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1. Hovedkonklusioner og
anbefalinger

| dette kapitel preesenteres undersggelsens
hovedkonklusioner og anbefalinger

Epinion



Hovedkonklusioner

Undersggelsen viser, at skeermbesgg kan veere en god lgsning for bade eldre og
fagpersonale, men en individuel faglig vurdering af de aldres behov er afggrende

/ldres introduktion til skeermbesgag kreever
dialog og valgfrihed

De eeldre i undersggelsen har den bedste oplevelse
med skaermbesgg, nar overgangen hertil opleves
frivillig, og de inddrages i beslutningsprocessen.

For nogle eeldre og pargrende kan skeermbesgg
vaekke bekymring. Det geelder seerligt, hvis
kommunen preesenterer skeermbesgg som en
ngdvendig sparelgsning frem for et frivilligt tilbud.
Yderligere er nogle pargrende bekymrede for, at
skeermbesg@g reducerer den fysiske kontakt med
fagpersonalet.

/Eldre, der takker nej til skeermbesgg, begrunder det
typisk med manglende teknologifeerdigheder eller et
plejebehov, der ikke kan deekkes digitalt.
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Teknisk stgtte og brugervenlighed er
afgegrende for skeermbesgag

Fagpersonalet vurderes generelt som gode til at
hjeelpe de eeldre i undersggelsen i gang med
skeermbesgg, hvilket medvirker til, at mange aeldre
ikke oplever teknisk opsaetning af skeermene som
en barriere.

Skeermbesgg opfattes overordnet som nemme at
bruge og tilgeengelige, men deres succes afhaenger
af de eeldres teknologiske fortrolighed.

Samtidig kan tekniske problemer skabe
udfordringer, som for nogle eeldre kan veere
vanskelige at handtere uden yderligere statte.

Dette understreger behovet for Igbende teknisk
assistance og brugervenlige lgsninger, der tager
hensyn til forskellige teknologiske feerdigheder hos
eeldre.

Skeermbesgg kan ikke altid sta alene

Starstedelen af de aeldre i undersggelsen er glade
for at modtage hjeelp via skeermbesgg. Nogle aldre
oplever desuden, at skeermbesgg bidrager til starre
selvsteendighed og livsmestring, hvilket styrker
deres oplevelse af kontrol og veerdighed i
hverdagen.

Samtidig er der nogle eeldre, for hvem skaermbesgg
ikke kan sta alene. Disse zeldre har behov for, at
skeermbesg@g suppleres med fysiske besgg for at
sikre tilstraekkelig kvalitet i plejen.

Dette peger pa behovet for en differentieret tilgang,
hvor skeermbesgg indgar som en del af et fleksibelt
plejetilbud, der tager hgjde for seldres forskellige
behov og preeferencer.
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Hovedkonklusioner

Undersggelsen viser, at skeermbesgg kan veere en god lgsning for bade eldre og
fagpersonale, men en individuel faglig vurdering af de aldres behov er afggrende

Skeermbesgg kan styrke relationen mellem
fagpersonale og eeldre

Skeermbesgg rummer potentialer til at styrke
relationen mellem aeldre og fagpersonale, men
indebaerer samtidig ogsa udfordringer, der kreever
seerlig opmeerksomhed for at sikre, at alle seldre
faler sig set og hart.

Flere eeldre i undersggelsen oplever en teettere
relation til fagpersonalet via skeermbesgg end ved
fysiske besgg. Det skyldes, at de oftere taler med
de samme medarbejdere, nar de far skaermbesgg,
end det er tilfeeldet ved de fysiske besgg, hvilket
skaber tryghed og genkendelighed for de eeldre.
Flere fagpersoner i undersggelsen vurderer
desuden, at skeermbesgg giver mere neerveer, fordi
besggene har feerre forstyrrelser.

For nogle eeldre fgles skeermbesgg dog mere
upersonlige end fysiske mgder, hvilket kan ggre det
svaerere at abne op om trivsels- og helbredsudfor-
dringer. Det understreger behovet for fleksibilitet og
hensyntagen til individuelle preeferencer i plejen.
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Skeermbesgag kan give frihed og privatliv
men kan ogsa skabe ensomhed

Skaermbesgg kan bidrage positivt til privatlivets fred
og struktur i hverdagen, men kan for nogle seldre
ikke erstatte behovet for fysisk tilstedeveerelse og
menneskelig kontakt.

Fleksibilitet og frihed fremhaeves som en af de
stagrste fordele ved skeermbesgg af de eeldre i
undersggelsen, isaer fordi tidspunktet for
skeermbesgg er fastlagt og mere forudsigeligt end
ved fysiske besgg. Derudover oplever flere sldre,
at skeermbesgg giver ro i hjemmet, da de undgar de
mange fremmede mennesker, som fysiske besgg
ofte indebeerer.

