden for hvert af de 5 tema, som

er anbefalet i foranalysen.

De 5 temaer er; samlet tilfredshed, livskvalitet, sammenhang i plejen, behov og
rehabilitering. For hvert tema er det muligt at vaelge mellem 1-3 modeller for spergsmal.
Modellernes spgrgsmal tager enten udgangspunkt i eksisterende spergsmal fra de BTU der
anvendes i dag, de kan vare tilpasset pa ny eller de kan vere udviklet med inspiration fra
erfaringer et af de lande, hvis erfaringer er blevet belyst i analysen. Rapporten anbefaler alle

modeller (Rambgll, 2018, s.21).

I udarbejdelsen af sporgeskemaet til pilottest mhp senere anvendelse i Holstebro
Kommunes hjemmepleje, gennemgas de forskellige modeller under hvert tema. Der
argumenteres ved hvert tema for, hvilken model der anvendes. Udvalgelsen foretages ud fra
henholdsvis relevans internt i Holstebro kommune og den beskrivelse og vurdering af

indikatoren, der er beskrevet i foranalysen.

6.1 Tema samlet tilfredshed

Der prasenteres to modeller af spargsmal.

Model 1 indeholder ét spergsmal, der har udgangspunkt i eksisterende spergsmal fra hhv.
Sundhedsministeriets BTU og @konomi- og Indenrigsministeriets BTU. Fordelen ved at
vaelge model 1 er muligheden for at kunne sammenligne med tidligere BTU malinger i
kommunen. Men da Holstebro kommune ikke tidligere har foretaget BTU undersogelser
frafalder det hensyn.

Spergsmalet lyder ’Hvad synes du samlet set om den hjalp, du modtager?’ Der besvares ved
hjaelp af en symmetrisk skala, med 5 svarmuligheder og en ’ved tkke’. Svar gar fra: ’jeg er
meget tilfreds’til ’jeg er meget utilfreds’. Anvendelsen af superlativer som ordet meget, kan
give en skevvridning i besvarelsen, idet der er en gradbgjning i selve spergsmalet. (Andersen
et al, 2012. s.311). Bade en Ved ikke’ kategori og en neutral midterkategori minimerer

risikoen for sammenfald i "Ved ikke’ besvarelser.
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Model 2 indeholder 2 spergsmal, og er begge nyudviklede, det forste er tilpasset fra de
eksisterende tilfredshedsmalinger, det andet spergsmal fra tilfredshedsmalinger i Holland.
Temaet samlet tilfredshed relaterer sig ikke til en bestemt indikator for kvalitet, men ses

som et udtryk for den borgeroplevede kvalitet.

Forste sporgsmal lyder 'Hvad synes du samlet set om den hjzlp og stette, du far?’ Der
besvares ved hjalp af en symmetrisk skala med 5 svarmuligheder og en ‘ved ikke’ Svar gar
fra: ‘'meget god’ til ‘'meget darlig’ med en neutral midterkategori og en ved ikke’. Der

anvendes igen her superlativer i svarmulighederne.

Andet spargsmal lyder: Vil du anbefale den hjalp, du modtager til andre med samme
behov?’” Svarmuligheder er anvendelse skala fra 1-10 eller svarene ja’, 'nej’, ‘'mdske’eller ved

ikke’. Der ses risiko for vilkarlige besvarelser mellem ‘ved ikke’ og ‘'méske’.

Da der ikke er hensyn at tage til graden af sammenlignelighed med tidligere malinger, og
projektets formal er, at stille sig kritisk til maling af kvalitet ved hjeelp af indikatorer,
vurderes det relevant at anvende spergsmal i model 2. Det giver en mulighed for at pilotteste

nye sporgsmal, der endnu ikke har veret anvendt i en dansk kontekst.

Spergsmal 1 og 2 i spergeskemaet vil derfor vare:

1. Hvad synes du samlet set om den hjalp og stette, du far?

2. Vil du anbefale den hi®lp. du modtager til andre med samme behov?

6.2 Tema livskvalitet

Der prasenteres to modeller af spergsmal. Kvalitetsindikatoren bag ved spgrgsmalet maler
pa generel trivsel og velbefindende, med begrundelse i, at pleje af hgj kvalitet understotter
hgj livskvalitet. Indikatoren er ikke valideret og Rambgll anbefaler en validering af
sporgsmalet inden det anvendes. Der er ingen af de lande vi sammenligner os med, der
anvender sporgsmalene i deres BTU. Men fx Kabenhavns kommune anvender spergsmal i
deres BTU. Fra erfaringer med kvalitetsindikatoren vides en raekke forhold. Fx at borgere
over 80 ar typisk scorer lavere end borgere under 80 ar. Og at kvinder ofte scorer lavere end
mend. Endelig fremfores at spergsmaélene er generelle og ikke kun omhandler kommunal

indsats, da mange andre faktorer pavirker livskvaliteten.
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Model 1 indeholder i alt 5 spargsmal fra WHO-5. Spergsmalene er formulerede ud fra den

samme tilgang. De er formulerede som:
I de eneste 2 uger ....

o harjeg veret glad og i godt humer
o har jeg folt mig rolig og afslappet
o har jeg folt mig aktiv og energisk

o erjeg vagnet frisk og udhvilet

o har min dagligdag vaeret fyldt med ting, der interesserer mig.

Der gives 6 svarmuligheder gdende fra hele tiden ned til pa intet tidspunkt. Erfaringerne
med indikatoren siger, at spargsmalenes karakter med refleksion tilbage over de sidste 2

uger giver sarlige udfordringer for udsatte grupper.

Model 2 indeholder et sporgsmaél og anvendes i Kobenhavn kommunes BTU malinger.
Spergsmalet lyder 'Betyder den hjalp du far, at du bedre, kan gore de ting i din hverdag,
som er vigtige for dig? Der kan valges besvarelse med Likert skal med specifikation i

grader, eller der kan svares med svarmulighederne enten besvarelse med ja’, 'nej’,” bdde-og
eller ‘ved ikke’.

