


Morgendagens Hjemmeomsorg
“Velferdsteknologi handler ikke om teknologi,
men Om menl'IeSkel’" Nis Peter Nissen,Direkter Alzheimers-forening, Danmark

Prosjektet Morgendagens hjemmeomsorg har tatt dette pa alvor, og seker
a dreie fokus fra teknologidrevet til brukerdrevet velferdsinnovasjon.

Prosjektet gar ut pa a kartlegge hvilke behov eldre har knyttet til a kunne
bo lengst mulig hjemme. Malet med prosjektet er at brukerne blir hort
slik at man, gjennom behovskartlegging og brukerinvolvering, kan gke
sjansen for gode lgsninger og en smartere mate a levere tjenester pa.

Leveransen tar for seg ulike reiser til typiske brukere, beskrevet gjennom
utvalgte personas. Hovedsaklig bestar leveransen av 6 reiser hvorav 3
reiser til tjenestemottaker (Dagsenter-, Helge-og Hverdagsrehabiliterings-
reisen) og 3 reiser til tjienesteapparatet (Hiemmesykepleie-,
Hverdagsrehabiliterings- og Aktar-reisen).

Ay,
Utviklingssenter for L~\‘\II,’: Hlorwegion
Y sykehjem og hjemmetjenester = Z= Smart Care INVEN IAS
ST
ny

Rogaland TN ot
STAVANGER KOMMUNE

2 INVENTAS



Tjenesteyter : Hlemmesykepleie-reisen : Reise 4

[ ] Dags-reisen 07:30-15:00
[ Kvelds-reisen 15:30-23:00

[ ] Natt-reisen 23:30-07:00



Mot Kine, sykeplelier | hjemmesykepleien

 Kine er 34 ar og er utdannet sykepleier.

- Hun har jobbet i hjemmesykepleien | 5
ar, etter a ha jobbet pa et sykehjem |
noen ar.

- Hun er gift og har 2 barn.

. Pa fritiden liker hun a ga turer med
familien og hunden deres.




Kines reiser | lgpet av et dagn

- Tjenesteyter : Hlemmesykepleien-reisen : Reise 4

=== [Dags-reisen 07:30-15:00
Kvelds-reisen 15:30-23:00
Natt-reisen 23:30-07:00

TEGNFORKLARING

o Observasjon f Funn 1 ldé
i Informasjon “ Sitat p Prosjektforslag
v Folelse



Tjenesteyter : Hemmesykepleie-reisen : Reise 4

Ankommer hjemmebaserte tjenester sin base.
Utdeling av arbeidslister og stille rapport

Beskrivelse

« Nar Kine kommer pa jobb, gar hun rett
inn pa materommet hvor det er pc’ene
for stille rapport og hvor de ansatte sitter
klare for morgenmatet.

» Kine henter arbeidslista si i posthylla, og
setter seg foran en av pc’ene og leser
rapport pa sine tjenestemottakere.

« Hun noterer pa arbeidslistene dersom det
er noe spesielt som ma hensyntas.

« Hun prater med andre ansatte som matte
ha utfyllende informasjon om rapportene
0g tjenestemottakerne.

i Enavde ansatte som kjenner brukerne
og det geografiske omradet godt, setter
opp arbeidslistene. Det tilstrebes at
sykepleier 1 skal gjore dette.

i Tidligere ble rapportene lest i fellesskap
pa morgenmetene, men det tok urimelig
lang tid.




stegl1og 2

07:20
07:30

Observasjoner, funn og sitater

Tjenesteyter : Hemmesykepleie-reisen : Reise 4

Ankommer hjemmebaserte tjenester sin base.

Utdeling av arbeidslister og stille rapport

RAPPORTERING

(]

«

«

Alle leser seg opp pa rapporten til de
tjenestemottakerne de skal ut til, men det
er ikke nok pc’er til alle. Koordinerer slik at
alle skal fa litt tid til 8 oppdatere seq.

Stille rapport er mye mer effektivt enn
tidligere.

- Sykepleier
Assistenter og ekstravakter er ikke sé
flinke til & lese rapportene. De er ikke sa
interesserte.

- Sykepleier

TEKNOLOGI

“ Er noen ferdige d lese rapporten. Det er
ingen ledige pc’er.
- Helsefagarbeider
f Hjemmesykepleien er svaert moden for
ny teknologi, som igjen vil frigjere tid for
dem ute i felt.

“ Stavanger burde endre sin visjon, de gdr
iallefall ikke foran.
- Helsefagarbeider

ARBEIDSLISTER

“ De pleier d veere flinke til & sette opp
listene.
- Helsefagarbeider

“ @nsketurnus hadde vcert fint. Slik kunne
man i sterre grad velge mer selv de
brukerne man ansker ¢ jobbe med i

forhold til kiemi, erfaring og kompetanse.
- Sykepleier




steg 3

Tjenesteyter : Hemmesykepleie-reisen : Reise 4
‘ Koordineringsmate

Beskrivelse

« Det tilstrebes at koordineringsmatet kun skal
omhandle informasjon som det er viktig at alle
far med seg.

« Her skjer ogsa daglig fordeling av biler og
mobiltelefoner, samt utdeling av multidoser.

« Grunnet bil pa reparasjon, far Kine beskjed om
a samkjere med Tim.

« Hun far ogsa et ekstra besgk grunnet syk
kollega.

- Etter a ha sett litt pd arbeidslista, bytter Kine
noen geografisk kjeitete besgk med Melanie
som har egen bil.

i Sykepleier 1 leder som regel
koordineringsmotet. Vedkommende har lest
gjennom hele rapporten for det siste degnet,
0g tar opp plenumsaker.

i Det er ulik praksis mellom de ulike
enheten i Stavanger kommune pa hvordan
koordineringsmaotet gjennomfares.

i Dersom vikar ikke kan skaffes for syk ansatt,
fordeles den ansattes arbeidsliste pa de andre.

i Dersom biler er pa reparasjon e.l., avtales
samkjering og garuter.

i Multidoser er medisiner som kommer dosert
0g pakket fra apoteket, og som deles ut til
tjenestemottakerne. Dette er et tilbud som gis
til de som av ulike arsaker ikke klarer & bruke
vanlig dosetter. Det er ikke alle medisiner som
kommer i multidose.




steg 3

SYKEFRAVAR

f De ansatte viintervjuet i
hjemmesykepleien mener at en av
svakhetene deres er sykefravaeret som
igjen forer til skiftenede lister og vikarer,
som igjen forer til darligere kontinuitet
og oppfelging. De mener ogsa de leverer
darligere kvalitet enn de skulle ansket.

f En kompetent og parat vikarbase ville
veert en fordel.

“ Nye stillinger blir ikke prioritert nok! Mange
brenner seg ut. Her har vi to syke hver
dag!

- Sykepleier

“ Det er alltid noen sykemeldte her hos 0ss.
- Sykepleier

ldéer

Tjenesteyter : Hemmesykepleie-reisen : Reise 4

Koordineringsmate

Observasjoner, funn og sitater

“ Mer av alt skulle jeg enske mer tid - der

gdelegger vi 0ss.
- Delvis sykemeldt helsefagarbeider

TIDSPRESS

“ Det er en gylden regel i hiemmetjenesten
at du aldri skal love eksakte klokkeslett til
brukerne. Alle vil ha hjelp kl. 9.

- Helsefagarbeider

“ Viblir liksom tatt av hverdagen hvor gode
ideer og utbedringer blir utsatt.
- Sykepleier
“ Viventer en eksplosiv @akning av
tjenestemottakere fremover og systemet

er ikke tilpasset det.
- Sykepleier 1

19 T

Eksempel pa multidoserull

“ Omsorg mdles i penger
- Helsefagarbeider

REKRUTTERING

o Det er en belastende jobbsituasjon i
hjemmesykepleien og det er fa voksne
som jobber i hjemmesykepleien.

“ “Jeg vil ikke jobbe i HS ndr jeg blir gammel,

for @ si det sann.”
- Helsefagarbeider

“ “Du har frihet i hiemmesykepleien. Det er

mer fleksibelt enn et sykehjem.”
- Helsefagarbeider

Forslag til prosjekter
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Tjenesteyter : Hemmesykepleie-reisen : Reise 4
‘ Kler seg, tar med nedvendig utstyr
og plukker opp bilen

Beskrivelse

« Kine tar med seg multidoseruller og
andre medisiner som skal deles ut, samt
arbeidslista pa papir, mobiltelefon, nokler
til bil og nakkelboks.

« Hun far beskjed om at det ikke er flere
plastikksko i bilen, og tar med en ny
pakke av disse.

« Hun slér faelge med Tim ned til bilen.

« Det ligger litt sgppel igjen fra forrige
sjafer, samt at tanken er tilnaermet tom.

« Kine fyller ut lista som ligger i bilen
med kilometer, bensinmengde og
tilstandsrapport.

i Plastikkskoene tas pa for de ansatte gar
inn til tjenestemottaker.

i Det er ikke alle enheter i Stavanger
kommune som opererer med kjgreliste.

i Detervanlig at en av de ansatte er
tildelt et seerlig ansvar for bilparken ved
enheten. Disse leverer bilene til service,
reparasjoner etc.

i Dersom tanken narmer seg tom, er det
vanlig praksis at man fyller denne for
man gar av vakt.
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Tjenesteyter : Hemmesykepleie-reisen : Reise 4

Kler seqg, tar med ngdvendig utstyr
og plukker opp bilen

Observasjoner, funn og sitater

SKOPOSER

o Det er sveert ulik praksis med bruk av
skoposer ute hos tjenestemottakerne.
Noen gar inn med sko, andre tar pa
skoposene pa vrangen og drar derfor
med seq forrige persons s@l, noen bruker
kun kun nye poser, mens noen tar av
skoene og gar inn pa sokkene.

o Nar de som tok av seg skoene i stedet
for & traske inn med de bla skoposene,
virket det mer personlig og mindre
institusjonelt. Enkle sko og egne
jobbsokker kan vaere en mulig lasning.

ldéer

<«

Her trenger du ikke sette deg.”
(Hjemmesykepleien advarer om hvor

skittent det er].
- Sykepleier

TRANSPORT

o

o

Det er mye kegkjoring inni det travle
morgenstellet fra kI 08:00-09:00.

| denne perioden er det ogsa mye opp og
ned i de lave bilene.

“ Det burde veert hayere biler tilpasset mye

ut og inn.
- Helsefagarbeider

o Det eringen oppleering pa geografi, men
rett pa sak. Det resulterer i at starten
pa tjienesten kan veere toff for enkelte.
Ansatte som ikke kjenner det geografiske
omradet sa godt, kan bruke lang tid pa a
finne frem til de ulike adressene.

Forslag til prosjekter




Tjenesteyter : Hemmesykepleie-reisen : Reise 4

Kjgrer sammen til Gudborg

Beskrivelse

« Gudborg star gverst pa lista til Kine. Hun skal
pa dagsenter og ma ha unnagjort morgenstell
og frokost far bussen kommer og henter henne
09:30.

« Kine er Gudborgs primeaerkontakt.

« Kine og Tim kjgrer sammen til Gudborg. Det er
rushtid, og de bruker 10 minutter ekstra pa den
rimelig korte turen. Dette medfarer darlig tid og
stress.

« Kine skal levere ut medisiner, og Tim er med for
a kontrollere at doseringen er riktig.

« | bilen snakker planlegger de formiddagen i
forhold tid og geografi.

« Tim har ikke jobbet pa Eiganes i mer enn en
maneder, sé Kine forteller ham hvor de ulike
tjentstemottakerne bor.

+ Medisiner i dosett legges ut for 14 dager av
gangen. Ved dosering ma det alltid veere
to ansatte - en slom legger ut, og en som
kontrollerer.

« Primaerkontakten har et saerskilt ansvar
overfor tjenestemottakeren og vedkommendes
kommunikajson opp mot hjemmesykepleien.
Dette fungerer forskjellig i de ulike enhetene.