2

Kvalitetsindikatoren maler om borgerne vurderer, at den kommunale hjeelp bidrager til at
de kan gore de ting som er vigtige for dem. Besvarelsen af spargsmaélet begrundes i, at hgj
kvalitet i plejen understotter borgeren. Og livskvalitet defineres her som ”oplevelsen af at

kunne gore de ting, der er vigtige for en selv.” (Rambgll, 2018, s.32)

Det vurderes af Ramboll, at besvarelsen af spergsmalet ikke vil veere sa pavirkelig af andre
aktorer, da der sporges direkte til indsatsen i plejen. Kebenhavns kommune har gode
erfaringer med anvendelse af spergsmalet, til trods for at op til 10% svarer ved ikke til

spergsmalet.

Anvendes model 1 med spergsmal fra WHO-5, kommer dette spargsmal alene til at udgore

5 spergsmal ud af den samlede spgrgeramme pa maksimalt 20 spgrgsmal.

I Holstebro kommune valges det at anvende Model 2 i spargeskemaet. Anvendelse af denne

model udger kun ét spergsmal i spergeskemaet mod de 5 som vil veere tilfaeldet ved
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anvendelse af spgrgerammen fra WHO. Tillige er model 2 anvendt i Kebenhavns kommune

med god erfaring.

Model 2°s spergsmal understotter tillige Holstebro kommunes vaerdighedspolitik, hvoraf
det fremgar, at for at bidrage til livskvalitet i et veerdigt liv sa skal det understottes ”at man
kan opretholde sit hverdagsliv med mest mulig selvbestemmelse, selvstaendighed og
frihed.”

Spergsmal 3 i spargeskemaet vil derfor vare:

3. Betyder den hjelp, du far, at du bedre kan gore de ting i din hverdag, som er vigtige
for dig?

6.3 Tema Sammenhang i plejen
Kvalitetsindikatoren handler, ifslge Rambgll, om sammenhaeng bredt set. Det kan

indbefatte bade kontinuitet, stabilitet eller at borgeren far den hjzlp de har brug for.

Der prasenteres to modeller af spergsmal.

Model 1 indeholder 2 spgrgsmal. Spergsmalene er eksisterende spergsmal fra @konomi- og
Indenrigsministeriets BTU, og viser ved farste spargsmal andelen af borgere, der er tilfredse
med antallet af medarbejdere der udferer hjelp og pleje. Og det andet sporgsmal viser
andelen af borgere, der er tilfredse med ensartetheden i hjalpen.

Indikatorens begrundelse er, at sammenhang er gennemgaende, nar der droftes kvalitet i
eldreplejen og i kommunernes vardighedspolitikker. Det betyder, at hgj kontinuitet og
ensartethed medforer stabilitet og forudsigelighed i plejen. Det er parametre der

eftersporges, og opleves som tryghed og kvalitet.

Indikatoren ses anvendelig for borgere, der modtager praktisk og personlig hjzlp, og
vurderes ikke at vaere under meget indflydelse fra andre akterer. Da sporgsmalene hidtil har
vaeret anvendt i eksisterende BTU, vil der veere mulighed for ssmmenligning med tidligere

resultater.

Model 2 indeholder to nyudviklede spargsmal. Her gar forste spergsmal pa om borgeren far

den hjelp de har brug for, pa det tidspunkt de har brug for den. Og andet sporgsmal gar pa,
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og plejen og stotten passer til det de har behov for. Dermed har spergsmalene i model 2 mere
fokus pa borgerens oplevelse af at fa den hjaelp de finder at have behov for, pa det tidspunkt
de har behov for den. Og kvalitet defineres med om borgeren far den rigtige hjeelp og pleje,

ud fra borgerens oplevelse. Det er dermed en borgeroplevet kvalitet.

Indikatoren angives i foranalysen til, at veere anvendelig for modtagere af praktisk og
personlig hjelp, og det anfares, at den ikke er under meget indflydelse fra andre akterer. Det
vil ikke ved model 2 vare muligt at foretage sammenligninger, da spergsmaélene er

nyudviklede.

I Holstebro kommunes sporgeskema anvendes model 1 ud fra det faktum, at der i
kommunen har veret et leengerevarende fokus pa antallet af medarbejdere i hjemmene.

Bade fra politisk side, fra Aldreradet og tillidsvalget medarbejdere ansat i hjemmeplejen.

I Holstebro kommune er der fokus pa antallet af hjelpere i borgernes hjem, efter flere sager
i omrédets skrevne medier, hvor borgere angivet at mode adskillige medarbejdere over en
relativ kort periode. Derudover fremgar det, at leveranderkontrakten pa omradet, at hjeelpen
skal planleegges, sa der opnas kontinuitet for borgeren. Derfor ses spgrgsmalene anvendelige
ind i BTU malinger i kommunen. Derudover indeholder den politisk vedtagne
veerdighedspolitik et fokus pd kontinuitet plejen (Holstebro, 2016). Et fokus som

sporgsmalene i model 1 har.

Spergsmal 4 og 5 i spergeskemaet vil derfor vere:

4. Er det ofte de samme hjalpere, der kommer hos dig?

5. Er den hjelp, du far, lige god uanset hvilken hjalper, der kommer i dit hjem?

6.4 Tema Behov
Dette temas kvalitetsindikatorer spaender over flere omrader, hvilket afspejler sig i
muligheden for valg af 3 forskellige modeller af spargsmal. Spergsmalene i model 1 handler

om borgerens oplevelse af kontrol i sit borgerforlab.

Model 2°s spargsmal har to spergsmal, hvor det ene handler om borgerens oplevelse af
tryghed og det andet handler om graden af selvbestemmelse. Kvalitetsindikatorens forste

spergsmal viser andelen af borger, der foler sig trygge med den hjzlp de far i hverdagen. Det
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andet spargsmal viser andelen af borgere der oplever selvbestemmelse i udferelsen. Model

3”s spergsmal retter sig mod konkrete behov fx behov for mad.

I Danmark er der ikke erfaringer med spegrgsmalene i model 2, men det er erfaringen fra
Sverige, at tryghed ses i sammenhang med borgernes oplevelse af at de bliver madt med
respekt fra personalet. Medens sporgsmal om hvorvidt der tages hensyn til den enkelte

borger i hjelpens udfgrelse siger meget om kvaliteten kommunernes imellem.