« Kjoretiden er ikke medregnet i arbeidslisten.
Arbeidstiden frem til lonsj er fordelt pa
tjenestemottakere etter tiltakstid.
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07:45
08:00

Observasjoner, funn og sitater

TRANSPORT

“ Det blir mye kjaring pd kryss og tvers og

ofte en individuell koordinering.
- Helsefagarbeider

f 1 og med at kjoretid ikke er medregnet
i arbeldslista, far tjenestemottakerne
mindre tid enn det de har vedtak pa.

o Noen enheter har en fadderordning
mot bilparken, men dette er ikke
giennomgaende i kommunen. Det er
mye skade og reparasjon, som, i falge
hjemmesykepleierne, skyldes hastverk
og rimelige biler. Noen av enhetene har
avsjekklister/kjarelister, men ikke alle.

ldéer

Tjenesteyter : Hemmesykepleie-reisen : Reise 4

Kjgrer sammen til Gudborg

o En av enhetene har lister i bilene hvor
de ansatte ma fylle inn tidspunkt,
kilometerstand og bilens tilstand etc.
Dette ma ogsa fylles ut nar de kommer
hjem med bilen. Enheten har ikke
fadderordning.

“ Det har ikke veert rot i og med bilene etter
innfaring av dette systemet.
- Sykepleier
o P4& mange enheter er det for fa biler,
slik at de ma bruke tid pa & planlegge
samkjgring og gaturer.

o Fungerer bra med

el-bil.

“ Kommunen fokuserer pd kortsiktig
gknonomi ndr det gjelder bil. Reparasjoner

er ikke med i bildet.

- Bilansvarlig helsefagarbeider



steg 6

Beskrivelse

« Kine og Tim setter bilen i oppkjarselen.

« Kine ringer pa deren, men har ikke tid til
at Gudborg skal dpne. Hun laser seg inn
via nokkelboksen. Tim henter avisa som
han tar med inn pa kjekkenet.

« Kine roper “God morgen, Gudborg” og tar
pa seg blad plastikksko. Disse befinner seg
i en liten kurv i gangen, og brukes flere
ganger.

« Kine garinn til Gudborg og hilser pa
henne, mens Tim gar i gang med
dosering av medisiner. Han signerer og
drar deretter videre i bilen til neste besgk.

+ Kine sjekker over medisinene, og
signerer/noterer pa medisinskjema som
ligger i en perm pa kjgkkenbenken.

+ Kine legger i tillegg ut multidoserull, og
tar dagens medisiner ut av multidosen,
0g posjonerer ut i eggeglass pa
papirlapper pa kjokkenbordet. Slik er
det enklere for Gudborg a huske a
ta medisinene. Hun syns ogsa det er
vanskelig & apne multidosepakningene.

« Kine hjelper til med morgenstell inkludert
dusj, tannpuss, har og sminke. Hun finner
frem klzer og hjelper med stottestramper.

« Mens Gudborg kler seq, lager Kine frokost
og kaffe til henne, og smarer noen skiver
til lansj som hun setter i kjgleskapet.

« Hun sier “er det da noe annet jeg kan
gjere for deg?”. Gudborg informerer

Tjenesteyter : Hemmesykepleie-reisen : Reise 4

Morgenstell hos Gudborg

om at hun enda ikke har hart noe ang.
handtakene hun ville ha installert pa
soverommet. Kine noterer pa arbeidslista
og sier at hun skal sjekke dette opp.

Hun sier farvel, tar av seg de bla
skoposene i gangen, og gar ut.

Det er viktig & alltid ha kontroll pa
nokkelen til nokkelboksene. Dersom man
mister den ma alle boksene skiftes ut.

Eksempel pa nokkelboks.

Eksempel pa multidose.




steg 6
Tjenesteyter : Hemmesykepleie-reisen : Reise 4

Morgenstell hos Gudborg

Observasjoner, funn og sitater

PRIMARKONTAKT

var lite tilrettelagte - eldre hus med
bratte trapper bade innvendig og

“ Jeg skulle hatt et rekkverk opp i trappen,
slik som hun i farste etasje. Da kan jeg bo

f Det er flere enheter hvor AP _
primaerkontakten ikke har mer kontakt utvendig, kjeleskap, fryser og vaskergm | her lenger. . )
med tjenestemottaker enn andre i kjeIIeren,.soverom. i 2.etasje. Fler'e matte - Kvinne, 72 ar
hjemmesykepleien. Vi sa av skyggingen ha mer hjelp fra hjemmesykepleien: Hjemmesykepleien svarer at de skal nevne
at den gode praten var kun tilstede der grunnet lite tilrettelagte boliger, deriblant det, men vet ikke helt hvem som har
hvor det var grei personlig kjemi. ei som kun trengte hjelp til a ga ned den ansvaret. Ifolge hjemmesykepleien, ordner

f Primaerkontakt-punktet, ble av bratte trappa fra soverommet. Ofte ble hjelpemiddelsentralen mindre na enn for,

prosjektdeltakerne, satt som et
kritisk og uavklart punkt, hvor hver
enhet har ulike rutiner og ulik praksis
opp imot primaerkontaktene. Flere
tjenestemottakere visste ikke engang
hvem sin primaerkontakt var.

TILRETTELEGGING AV HJEM

f

Et stort antall av eneboligene vi besakte,

ldéer

hjemmesykepleien konfrontert med ulike
behov om tilpasninger, noe som egentlig
skal tilfalle parerende.

“ Alle tre gangene jeg har falt var pd badet.

Badet er altfor lite.
- Kvinne, 92 ar

“ Jeq liker ikke @ se ut lenger for jeg klarer
ikke & holde hagen og huset i stand

lenger.
- Mann, 89 ar

noe som gjer tjienestemottakerne mer
avhengige av pargrende.

“ Det er en utfordring @ love ting man ikke
kan utfere selv. Jeg kan jo ikke skru opp et
rekkverk. Det ligger liksom ikke innenfor

mine oppgaver.
- Sykepleier
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Tjenesteyter : Hemmesykepleie-reisen : Reise 4

Tjenestemottaker 2: Har falt | lgpet av natta

Beskrivelse

« Kine tar beina fatt til neste « Nar Kine avslutter besgket, har hun veert
tienestemottaker pa lista som - med rask der i en time og 30 minutter, og er godt
gange - bor fem minutter unna. forsinket selv om hun har “overfort” sitt

« Her skal hun hjelpe til med morgenstell neste besgkt til Tim.
og medisiner. « Hun ringer ham, og de avtaler & mates

« Kine laser seg inn, og finner ved naerbutikken, noen minutters gange
tienestemottaker 2 liggende pa gulvet pa unna.
badet.

« Detviser seg at han har falt i lapet
av natta, og har glemt & ta pa seg
trygghetsalarmen.

« Tjenestemottaker 2 er ute av seg,
forvirret og kald.

« Kine tar hand om tjenestemottakeren og
steller sarene. Hun mistenker flere brudd,
0g ringer ambulanse.

« Hun ringer ogsa inn til kontoret for &
informere om hva som har skjedd slik at
parerende kan varsles.

- Tjenestemottakeren som Kine skal til som
nummer 3 har en diagnose som krever
medisinering pa tida. | og med at hun her
etter alt & demme blir forsinket, ringer
hun Tim og ber ham om a ta seg av dette
i mellomtida.

« Etter hvert kommer ambulansen.
Paregrende som jobber rett i naerheten,
kommer ogsa.

« Etter at ambulansen har dratt, ensker
pargrende & snakke med Kine og
ta opp bekymringene sine rundt
tjenestemottaker.




steg 7

INTERNT SAMARBEID

f Utifraintervju med ansatte i
hjemmesykepleien, ser vi at deres styrke
er blant annet deres samarbeid innad i
enheten hvor de hjelper hverandre og
familicere.

Tjenesteyter : Hemmesykepleie-reisen : Reise 4

Tjenestemottaker 2: Har falt | lgpet av natta

Observasjoner, funn og sitater

Akterkommunikasjon i felt oppleves “ Trygghetsalarmen falt av under fall, det er
tungvindt, for a ringe fastlege, typisk. Den har for ddrlig innfestning.

sus, parerende, HSK og andre fra - Mann, 75 ar
tjenestemottakerens hjem ber dette ga

via sentralen i hjemmesykepleien.

Det er ingen delingsautomatikk i Cos-

Doc-systemet, det vil si at det er kun
manuell videreformidling til andre aktarer.
“ Hjemmesykepleien er ikke sd flinke til G

rapportere inn til oss ndr noe har skjedd.
- HRH Hjemmetrener

“ Vi har alltid veert kjente for & vcere ncere
og nedpd. Godt familicert forhold og

godfwolelsen.
- Sykepleier

SAMHANDLING

f Hjemmesykepleien fikk over 20
videreformidlinger pa 11 skygginger, og
denne rollen som budbringer er ikke tatt
inn i verken teknologiske systemer eller
APIl-systemet.

HJELPEMIDLER

“ Jeg ma ha fasttelfon pga trygghets-

alarmen. Den gdr ikke med mobilen.
- Kvinne, 90 ar

ldeer Forslag til prosjekter
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Tjenesteyter : Hemmesykepleie-reisen : Reise 4

Tjenestemottaker 4: Har allerde hatt besok

Beskrivelse

« Kine gar til tjenestemottaker 4 som bor
10 minutters gange unna.

« Kine laser seqg inn.

- Tjenestemottaker 4 mater henne fullt
pakledd i gangen, blid og forneyd.

« Det viser seg at vedkommende kollega
som skulle sjekke medisinene allerede
har veert der, og samtidig tatt stellet. | og
med at de ikke kan se av listene at det
var Kine som skulle ha veert der, har de
heller ikke gitt beskjed.

« De skulle ha ringt inn til basen og fatt
adminstrasjonen til & sjekke opp og
melde videre til Kine.

« De har tydeligvis veert to stykker, og har
bade lagt ut og kontrollert medisiner.

« Kine sier farvel, og ringer opp Tim. De
avtaler @ motes ved naerbutikken, 5
minutters gange unna.

« Etter mye omrokeringer pd morgenen, er
Kine nad a jour i forhold til arbeidslista.

v Kine vet at hun er lovlig sent ute for

morgenstell, og det er ingen god folelse.

Hun venter kjeft fra tjenestemottaker.

v Kine blirirritert pa at systemet
er tungvindt med hensyn pa
kommunikasjon i felt.
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INTERNT SAMARBEID

o Det skjer mye kommunikasjon
internt i hjemmesykepleien hvor
de formidler interne beskjeder om
tjenestemottakerne, dette systemet er
lite skalerbart etterhvert som de far flere
tienestemottakere er det vanskeligere &
handtere.

“ Tid spart er gull verd!
- Helsefagarbeider

NOKKELBOKS

“ Mor hadde en ddrlig start pd
hjemmesykepleie. Hiemmesykepleien kom
rett inn med nekkelldsen, og mor opplevde
det som overtramp. Da mor ikke harer sd
godt, har hun nok ikke hart ringeklokken
og opplevd at hjemmesykepleien plutselig

stod i stua.
- Parerende

ldéer

1 Helhetsbilde. Bedre system for
kartlegging, da fokus pa rehabilitering
gjennom tverrfaglig helhetstankegang.
Hva er viktigst for bruker? Bruker er mer
med pa & definere sitt “hjelpebehov” i et
forenklet skjema/seknad. (idéark 4)

1 Digitalisere hjemmesykepleien.
Digitalisere medisinbok, arbeidslister,
rapportering/oppdatering i felt,
beskjedbok, kjgrebok m.m. Brukes kjent

Tjenesteyter : Hlemmesykepleie-reisen : Reise 4

Tjenestemottaker 4: Har allerde hatt besok

Observasjoner, funn og sitater

ARBEIDSLISTER

f Hjemmesykepleien far listene samme
dag, mens hverdagsrehabilitering far
listene dagen for. Listene er ikke smarte,
ett fall, sa blir hele dagen annerledes.
Ved fall, bomturer og annet uforutsett
blir arbeidslistene utdaterte. De kan ogsa
bli neglisjerte nar de ikke stemmer etter
individuelle justeringer og tilpasninger.
Ingen har da lenger oversikt over hvem
som er hvor.