I Holstebro kommune valges model 2. I denne model stilles spargsmal til borgeren oplevelse
af tryghed og til borgerens oplevelse af at blive respekteret af personalen. I Holstebro
kommunes velferdspolitik er beskrevet at selvbestemmelse er en central del af veerdighed
og at kommunen blandt andet vil understotte "at hver enkelt borger oplever haj grad af

selv- og medbestemmelse 1 hverdagslivet-og i samarbejdet med de professionelle.” (Bilag

3)

Spergsmal 6 og 7 i spargeskemaet vil derfor veere:

6. Hvor tryg foler du dig i hverdagen med den stotte du far?

7. Oplever du, at personalet tager hensyn til din behov og gnske til, hvordan hjzlpen
skal udferes?

6.5 Tema Rehabilitering

Dette tema er, ifolge Rambgll, gennemgaende ved enhver indsats i @ldreplejen, hvorfor der
indgar spergsmal til rehabilitering i de eksisterende BTU, der gennemfores i dag. Ud fra en
begrundelse af, at der ikke er erfaringer med andre spergsmal til rehabilitering fra udlandet,
forslas det, at bibeholde eksisterende sporgsmal omkring rehabilitering. Spergsmalet

omhandle borgerens egen oplevelse af hvordan de klarer sig nar de modtager hjelp.

I rapportens gennemgang af kvalitetskriterier beskrives metoder til indsamling af effekt af
rehabiliteringsforlob. Der er her tale om data, fra kommunernes egne elektroniske
omsorgssystemer (EOJ). Derudover peger rapporten pa, at med indferelse af Feelles Sprog
III som obligatorisk dokumentationsstandard for alle landets kommuner, vil det fremover
veere muligt at sammenligne kvalitet ved indsamling af data fra kommunernes EOJ

systemer.
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I Holstebro kommunes sporgeskema vil spegrgsmal 8 vare:

8. Hvordan har din evne til at klare dig selv i de daglige garemal udviklet sig i den tid,
du har modtaget hjaelp?

6.6 Tema Fritvalg
Spergsmal til hvorvidt borger kender til muligheden for at veelge mellem kommunale og
private leveranderer er af kommunerne fundet relevant, ifelge rapporten. Der foreslas ét

sporgsmal der gar pa kendskab til fritvalg og ét der gar pa om fritvalg er vigtigt for borgeren.

I Holstebro kommune medtages spergsmal om hvorvidt borgeren kender til muligheden,
men ikke til om det er vigtigt for borgeren. Sidst navnte spergsmal anses ikke relevant, da
Holstebro kommune inden for hjemmehjalp anvender godkendelsesmodellen, hvilket
blandt andet betyder folgende. Private leverandarer, der er i stand til at opfylde de
kontraktlige forpligtigelser pa fritvalgsomradet, skal kommunen indga kontrakt med. Der

er ikke tanker om at anvende udbudsmodellen i Holstebro kommune.

I Holstebro kommunes sporgeskema vil spergsmal 9 veere:

Frit valg betyder, at man frit kan vaelge mellem den kommunale og den privat
leverander, der er godkendt i kommunen til at levere hjemmehjelp.

9. Kender du til muligheden for at kunne valge mellem kommunale og private
leverandorer?

Spargeskemaet slutter af med en dben svarkategori, hvor der sparges til, om borgeren har
andre kommentarer til den hjzlp de modtager. Og endelig krydser visitator af om borger er

mand/kvinde, og hvorvidt borger modtage personlig hjelp, praktisk hjelp eller begge.

I udformningen af fremtidige sporgeskemaer efter pilot vil der ske afkrydsning i hvilken

leverander der er tale om, sa det er muligt at hente data pa de enkelte leverandgrer.

Det anvendte skema til pilottesten inklusiv skriftlig introduktion til visitatorerne fremgar af

bilag 3
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7 Resultat af pilottest

Pilottest af spargeskemaet er saedvanligvis en del af valideringens processen, der har til
formal at fange eventuelle forstaelsesproblemer med spergsmaélene. Og ideelt set pilottestes
pa et repraesentativt udsnit af respondenter i survey undersoggelserne. Pilottesten af de valgte
temaer og spergsmal blev gennemfort pa hverdage i perioden fra den 19.11 — 30.11 2018. I

alt har 7 ud af i alt 10 visitatorer deltaget i test af skemaet.

13 tilfaeldigt valgte borgere deltog i pilottest, med en tilfeeldig fordeling pa 7 mend og 6
kvinder. De deltagende borgere var borgere, hvor der forud var planlagt revisitationsbesgg
af de enkelte visitatorer. 7 borgere havde den kommunale hjemmeplejen som leverander og
6 borgere en privat leverander. En enkelt borger har kommunal leverander til pleje og privat
leverander til praktisk hjeelp. Visitatorer blev introduceret til pilottest 4 dage for
pilottestningens start, med instruktion i opgaven ved pilottestningen. Pilottesten blev
gennemfort som et struktureret interview foretaget af visitator i slutningen af
revisitationsbesaget i borgers hjem. Visitator gjorde notater ved hvert spergsmal, hvis der

var forstaelsesproblemstillinger.

Pilottesten af spergeskema viste, at de fleste spergsmal kunne besvares uden betydelige
forstdelsesproblemer. Respondenter ikke blev spurgt til deres oplevelse af, om
sporgeskemaet var relevant, og der ikke indkommet ny viden til anvendelse i forbedring af
sporgeskemaet ud fra et borgerperspektiv. Deltagere i pilottesten er tilfaeldigt valgte, hvorfor

det ikke vurderes, at de er reprasentative.

7.1 Resultat

Samlet tilfredshed - 1
Spergsmal 1: Hvad synes du samlet set om den hjalp og stgtte du far?

Kommunal leverandgr

meget god god hverken/eller darlig meget darlig ved ikke
2 4 1
Privat leverandgr
meget god god hverken/eller darlig meget darlig ved ikke
1 3 1

e én respondent behov for at spgrgsmalet blev gentaget 3 gange
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én respondenten havde sveert ved at svare pa det, men endte med at svare god pa
spgrgsmalet. Det bemaerkes at respondenten fik gentaget spgrgsmal 2-4 gange ved 7 af
de 9 spgrgsmal.