Listene er sdrbare.

a
]

- Sykepleier

o Utdaterte lister resulterer i bomturer til
tjenestemottakerne. 3 av 11 hadde minst
én bomtur da vi skygget dem.

¢ Arbeidslistene ma vi bli kvitt. Her er hele
taushetsplikten.

a

- Helsefagarbeider

teknologi.

1 Oppdatering fra CosDoc.
Rapporteringssystemet sender
oppdateringer dersom det kommer inn
noe nytt om tjenestemottakerne pa
arbeidslisten.

RAPPORTERING

f

Hjemmesykepleien mangler tilgang

til CosDoc ute i felt for & kunne lese
rapport pa tjenestemottakeren, samt
kunne rapportere umiddelbart i felt.

Na rapporteres det etter endt runde

med opp til 10 tjenestemottakere. Noen
noterer pa arbeidslista underveis, andre
sier de husker det, selv om de innrammer
at noe gar i glemmeboka. Cos-Doc i felt
er gradert som det viktigste funnet av
prosjektdeltakerne fra hjemmesykepleien,
at det vil ha sterst betydning for deres
hverdag.

Forslag til prosjekter

p

“Hjemmetjenester i utrygge hjem”
Prosjektdeltakerne fra hjemmesykepleien
snakket mye om” de utrygge hjemmene”,
dette pilotprosjektet dekker ikke disse.

Egen behovskartlegging som dekker- .
hjemmetjenester i utrygge hjem.




steg 9

Tjenesteyter : Hemmesykepleie-reisen : Reise 4

Tjenestemottaker 5: hjelp til dusj og mat

Beskrivelse

« Kine og Tim kjgrer sammen opp
tjenestemottaker 5. Hun sitter i rullestol.

« Mannen hennes utferer enkelt stell, men
dusjing blir i meste laget.

« Tjenestemottaker har heis og
hjemmesykepleien ma derfor vaere to for
a hjelpe henne med & dusje.

« De sitter sammen i stua og leser avisa
nar Tim og Kine ankommer.

« Tim slar av en prat med dem, mens Kine
finner frem heisen.

« Sammen fester de selen under
tjenestemottaker, lgfter henne opp med
heisen, triller henne inn pa badet og
setter henne pa dusjstolen.

« Hun liker ikke & bli dusjet av menn, sa
Kine tar seg av dette. Kine tarker henne,
foner haret og hjelper med sminke.

« Tim finner frem klzer pa bestilling fra
tjenestemottaker.

« Deertoom akle henne og fa henne
tilbake i rullestolen i stua.

- De sier farvel, og gar ut i bilen.

« Tim har garute videre, Kine overtar bilen.




steg 9

MENNESKELIGE RESSURSER

f Utfordringene deres er blant annet
er for lite fagfolk og gkende antall
utrygge hjem de ma ga til. @kende
innslag av kognitiv svikt og psykriatri
ute hos tjenestemottakerne krever
fagkompetanse.

“ Det viktigste er G gi brukerne okt
livskvalitet opp imot hver enkelt brukers

verdisett.
- Helsefagarbeider

“ Mindre viktig at stell alltid er 100%, mange
brukere har aldri hatt det ryddig hjemme,
sd da er kanskje ikke dette avgjerende nd

heller.
- Helsefagarbeider

ldéer

1 Holdningsendring. Holdningsendring som
gir sterre tro pa tjenestemottakernes
ressurser. Unnga a skape et behov for
hjelp og ha fokus pa selvstendighet fra
forste besgk. (idéark 8]

1 Fra behov til hjelpemiddel. Gjennom
en bedre behovsavklaring og
brukerinvovering, samt en fortgang i
sgknadsprosessen av hjelpemidler, vil
man kunne oppna en raskere levering av

Tjenesteyter : Hlemmesykepleie-reisen : Reise 4

Tjenestemottaker 5: hjelp til dusj og mat

Observasjoner, funn og sitater

HJELPEMIDLER

o Under vare besgk ute i felt, sd vi
flere innsalg av sveert institusjonelle
hjelpemidler inne i hjem. Majoriteten
av tjenestemottakerne vi besgkte har
rullator(er]. Disse er med overalt.

o Rullestol er gjerne det mest tekniske
tjenestemottakerne har i hjemmet sitt.
Det var ved flere anledninger et gap
mellom hjelpemidlene og behovene.

“ Eg e ikkje lamme, heller!
- Kvinne, 97 ar

NG begynner rullestolen & kjore av seg

selv her!
- Kvinne, 90 ar

“ Jeg falt av en komfortrullestol da jeg
hadde justert opp setet for hayt og tippet

frem. Den stolen var lite brukervennlig.
- Kvinne, 90 ar

hjelpemiddel til bruker. (se idéark 12)

1 Rullestol ma veere smal og lett & rotere,
den ma veere tiltenkt a ha i hjemmet.

1 Tilby flere varianter rullatorer da
oppimot samtlige tjenestemottakere
hadde dette hjelpemiddelet - nettere
og mer tiltalende. Gjerne med en liten
sammenleggbar bordplate/lagringsplass
til et glass vann, en kopp kaffe, telefon,
avis mm.