En respondent svarede ikke spgrgsmalet og kommenterede; ”jeg kan ikke svare pad
spgrgsmdlet, far jeg ved hvad jeg bliver bevilliget”.

Samlet tilfredshed - 2

Spgrgsmal 2: Vil du anbefale den hjalp, du modtager til andre med samme behov?

Kommunal leverandgr Privat leverandgr

ja

nej maske ved ikke ja nej maske ved ikke

1 1 3 1

én respondent besvaret ikke spgrgsmalet

én respondent noterede visitator, at hun kom til at springe spgrgsmalet over.

Hos den respondent, der svarer maske, har visitator noteret, at spgrgsmalet blev gentaget
i alt 2 gange.

Livskvalitet

Spgrgsmal 3: Betyder den hjalp, du far, at du bedre kan ggre de ting i din hverdag, som er
vigtige for dig?

Kommunal leverandgr Privat leverandgr

ja

nej

maske

ved ikke

ja

nej

maske

ved ikke

1

6

En respondent far gentaget spgrgsmalet, men det er noteret at spgrgsmalet ikke er

forstaet.

En respondent far gentaget spggsmalet 4 gange og fglgende er noteret af visitator; " har

glemt spgrgsmdlet inden jeg fdr laest saetningen feerdig.

Sammenhang i plejen - 1

Sporgsmal 4: Er det ofte de samme hjzelpere, der kommer hos dig?

Kommunal leverandgr

Privat leverandgr

ja

Bade og

Nej

Ved ikke

ja

Bade og

Nej

Ved ikke

3

2

5

1

en enkelt respondent er noteret, at spgrgsmalet blev stillet to gange

en respondent blev det forklaret en enkelt gang. Ellers ingen kommentarer.
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Sammenhang i plejen - 2

Spergsmal 5: Er det den hjaelp, du far, lige god uanset hvilken hjaelper, der kommer i dit hjem?

Kommunal leverandgr Privat leverandgr
ja nej maske ved ikke ja nej maske ved ikke
5 2 1 3 1

e En enkelt respondent noteret; "s@gster undre sig over spgrgsmdlet idet borger har svaret
ja ved spgrgsmal 4.” Respondenten besvarede ikke spgrgsmalet.

e Hos en respondent har visitator noteret at borger svarede pa spgrgsmalet (svaret nej)
med det samme, hvorimod det var ngdvendigt at stille spgrgsmalet 2 gange ved
spprgsmal 4, samt ved 5 andre spgrgsmal.

Behov -1
Sporgsmal 6:Hvor tryg fgler du dig i hverdagen med den stgtte du far?

Kommunal leverandgr
meget tryg | tryg hverken/eller utryg meget utryg ved ikke
3 3
Privat leverandgr
meget tryg | tryg hverken/eller utryg meget utryg ved ikke
5 1

e enrespondent skal have gentaget spgrgsmalet

e en respondent, er det bemaerket at spgrgsmalet ikke, som ved andre spgrgsmal, havde
behov for gentagelse.

e En respondent bemaerker til spgrgsmalet at; ” ikke lige gode alle sammen, ude far er inde
for dgren”

Behov -2

Spgrgsmal 7: Oplever du, at personalet tager hensyn til dine behov og gnske til hvordan
hjeelpen skal udfgres?

Kommunal leverandgr Privat leverandar
ja bade | nej ved ikke ja bade og nej Ved ikke
og
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4 1 1 4 1 1

e Tre respondenter angiver, at de havde behov for at fa enten gentaget spgrgsmalet eller
forklaret det.
e Enrespondent bemaerker at; ”jeg tror ikke de tager hensyn:”

Rehabilitering

Spgrgsmal 8: Hvordan har din evne til at klare dig selv i de daglige ggremal udviklet sig i den tid,
du har modtaget hj=lp?

Kommunal leverandgr

meget mere mere uzendret mindre meget mindre ved ikke
selvhjulpen selvhjulpen selvhjulpen selvhjulpen
3 4
Privat leverandgr
meget mere mere uaendret mindre meget mindre ved ikke
selvhjulpen selvhjulpen selvhjulpen selvhjulpen
1 2 1 2

e 6 respondenter har behov for at spgrgsmalet gentages eller forklares.
e En respondent oplyser selv at helbredet er gaet ned af bakke og det ikke har nogen
indflydelse. En respondent bemaerk ikke at kunne overskue situationen lige nu.

Frit valg

Spergsmal 9: Kender du til muligheden for at kunne valge mellem kommunale og private
leverandgrer?

Kommunal leverandgr Privat leverandgr

ja nej ved ikke ja nej ved ikke

4 2 1 5 1

e 3 respondenter fik spgrgsmalet gentaget, heraf er det noteret hos en enkelt at ” det har
jeg ikke faet tilbudt”
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7.2 Har du andre kommentarer til den hjzlp, du modtager fra kommunen

Kommentarer ved den kommunale leverandor:

©)

”Er godt tilfreds. Har vearet nedt til at skifte hjemmehjelpsleverander af praktiske
arsager efter indflytning i &ldrebolig pa Grenningen. Er ok med det.”

”De har alt for travlt. Er pressede i deres arbejde.”

”Utilfreds over enkelte hjemmehjelpere. At han ikke kunne blive vasket pa ryggen.”
“Nogen er jeg meget glad for, og andre er jeg mindre glad for.”

“Personalet skal have de nedvendige kvalifikationer. Det kniber saerligt i
ferieperioder.” (Rask agtefelle til dement.)

”Nej. Sadan set ikke”

"Nej”

Kommentarer ved den private leverandor:

o

(@]

(0]

”Er tilfreds som det er lige nu pt med mit helbred. Far hjelp til det jeg ikke selv kan.”
”Nej. Det hjalper i hverdagen med den bevilligede hjelp til gulvvask og stevsugning.”
”En ting har undret mig-jeg kan ikke fa hjelpen i andre uger, skal enten vere i lige
eller ulige uger.”

"Nej. Meget forskelligt hvilken hjelper som kommer i hjemmet.”

"Nej.”