<«

Jeg skulle enske at jeg som sykepleier fikk
mer frihet til & velge tiltak/produkt ut fra
min kompetanse, ikke bare det som er

billigst.
- Sykepleier

KOMMUNIKASJON

<«

“Alle md ta tak og gjere noe med saken,

f. eks. ny starrelse bleier. Og de mad
rapportere at det er gjort. [hjertesukk].
Ellers blir det fort sdnn at alle tenker at
nestemann gjer det, og da oppstdr pinlige
situasjoner hvor brukeren md mase igjen

og igjen.”
- Helsefagarbeider

Forslag til prosjekter

p Fa av tjenestemottakerne vi var hos

hadde rullestol, kan flere fortsette a bo
hjemme dersom hjemmene var mer
tilrettelagte og rullestolene utviklet
til & vaere i et hjem? Hva ma til for -
at flere eldre rullestolbrukere kan bagr
hjemme lenger? '




steg 10

Tjenesteyter : Hemmesykepleie-reisen : Reise 4

Tjenestemottaker 6:
Hjelper pa med stottestromper

Beskrivelse

+ Kine méd innom bensinstasjonen pa veien
for & fylle bensin.

« Kine ankommer tjenestemottaker 6.

« Hun har ikke fast hjemmesykepleie, og da
heller ikke ngkkelboks.

« Kineringer pa, og venter pa at
tienestemottaker apner dara.

« Tjenestemottaker gir tydelig uttrykk for
at hun er misforneyd med at Kine er sa
seint ute.

« Kine beklager.

« De gdr opp pa soverommet hvor
tjenestemottaker kler av seg, og Kine
hjelper henne pa med strempene.

« | 0g med at det er litt seint, og
tjenestemottaker allerede har veert oppe
en stund, er det vanskeligere a ta pa
strempene.

« Kine sier farvel, og setter seq i bilen igjen.




steg 10

Tjenesteyter : Hemmesykepleie-reisen : Reise 4

Tjenestemottaker 6:

Hjelper pa med stottestromper

Observasjoner, funn og sitater

TIDSPRESS

f Hjemmesykepleien skal egentlig ringe
pa og vente pa at tjenestemottaker selv
apner deren dersom de er i stand til det.

f Det er flere som skal av garde pa
dagsenter og ma rekke bussen, sa tiden
strekker ikke til.

f En ogsamme hjemmesykepleier kan ha 6
brukere pa lista som er satt opp kl. 09:00.

“ @Greela sd tidlige du va.
- Mann, 80 ar

“ Jeg vet aldri ndr de kommer. Jeg sitter og

venter og venter og blir Idst av det.”
- Mann, 90 ar

“ Det er en gylden regel i hjemmetjenesten
at du aldri skal love eksakte klokkeslett til

ldéer

1 Stottestremper med regulerbar
stramming slik at tjenestemottakerne har
sterre muliget for & klare det selv.

1 Stottestremper som tjenestemottakerne
kan ha pa i 2 dager og mulighet & justere
til hvilemodus.

brukerne. Alle vil ha hjelp kl. O9.

- Helsefagarbeider

STOTTESTROMPER

o Viregistrerte at det var flere besgk
som kun gikk ut pa a ta av eller pa
stottestremper. Kanskje sammen med a
sette frem medisiner. Hjelpemidlene som
skulle gjare at tjenestemottakerne skulle
klare & ta pa stottestreampene selv var lite
brukervennlige.

MENNESKELIGE RESSURSER

o Imponerende hvordan hjemmesykepleien
klarer & vise omsorg og veere fysisk i en
situasjon hvor en utenforstdende intuitivt
vil ta avstand/rygge ut.

o Hjemmesykepleien ga en liten dose fysisk
kontakt som man merket at betydde mye
for en tjenestemottaker i total forfall.

o Tung pleie og negativ innstilling ute
hos tjenestemottakerne oppleves som
slitsomt og dagens bunnpunkt blant de
ansatte i hjemmesykepleien.

KOMPETANSE

Evnen til small-talk og til & motivere
tjenestemottakeren er kvaliteter som

er sentrale for & fa god kjemi med
tjenestemottakerne. Bevisstheten og
kunnskap omkring dette var for noen i
hjemmesykepleien nesten fravaerende, mens
andre brukte det som sitt viktigste verktay.

“ Jeg praver @ vaere en motivator - mdlet er
d “snu” hodet til pasienten slik at han/hun
blir positiv.

- Sykepleier




steg 1
Tjenesteyter : Hemmesykepleie-reisen : Reise 4

Tijenestemottaker 7: Mer omfattende sarstell
enn antatt

Beskrivelse

« Kine ser at hun har darlig tid, og ma
gasse pa videre. Heldigvis er det ikke
fartskontroll i dag.

«  Hun ankommer tjenestemottaker 7.

- Han sitter klar i godstolen med beina
hayt.

« Kine hilser pa, finner frem utstyr for
sarstell og bretter opp joggebuksa.

« Det viser seg at bruker har fatt et nytt sar
pa det andre benet, og Kine ma behandle
dette ogsa.

« Nar Kine prater med tjenestemottaker,
virker han fjern - han husker ikke fra
dagen far, og er blek.

« Etter litt graving, finner Kine ut at han
verken har spist eller drukket i dag.

« Han klager over smerter i beina, og Kine
noterer seg at han trenger sterkere
smertestillende tabletter.

« Hun finner frem litt mat, og noterer pa
lista si at han trenger tilsyn og hjelp til
medisinering fremover.

« Tjenestemottaker takker sa mye for
hjelpen, og kaller Kine sin “reddende
engel”.

« Kine takker for na, og gar ut i bilen.

v Kine liker egentlig ikke & kjare fort,
men hun har ikke samvittighet til a Ia
tjenestemottakerne vente.

v Kine setter veldig pris pa god-ord.




steg 1

Tjenesteyter : Hemmesykepleie-reisen : Reise 4

&

TIDSPRESS

f

Det er tydelig at tjenestemottakerne

blir oppjaget nar hjemmesykepleien

er stresset og allerede bakpa for de
ankommer. Spiraleffekten hvor de
ansatte i hjemmesykepleien har det
travelt, noe som igjen farer til okt
sykefrafaer som igjen gjor det enda
travlere ble satt som et av de kritiske
utviklingspunktene av prosjektdeltakerne
fra hjemmesykepleien. Dette gir darligere
kvalitet pa tjenesteleveransen som til
slutt gar ut over tjenestemottakerne og
pargrende.

ldéer

<«

Pd travle dager fdr vi ikke gjort en god nok

jobb og brukerne merker det.
- Helsefagarbeider

NG sprang tiden fra oss. Jeg hadde

beregnet 30 minutter, men dette tok 45.
- Helsefagarbeider

Mens brukeren fortsatt er pd badet, rer jeg
opp senga, fjerner bleie, steller litt, dGpner
gardiner og lager kaffe. Jeg leper nesten

litt rundt for & gjare mest mulig.
- Sykepleier

Tijenestemottaker 7: Mer omfattende sarstell
enn antatt

Observasjoner, funn og sitater

o Tjenestemottakerne ma fole seg sett.
Enkle grep som a ta av jakken og ikke
se pa klokken, kan hjelpe til &, ovenfor
tjenestemottaker, beholde roen og ikke
vise tidspress.

“ Utfordringen vdr er at tjenesten preges av
hastverk.
- Sykepleier




steg 12
Tjenesteyter : Hemmesykepleie-reisen : Reise 4

@ Tjenestemottaker 8: Medisiner pa dora

Beskrivelse

Kine kjgrer innom tjenestemottaker 8.
Tjenestemottaker har ikke pargrende i
byen, og sliter med & komme seq ut for a
ordne medisiner selv.

Kine ringer pa, og tjenestemottaker dpner
selv.

Kine overleverer en multidoserull i dera.
Hun sier farvel, setter seg i bilen og kjarer
inn til basen.




steg 12
Tjenesteyter : Hemmesykepleie-reisen : Reise 4

@ Tjenestemottaker 8: Medisiner pa dora

Observasjoner, funn og sitater

MEDISINERING eggeglass for hele dagen. “ “Vivil ha feerrest mulig folk inn til B. Derfor
o Tjenestemottakernes spisebord - Helsefagarbeider skal hjemnzesykep/eien re opp seng, kaste
eller kjokkenbenk er ofte helt fullt HEMMELIGE TJENESTER soppel etc. Helsefagarbeider
av medisiner/multidoserull og ulike f Det kom klart frem under prosjektet at
medisinske apparater, sammen med medisinering er en omfattende post, selv MENNESKELIGE RESSURSER
en avsjekksperm til hjemmesykepleien. om det ikke er tidkrenede, er det flere o De ansatte ber kunne utvikle seg med
Dette ser lite innbydende ut og ganske tjenestemottakere som kun far hjelp til faglig pafyll, case-diskusjoner/oppgaver,
uoversiktelig fra tjenestemottaker til medisinering. Avvik grunnet hastverk ble etc.

tienestemottaker. satt som et kritisk punkt(topp fem) av

prosjektdeltakerne fra hjemmesykepleien.

“ Den litle der e sd utidige(om tablettene).
- Kvinne, 87ar

“ Det er et hjem vi gdr inn i, og det skal se
“ Hun vil ikke ha oss inn sd ofte. Derfor rent ut ndr vi gar fra.
@nsker hun av vi legger ut tabletter i - Helsefagarbeider




steg 13
Tjenesteyter : Hemmesykepleie-reisen : Reise 4

Ankommer basen - oppfalging og telefoner

Beskrivelse

« Kine parkerer bilen i parkeringshuset ved
basen.
- Hun fyller ut kjgrekortet med kilometer,

bensinniva og tilstand. Deretter signerer
hun.

« Hun noterer seg at bilen knirker i
fioringene.

« Hun garinn pa kontoret for oppfelging og
telefoner.

« Hun gir beskjed til bilansvarlig om
fioringene.

« Hun ringer parerende for & sjekke om
de har merket tilstandsendring pa
tienestemottaker 7, og far langt pa vei
bekreftet dette. Hun sier i fra til sykepleier
7om at han etter alt 8 demme trenger
sterkere medisiner og tilsyn.

- Etter hvert tar hun lgnsjpause sammen
med de andre ansatte, men har knapt
nok tid til & fa i seg en bradskrive for
rapporteringsmatet. Slik er det ofte pa
hektiske dager.




steg 13
Tjenesteyter : Hemmesykepleie-reisen : Reise 4

Ankommer basen - oppfalging og telefoner

Observasjoner, funn og sitater

ADMINISTRASJON

f

Det blir, ifalge sykepleierne vi

har intervjuet, stadig gkende
dokumentasjonsplikt og administrasjon
deriblant det & soke og & endre

vedtak. Med tjenestemottakere som
hovedprioritet, blir det administrative ofte
nedprioritert, noe som i neste omgang gir
darligere kvalitet til tjenestemottakeren.

HJELP FRA PARGRENDE

f

Flere av de vi intervjuet kommenterte
en merkbar gkning i krav, da spesielt
fra parerende. Dagens eldregenerasjon
vil helst ikke veere til bry. Utfordringen

ldéer

fremover kan vaere en mer kravstor

gjeng med nye dusjvaner og starre

krav generelt. Prosjektdeltakerne fra
hjemmesykepleien opplever at de far mye
kjeft fra tjenestemottakere og parerende,
samtidig som det en utfordring med
tjenestemottakere uten parerende.

Pargrende kan gjere mye dersom de blir
spurt.

Mange tjenestemottakere eller pargrende
ringer inn og forteller at de har program
og har dagsspesifikke tilsynsbehov.
(klokkeslett etc.).

“ Det er lett for pdrerende ¢ sende inn en
klage via e-mail, de slipper & forholde
seq til et ansikt og da er det lettere d
veere Kritisk.

- Sykepleier

“ En av vdre utfordringer er pdrerende som
blander seg inn for mye, og av og til drar

ned brukeren.
- Helsefagarbeider

Forslag til prosjekter




steg 14
Tjenesteyter : Hemmesykepleie-reisen : Reise 4

Fellesrapport | plenum

Beskrivelse

Kine deltar pa fellesmotet etter lansj.
Her gar sykepleier 1 gjennom
hovedrapporten sammen med de
ansatte.