”Oplever at serviceniveauet er for lavt ift. Rengoring. Mener ikke at 50 min ” hver

14.dag er ret meget.”
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8 Analyse og diskussion af pilottest

Gennem projektet er der udarbejdet og efterfolgende pilottestet et spargeskema, til
anvendelse ved brugertilfredshedsundersagelser fremadrettet i Holstebro Kommune.
Pilottestningen af spargeskemaet har haft til formal, at teste spegrgsmalene primaert for
forstaelsesproblemer ved en rakke borgere i kommunen. De fem temaer; samlet
tilfredshed, livskvalitet, ssmmenheng i plejen, opfyldelse af behov of rehabilitering, som

sporgsmalene er udarbejdet indenfor, sgges koblet til kvalitetsindikatorer.

Folgende analyseres de enkelte temaer og deres spergsmal op imod teoriafsnittets

definitioner pa kvalitet, tilfredshed og forventninger til pleje.

8.1 Tema samlet tilfredshed

I pilottest af spergsmal 1 og 2, der handler om temaet 'samlet tilfredshed’, er begge
spergsmal nyudviklede. Spergsmalene har til formal, at vise borgernes samlede tilfredshed
med de ydelser, de modtager af hjemmeplejen. Der ligger ikke en valideret

kvalitetsindikator bag temaet, da der er tale om maling af den borgeroplevede kvalitet.

Det er overensstemmelse med Den Kommunale Kvalitetsmodels definition pa den
brugerdefinerede kvalitet, der handler om borgernes oplevelser med ydelserne, samt de
forventninger, borgerne har til ydelserne. Ud fra figur 6, der viser fire dimensioner af
kvalitet i @ldreplejen, sa er tilfredshed med plejen henhgrende under borgeroplevet
kvalitet, og mé ses forenelig med definitionen pa den brugerdefinerede kvalitet i Den
Kommunale Kvalitetsmodel. Hvilket ogsa er i overensstemmelse Maintz’s definition pa
kvalitet. Han leegger vaegt p4, at kvalitet handler om ydelsens evne til at opfylde bade behov

og forventninger.

Hjortskov har, i sin artikel, en definition af hvad tilfredshed er, hvor netop forventningerne
til ydelser, op mod et givent mal eller referencepunkt, har afgerende betydning for
oplevelsen af tilfredshed. Set i lyset af Hjortsskovs definitoriske anvendelse af tilfredshed,
sa star de faktorer, der pavirker tilfredsheden, centralt, for at kunne angive en
sammenhang mellem kvalitet og tilfredshed. Nar der foretages
brugertilfredshedsundersggelser med spergsmal omkring borgernes samlede tilfredshed,

sa skal svarene ngdvendigvis, i henhold til Hjortskov, ses i en kontekstuel sammenhang,
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betinget af faktorer som eksempelvis demografi, politiske forhold og sociologiske forhold
(se s.19). Og netop de mange faktorer, pavirker, ifolge EDM modellen, hvor hgje eller lave
forventninger, den enkelte borger har til ydelserne, og pavirker i sidste ende resultatet af

tilfredshedsmalinger.

8.2 Temaet livskvalitet

I pilottest af spergsmal 3, der handler om temaet ’ livskvalitet’, svarer 11 ud af 13 borgere ja
til, at den bevilligede hjelp betyder, at de bedre kan gore de ting i hverdagen, der er vigtige
for dem. Det er kun noteret, at en enkelt borger havde behov for gentagelse af spargsmalet
og én har svaret 'ved ikke’. Dermed er der ikke grund til at antage, at de testede borgere ikke
forstod spergsmalet. Men ved en anden interview metode, fx semistruktureret interview, er
der mulighed for at sperge mere ind til borgeren. Fx om respondenten kan komme med
eksempler pa hvilken made den bevilligede indsats hjalper, eller hvilke faktorer, der kan

give storre tilfredshed hos respondenten.

Ud fra kvalitetsindikatoren i foranalysen, betyder hgj score af livskvalitet, at der leveres pleje
af hgj kvalitet. Samtidig anferer Rambgll at spgrgsmalet anses for ikke er sa pavirkelig af

andre faktorer, da der sporges direkte ind til indsatsen.

Men er borgerens oplevelser af, at den bevilligede hjelp i hverdagen ensbetydende med, at
borgeren har en hgj livskvalitet? Rambgll anforer, at WHO-5 er generelle spergsmal og ikke
kun omhandler de kommunale indsatser. Det méa vurderes, at der er tvivl om, hvorvidt et
enkelt speorgsmal kan anvendes, til at give et billede af borgernes livskvalitet, og dermed
indirekte oplevelse af kvalitet i plejen. Maling af livskvalitet ved WHO-5 er en valideret
maling, der giver svar pa borgerenes oplevelse af livskvalitet. Set ud fra ovenstaende ses det

vanskeligt at uddrage kvalitet i hjemmeplejen ud fra et enkelte spergsmal om livskvalitet.

Spergsmal om livskvalitet er hgrende under den kvalitetsdimension, der handler om resultat
for den enkelte borger (jvf figur 6), og ikke den dimension, der handler om borgeroplevet
kvalitet. Alligevel soges der stillet et spergsmal til borgeren omkring hvorvidt en visiteret
hjalp giver oplevelse af at kunne klare ting bedre i hverdagen. Dette sat over for en valideret
spargeguide som WHO-5, der stiller 5 spargsmal, om borgerens egen oplevelser gennem 14

dage, for at kunne belyse samme emne, livskvalitet.
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Ud fra ovenstidende betragtninger, vurderes sporgsmalet ikke at vaere relevant ved
fremtidige BTU malinger i Holstebro kommune. Derimod kunne det overvejes, ifald der
gnskes mere viden om borgeres livskvalitet, at anvende WHO-5 spargeguiden i anden

sammenhang end traditionelle BTU malinger.

8.3 Temaet sammenhzeng i plejen

I pilottesten af spargsmal 4 og 5, der handler om temaet ‘sammenheng i plejen’, er der stillet
to sporgsmal. Pilottesten viser, at ved begge sporgsmalene svares der ved de fleste borgere
uden noteringer fra visitatorer. En enkelt parerende navner ved spergsmal 5, at borger
allerede har svaret pa spgrgsmalet ved besvarelsen af spagrgsmal 4. Der kan dreje sig om et
forstdelsesproblem, men det er vaerd at observere, hvis spergsmalet skal anvendes i hele

kommunen.

Det vurderes, at spargsmalene, som de fremstar er anvendelige i en intern BTU i Holstebro
kommune. Og nar det tillige bliver noteret hvilken leverander borgeren har, sa vil der
fremkomme data omkring borgernes oplevelser. Et det ofte er de samme hjalpere der
kommer og er hjelpen lige god uanset hvem der kommer? Fx kan man forstille sig en méling,
der viser at borgerne hos én leverander, i hgjere grad end hos andre leveranderer, oplever
at hjaelpen er lige god, uanset hvilken hjelper der kommer. Det kan méske vare et tegn pa,
at leveranderen er opmerksom pa betydning af ensartethed i levering af hjelp. Fx ved at
arbejde kvalitativt med procedure og handlingsanvisninger i udferelsen. Og ind i én
fritvalgskontekst, med fokus pa benchmarking, kan det vere et anvendeligt
konkurrenceparameter for leverandererne, at konkurrere pa kontinuitet og kvalitet i

levering.

8.4 Temaet opfyldelse af behov

I pilottestning af spergsmél 6 og 7, der handler om temaet ’behov’, er der ved tre
respondenter noteret, at spargsmalet havde behov for gentagelse. Det bemeerkes, at der ikke
er negative besvarelser pa spergsmalet om, hvor tryg borgeren foler sig med den stotte de
far. Man kunne overveje hvad respondenterne forstar ved ordet "tryg”? Erfaringerne fra
Sverige beskriver, ifalge foranalysen, en sammenhang mellem borgeres oplevelse af tryghed

og deres oplevelse af at blive mgdt med respekt fra personale (Foranalysen s.39). Men er
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koblingen sa enkelt? En oplevelse af respekt fra et personale fortaller, ifolge erfaringer fra
Sverige, om personales adfeerd i forhold til borgeren. Kan det sammenstilles med, at
borgeren far sit behov for tryghed deekket? Omvendt er speorgsmalet om hvorvidt
respondenten oplever, at personalet tager hensyn til deres gnsker og behov. Det spargsmal
er gaende pa den borgeres konkrete erfaringer med hjelpen, og om de inddrages og har

selvbestemmelse eller €;j.

8.5 Temaet rehabilitering

I pilottestningen af spergsmal 8, der handler om temaet ‘rehabilitering’, sas at omkring
halvdelen af respondenterne i pilottesten havde behov for at fa gentaget spargsmalet eller
for det forklaret. Det kunne tyde pa at spergsmailet er vanskeligt forstdeligt.
Svarmulighederne var en symmetrisk skala med en neutral midt kategori og en mulighed for
‘ved ikke’, men svarmulighederne indeholder superlativer som meget, der kan give
skaevvridning i svarene, da de indeholdeholder en verdi i sig selv. (Andersen et al. 2012.
s.312). Spergsmalets formulering kan ogsa veere en arsag til at spergsmalet ikke forstas godt.
Hvad betyder evne? og hvad er daglige geremal? Det anbefales, at der anvendes
dagligdagssprog og almen termer (Andersen et al. 2012. s.308). Maske er der i
speorgsmalsformuleringen tale om mere faglige termer, som anvendes af visitatorer i

kommunerne, end det er anvendt og forstiet af hjemmehjaelpsmodtagere i almindelighed.

Spergsmalet foreslas medtaget af Rambgll begrundet med, at der ikke eksisterer andre
erfaringer med spgrgsmal til rehabilitering i dag, og at spergsmalet er kendt fra eksisterende
BTU malinger i Danmark. Ud over at spargsmalet, forstdelsesmessigt, er vanskeligt, sa er
der yderligere et aspekt at inddrage. Der visiteres i dag til hjemmehjelp ud fra primeert to
tilgange. Der kan bevilliges hjemmehjalp efter Servicelovens §83, der omhandler
kompenserende hjaelp, og si kan der, siden 2015, bevilliges §83a som et kortere,
tidsafgrensede rehabiliteringsforlab. Borgere der er bevilliget §83 som kompenserende
hjalp, forventes i udgangspunktet ikke at @ndre deres funktionsniveau. Deres bevilling
tager udgangspunkt i, hvad de evner pa visitationstidspunktet, og hvad de skal have hjelp
til, ud fra en stationzer tilstand. Derimod er der hos borgere, der bevilliges §83a
rehabilitering netop taget stilling til, at borgeren har rehabiliteringspotentiale og derfor
tilbydes rehabilitering i en kortere periode, for at borgeren kan bedre sin evne til at klare sig

i hverdagen.
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Men denne forskel tager der ikke hgjde for i undersegelsen. Det kunne vere
hensigtsmeassigt at sperge ind til hvorvidt, de har modtaget rehabilitering i en periode, og
om de efterfglgende har oplevet udvikling i den tid de har modtaget hjaelp. Det kan, med
rette, antages, at i fald borgeren er bevilliget den rigtige hjelp, sa burde han, alt andet lige,
ikke opleve at klare sig darligere, nar han far hjemmehjalp. Det vurderes, med baggrund i
ovenstaende derfor ikke relevant at medtage spergsmalet i den fremtidige BTU malinger i

Holstebro Kommune.

Derimod kunne det vare relevant, at invitere et antal borger ind til et gruppeinterview
omkring temaet rehabilitering. Malgruppen kunne vare borgere, der har modtaget
rehabiliterende indsatser efter Servicelovens §83a. Et gruppeinterview kunne give relevant
og mere deltaljeret viden om hvilke erfaringer borgerne har med rehabiliterende
hjemmehjalpen. Desuden vil det, rent datameessigt, veere muligt at foretage trek i
kommunes EOJ systemet omkring effekten af rehabiliterende indsatser, helt ned pa

borgerniveau.

Endelig sa vil spergsmal om rehabilitering handle om afdekning af den kvalitetsdimension,
der omhandler resultatet for den enkelte borger. Udfordringen med dette sporgsmal ses

varende i lighed med temaet om livskvalitet.