Her diskuteres plemumssaker,

slike som endringer i tilstand hos

tjenestemottakere.




steg 14
Tjenesteyter : Hemmesykepleie-reisen : Reise 4

Fellesrapport | plenum

Observasjoner, funn og sitater

ORGANISERING tjenestemottakere ned bratte trapper etc.
f Omorganisering gir hjemmesykepleien

mindre kontroll og neerhet. Ute i felt f | folge prosjektdeltakerne fra

oppleves det som stor avstand mellom hjemmesykepleien, er deres viktigste

utfgrerne og politikerne som kutter tid funksjon & skape trygghet for

ute hos tjenestemottakerne. tjenestemottakerne og parerende,

dernest nadvendig helsehjelp og

HJEMMESYKEPLEIENS FUNKSJON muliggjere at de kan bo hjemme.

“ En av de viktigste funksjonene til

hjemmesykepleien er G veere en god lytter.
- Helsefagarbeider

o Mennesker lever lenger og bor hjemme
lenger, dette gjor at det blir flere
tjenestemottakere per ansatt, samt

et gkt behov for fagkompetanse. HEMMELIGE TJENESTER
Darlig tilrettelagte hjem er ogsa en f Det er mye tid som gar til
utfordring for hjemmesykepleien som “generell omsorg” og ikke til tiltakene.

ma bruke deler av sin tid til & hjelpe

ldeer Forslag til prosjekter




steg 15-18
Tjenesteyter : Hemmesykepleie-reisen : Reise 4

Ettermiddagsrunde

Beskrivelse

Ettermiddagsrunden til Kine bestar av fire
besgk hos tjenestemottakere.

- Tjenestemottaker 9:
tilsyn og hjelp til & lage lans;j
- Tjenestemottaker 10:
Toalettbesgk og medisinering
- Tjenestemottaker 11
Varme opp middag og gi medisiner.

Ettermiddagsrundene er som regel roligere
0og mindre stressende enn formiddagene.
Mens alle skal ha hjelp til samme tid pa
formiddagene, er det mer spredt og ikke sa
neye pa ettermiddagen.




steg 15-18
Tjenesteyter : Hemmesykepleie-reisen : Reise 4

Ettermiddagsrunde

Observasjoner, funn og sitater

MENNESKELIGE RESSURSER « ta med tjenestemottakerne ut pa tur (til « gjere unna adm. oppgaver som a
- FAGKOMPETANSE butikken, mate fuglene, til frisar) opplyse at tjenestemottakerne ma hente
« fikset og ryddet bilene multidose selv hver 14dg.

f Avintervjuene med helsefagarbeiderne

| hjemmesykepleien kommer det « mer dokumentasjon / rapportering

- fatil en ordentlig tiltaksplan - hva trenger

tydelig frem at de som oftest er f Hos sykepleierne var det merkbart . . .
oymso?gsmennesker av natur og derfor mer fagprat, ogsa ute i felt med tienestemottakerne hjelp til.
har valgt dette yrket. Smalltalk og tjienestemottakerne. Det virker som om
godt humer ble av flere brukt aktivt tjenestemottakerne benytter sjansen “ La hjemmesykepleien fd bruke sin
til & motivere tjenestemottakerne. til & sparre sykepleierne om faglige rad, kompetanse til G avgjere mer. Gi dem
Flere helsefagarbeidere understreket spesielt med hensyn til medisinering. rdderett.
viktigheten av nettopp det lille ekstra. Vi opplevde generelt litt mindre - Parerende
Helsefagarbeiderne som deltok i smaprating hos sykepleierne enn hos
prosjektet satte opp hva de ville gjort helsefagarbeiderne, men atmosfaeren
dersom de fikk en time ekstra: var likevel trygg og god. Sykepleierne i
« satt meg ned og lyttet til prosjektet satte opp hva de ville gjort
tjenestemottakerne dersom de fikk en time ekstra:

ldéer




steg 19

Tjenesteyter : Hemmesykepleie-reisen : Reise 4

Ankommer basen: Rapportering etter vakt

Beskrivelse

« Kine kjgrer tilbake til basen og skriver
rapport for dagen.

» Her skal alt som er av interesse noteres
ned slik at ettermiddagsvakten og neste
vaktlag har all den informasjonen de
trenger for & levere en god tjeneste.

« Kine er selv meget opptatt av at alle
noterer mest mulig i rapporten, og faler
seq alltid flau overfor brukere nar hun
ikke er informert. Hun er derfor meget
ngye med egen rapport.

« P& stressende dager opplever Kine det
som utfordrende & huske pa alt som er
sagt og gjort fra morgenen av.

« Hun opplever at en del vikarer ikke tar s
neye pa rapporteringen, og det er alltid
mye rot etter ferier.

» Stine drar hjem etter en i overkant

hektisk dag pa jobb.




steg 19

14:30
15:00

ORGANISERING

Prosjektdeltakerne ifra hjemmesykepleien
dremmer om:

« nettbrett m/ cos doc

« nok tid per tjenestemottaker

«  hgyere lgnn

« velge tiltak/produkt ift kompetanse, ikke
bare mht. pris

« gnsketurnus

« bedre oppfelging av tjenestemottakerne

« Dbedre vikarbase

« at ikke alt bare dreier seg om gkonomi.

Tjenesteyter : Hemmesykepleie-reisen : Reise 4

Ankommer basen: Rapportering etter vakt

Observasjoner, funn og sitater

KOMMUNIKASJON

«

Vi ble enige om & ha en beskjedbok hvor
hjemmesykepleien kunne notere saker og
ting til oss pdrerende og vise versa - det
ble kun oss som pdrarende som skrev.
Forslaget kom fra en sykepleier, men det
ble ikke fulgt opp.

- Parerende
Vi har god kommunikasjon med

bestillerkontoret og fdr rask tilbakemelding

derfra.
- Pargrende

REKRUTTERING

o Umotiverte og tyngre tjenestemottakere
er ogsa en utfordring, noe som ogsa
resulterer i en belastende jobbsituasjon
for de ansatte i hjemmesykepleien hvor
det er fa over 60 ar.