8.6 Temaet fritvalg

I pilottestning af spergsmal 9, der handler om temaet ’fritvalg’ har de fleste af de borger,
der har valgt private leverander kender til mulighed for fritvalg, medens det samme ikke er
tilfaelde hos borger, der har kommunal leverandgr. Det kan heenge sammen med det faktum,
at fritvalg er en aktiv handling borgeren foretager i forbindelse med visitationen, hvor
borgeren sparges, om de gnsker den kommunale leverander eller en private. Da pilottesten
ikke er repraesentativ, vil det dog kreeve yderligere undersogelse for at fastsla om der er en

sammenhaeng.

Spergsmalet giver ikke yderligere viden til kommunen, ud over at det kan besvare hvorvidt
borgerne har kendskab til fritvalg. Men borgernes mulighed for at fritvalg er lovbehaftet, og
det er sdledes ikke en mulighed for kommunerne, ikke at give borgerne fritvalg. Det vurderes
derfor ikke relevant, medtage spergsmal 9 i den nye BTU maling, da det ikke tilforer ny

viden.
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9 Generel diskussion
Pilottesten og arbejdet med spergsmal til en nye sporgeguide til

brugertilfredshedsundersggelser pa hjemmeplejeomradet i Holstebro Kommune,

efterlader flere spergsmal.

Sundheds- og Aldreministeriets foranalyse angiver et behov for mere viden om kvaliteten
inden for &ldreplejen. Det anfares at der er behov for at kunne indsamle systematiske data,
med det formal bade sammenligne kvaliteten pa omradet pa tveers af kommunerne, og
derved understotte mere ensartet og hgj kvalitet. Foranalysen udpeger et antal
kvalitetsindikatorer, der skal give mulighed for, at arbejde med kvalitet inden for
eldreplejen. Kvalitetsindikatorerne skal anvendes inden for &ldreomradet pa flere méader,

herunder ved fremtidige brugertilfredshedsundersogelser.

Men hvilke kvalitet er det der skal sammenlignes? Begrebet kvalitet defineres ud fra
forskellige perspektiver, som det ogsa fremgar af dette projekt, hvor det ses af brugeroplevet
kvalitet er en af kvalitetsdimensionerne. Og den brugeroplevet kvalitet er kendetegnet ved,
at det er den kvalitet som den enkelte bruger oplever. Og da brugeren, som leegmand, ikke
har den faglige indsigt i, om ydelsen leveres efter gaeldende faglige standarder mv, sa
vurderer brugeren ud fra om han oplever sig tilfreds med den ydelser han modtager. Og,
som Hjortskov anferer, og som EDM modellen viser, sa vil brugerens svar vere afhengig af

en raekke faktorer, herunder hvilke forventninger han har til ydelsen.

Et eksempel. En borger ansgger om hjelp til at komme i bad. Borger kan i kommunens
kvalitetsstandarder se, ud fra de politisk vedtagne kvalitetsmal, hvad han kan forvente. For
Holstebro kommunes star bl.a. som kvalitetsmal at borgeren modtager den tildelte hjalp og
stotte, at den ydes med omsorg, narvaer og respekt, i samarbejde og med deltagelse af
borgeren. Efterleves det sa er det kvalitet. Men det er ikke sikkert at borgeren oplever den
ydelse han far som kvalitet. Som Hjortskov anferer, sd vil de forventninger han har, der
eksempelvis kan vaere baseret pa tidligere erfaringer, har indflydelse pa hvorvidt han oplever

sig tilfreds med ydelsen, og dermed kan angive en god borgeroplevet kvalitet

Brugertilfredshedsundersggelser i hjemmeplejen giver et udtryk for i hvilken grad borgerne
oplever sig tilfredse med de ydelser de modtager. Og tilfredsheden vil vere betinget
forskellige former for forventninger til ydelsen. Men hvis der ikke stilles yderligere

sporgsmal til resultaterne af tilfredshedsundersegelser, som anfert i KORA rapporten, sa
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efterlades hjemmeplejen uden angivelse af hvad de kvalitetsforbedre pa. Og spergsmalet er,
om BTU malinger kan sta alene, eller om de skal falges op af mere kvalitative undersogelser
i de enkelte kommuner, der kan afklare hvilke forhold borgerne konkret ikke er tilfredse
med, og hvilke de er? Og set i det lys, hvilken veerdi giver det s& den enkelte kommune, at de
kan foretage benchmarking pa tveers, nar tilfredshedsundersogelserne er sa kontekstuelle

betingende?

Maske er tiden kommet til at overveje, om der skal udarbejdes en alternativ til den
traditionelle survey metode, der anvendes ved brugertilfredshedsundersagelser? Hanne
Kathrine Krogstrup taler om muligheden for, at en femte evalueringsbglge er pa vej, der

kraever en anden, og mere borgerinddragende tilgang til kvalitetsarbejde.

Traditionelle brugertilfredshedsundersggelser til hjemmeplejens borgere omkring den
borgeroplevede kvalitet kan veere relevant, men kan sveert sta alene. Afdeekning af
kvalitetsperspektiver, som den faglige kvalitet eller den kvalitet, der handler om resultater
hos den enkelte borger, fordre andre metoder i arbejdet med kvalitet, hvor teet samarbejde
borger og medarbejder imellem, sammen med inddragelse med ved planlaegning og

udforelse er centralt, set i et New Public Governance perspektiv.
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10 Konklusion

Dette projekt havde til formal at udarbejde en sporgeguide til anvendelse ved fremtidige
brugertilfredshedsundersagelser i Holstebro Kommune, for derneest at diskuterer og
vurderer mulige udfordringer med kobling af resultater fra brugertilfredshedsundersogelser

med kvalitet.

I projekter er der udarbejdet et spargeskema pa baggrund af en foranalyse fra Sundheds- og
ZEldreministeriet fra februar 2018, om kvalitetsindikatorer i £Aldreomradet. Spergeskemaet
er udarbejdet ud fra foranalysens anvisninger til temaer og konkrete sporgsmal og dernaest

er sporgeskemaet pilottestet hos en raekke hjemmehjelpemodtagere i Holstebro kommune.

Pilottesten har ikke haft til hensigt at veere repraesentativ, men udelukkende haft til formal,
at teste spergsmalene for forstaelsesmaessigt problemer. Pilottestning af spergeguide viste
forstaelsesproblemer ved enkelte sporgsmal. Desuden sa viste projektets analyse og
diskussion andre udfordringer. Ved sammenligninger af kvalitetsbegreber og perspektiver
pa kvalitet fra henholdsvis Den Kommunale Kvalitetsmodel og perspektiver pa kvalitet i
foranalysen fra Sundheds- og Aldreministerietviste, sa er der tale om forskellige former for

kvalitet i de anviste temaer til brugertilfredshedsundersogelser.

Sammenfattende ser det ud til, at temaer som livskvalitet’ og 'rehabilitering’ samt den
enkelte borgers ‘opfyldelse af behov’, hvor der stilles spargsmal til den enkelte borgers
egne resultater at en given indsats, vanskeligt belyses ved traditionelle
tilfredshedsundersggelser. Og projektet soger, i analysen og den efterfolgende diskussion,

af italeseette de problemstillinger, det kan medfore.

Og i den generelle diskussion diskuteres hvilken form for kvalitet det er muligt at méale ved
traditionelle brugertilfredshedsundersogelser, og hvilken betydning forventninger, ifalge

Morten Hjortskov og EDM modellen, har til brogerens oplevelse af tilfredshed.

Endelig italesaettes andre mader at arbejde med kvalitet pa end traditionelle benchmarking

og malinger ved survey undersggelser.
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10.1 Validitet og generaliserbarhed
Validitet ved pilottesten er ikke hgj, da respondenter i projektets pilottest er tilfaeldigt

udvalgte og ikke reprasentativ. Antallet af deltagende respondenter var kun 13.

Den gkologiske validitet ma anses for forholdsvis hgj, da projektets pilottest foregik i
borgers eget hjem, og i en revisitations situation. Alle borgere der er visiteret til
hjemmehjalp, har oplevet at fa besgg af en visitator, der stiller spergsmal. Derfor anses
pilottesten at have fundet sted i naturlige omgivelser, og ikke i en konstrueret situation,

eller miljo.

For at hgjne den eksterne validitet, kan der foretages flere pilottests med flere deltagende
respondenter. Ved at oge antal af deltagende respondenter i pilottest, nar der samtidig er
en forholdsvis hgj gkologisk validitet, vil det give mulighed for hgjere grad af

generaliserbarhed af projektets resultat.

11 Perspektivering
I forlengelse af dette projekt anses det relevant at revurdere badde omfang og indhold i

tilfredshedsundersggelser inden for @ldreplejen, og mere specifikt i relation til dette

projekt, ved modtagere af hjemmepleje.

Foranalysen fra Sundheds- og Zldreministeriet peger pa en raekke relevante
kvalitetsindikatorer til maling og sammenligning af kvaliteten i sldreplejen i Danmark.
Men som projektet peger pa, ses der udfordringer ved traditionelle

brugertilfredshedsundersggelser som redskab til monitorering og udvikling af kvalitet.

Og som det blev fremstillet i projektets indledning og i den generelle diskussion, er det
spergsmalet om en femte evalueringsbglge er pa vej inden for den offentlige sektor, der

kalder pa andre mader at arbejde med, og evaluerer kvalitet pa.

I forleengelse af projektet kunne det vere relevant internt i Holstebro Kommune, at teste
nye evalueringsformer, som eksempelvis fokusgruppeinterviews hos udvalgte
borgergrupper, hvor muligheden for mere kvalitativ viden omkring borgernes oplevelser kan

blive fremstillet.
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Sammenfattende sda ma det vare tydeligt, at nye styringsformer i den offentlige sektor,
fordre nye mader at udvikle og evaluerer pa. Det ggede fokus pa et paradigmeskift fra styring
ud fra New Public Manegement til New Public Governance efterspgrger en anden, og mere

inddragende tilgang til udvikling og evaluering.

“Ikke alt, der kan telles, teeller, og ikke alt, der taeller, kan talles”

Albert Einstein
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Bilag 2

Holstebro Kommune ﬁ?ag Myndighed og Kvalitet

WYisitationen

Tilsynspolitik for personlig og praktisk hjzlp

Holstebro kemmune forer det lovpligtige tilsyn i hjemmeplejen gennem fokus pa dialog, sy-
stematik, kvalitet og borgertilfredshed. Tilsynet sker med baggrund | Love om social service
§151c:

§ 151 ¢. Eommunalbestyrelsen ckal ndarbejds og offentlizeore en tilsynspolitik for nlbud efter § 83,
zom er cmfattet af regleme om frat valg af leverander efter § 91.

Stk 2. Tilsynspolitikken skal mdeholde kommunens procedurer for udferelse af nlsyn med disse tilbud
oo for opfelening pi tilsyner.

Sti. 3. Komnmnalbestyrelzen skal 1 tilslutming il beslutninger can serviceniveanet for tlbud efter § 83
og om ndarbeydelse af kvalitetsstandarder efter § 139 mundst en gang arhigt folze op pa tilsynspolitkken,
herunder foretage de nedvendige justennger.

For at sikre at borger modtager praecis det de har behov for arbejder Visitationen, Sektion
Hjemmehjzelp og boliger konkret med felgende indsatser:

« En lobende opfelaning gennem leverandarerne, der melder tilbage til sektionens visita-
torer nar der sker andringer i behovet hos borger. Er der behov for at zendre i hjzelpen
hos borger vil der blive foretaget en revurdering ud fra borgers samlede behov for
hjeelp. Det vaere sig behov for rehabilitering, ernsering, bolig mv.

« En gang arligt afholdes leverandermede med deltagelse af bade kermmunale og private
leveranderer. Madet har fokus pa dialog omkring forheld inden for det knntraktlige om-
rade. Der orienteres desuden om resultatet af borgertilfredshed det foregaende ar.

» Intern audit pa sagsbehandling 2 gange arligt med fokus pa kvalitetssikring, hvor et an-
tal borgere gennemgas mhp visitering og sagsbehandling

» Lebende borgertilfredshedsundersegelse | form af borgerinterview ved visitationsbesog |
borgers hjem.

Tilsynspolitikken revideres arligt og fremsendes til politisk godkendelse sammen med en orien-
tering om resultatet af det foregdende ars borgertilfredshedsundersegelse.

Politikken offentliggeres pa koemmunens hjemmeside.

Tilsynspolitik for hjemmeplejen geldende fra maj 2018
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