Pa den anden side savner nogle aldre de fysiske
mgder med fagpersonalet, hvor de kan tale med et
‘rigtigt menneske’. Fraveeret af denne kontakt kan
for nogle eeldre fare til en folelse af ensomhed, som
skeermbesgg ikke kan afhjeelpe.

Skeermbesgg er ngdvendige bade nu og i
fremtidens eeldrepleje

Fagpersonale og koordinatorer i undersggelsen
anser skeermbes@g som en god Igsning til udvalgte
opgaver herunder seerligt medicindispensering,
vaekning og tryghedsopkald ved bad. De betragter
desuden skaermbesgg som et ngdvendigt bidrag til
at handtere udfordringer i seldreplejen savel nu men
ogsa i fremtiden grundet ressourcemangel og et
stigende antal eeldre med plejebehov.

Skeermbesgg har mgdt modstand fra noget af
personalet i aeldreplejen, der skulle arbejde med
skeermbesgg, fordi de frygtede en forringelse af
plejekvaliteten. Skeermbesg@g repraesenterer en
betydelig kultureendring for de fagpersoner, som
udfarer skeermbesgg, da formatet bryder med de
metoder og arbejdsformer, mange har veeret vant til.

Positive erfaringer fra eeldre, der har modtaget
skeermbesgg, har vaeret med til at &endre pa denne
opfattelse og skabe stgrre opbakning til
skeermbesgg blandt fagpersonalet.
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Anbefalinger

Skaermbesgag skal altid baseres pa en individuel vurdering, der sikrer, at det er til gavn for den
aeldre. Undersggelsen peger pa fem fokusomrader som forudseetninger for gode skaermbesgg

]
Valgfrihed og tryghed skal
sikres

Det anbefales, at skeermbesgg
altid er et frivilligt tiloud til seldre.
Valgfrihed er afggrende for, at
skeermbesgg opleves som en tryg
0g positiv lgsning, og eeldreplejen
bar derfor sikre, at aeldre faler sig
godt informeret om mulighederne.

Pargrendes holdning har stor
betydning for seldres valg.
Kommunerne bgr derfor aktivt
inddrage og informere pargrende
om skeermbesggenes formal og
funktion, s& bade aeldre og deres
pargrende faler sig trygge ved
lgsningen.
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]
Tilpas skeermbesgg til den
enkelte eeldre

/Eldreplejen bgar sikre, at
skeermbesgg kun anvendes, hvor
eeldre oplever veerdi af
skeermbesggene og er trygge ved
teknologien. Det anbefales, at der
altid foretages en individuel faglig
vurdering af, om skaermbesgg er
en relevant Igsning for den
enkelte aeldre, med udgangspunkt
i den eeldres gnsker og
plejebehov.

Skeermbesgg bgr primaert bruges
til opgaver, hvor fagpersonalet
kan vejlede eller stgtte den eeldre
i selv at udfgre opgaver samt til
kommunikativ stgtte og samtale.

==

Skab fortrolighed med
skeermen

For at skeermbesgg kan fungere
optimalt, anbefales det, at
eeldreplejen fokuserer pa at skabe
tryghed og fortrolighed omkring
teknologien.

En brugervenlig lgsning og en
grundig introduktion, der tager
udgangspunkt i den enkelte
&eldres behov og kompetencer, er
afgarende for, at skeermbesgg
opleves som veerdifulde.

Plejepersonalet bgr bade i
introduktionen og den lgbende
dialog vejlede i skeermens
funktioner og begraensninger, sa
den eeldre faler sig tryg og far
mest muligt ud af lgsningen.

75

Prioritér relationen mellem
fagpersonale og eldre

En tryg og tillidsfuld relation til
fagpersonalet er afggrende for
eeldres trivsel.

Mens nogle eeldre oplever, at
skeermbesgg skaber mere
naerveer, oplever andre aeldre
dem som upersonlige. For at
bidrage til en mere tryg og
personlig oplevelse af
skeermbes@gene, anbefales det,
at aeldreplejen prioriterer
relationsdannelsen. Det kan fx
ske gennem initiativer som faste
kontaktpersoner, lsengere fysiske
introduktionsbesag eller
teknologiske Igsninger, der giver
eeldre mulighed for selv at tage
kontakt til en fast fagperson.

]
Uddan fagpersonalet i
skeermbesgag

For at sikre vellykkede
skeermbes@g anbefales det, at
fagpersonalet uddannes i bade
teknisk brug af skeermlgsninger
og i at opdage mistrivsel, nar de
ikke fysisk er til stede hos den
eeldre.

Overgangen fra fysiske besgg til
skeermbesgg kreever, at
personalet skeerper deres
observationsevne og
kommunikation, sa vigtig viden
om eeldres trivsel ikke gar tabt.
Kommunerne bgr derfor sikre, at
fagpersonalet er rustet til at
vurdere og reagere pa signaler
gennem skaermen, sa
skeermbesgg bliver en tryg og
effektiv del af eeldreplejen.
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2.

Introduktion

| dette kapitel findes en laesevejledning og introduktion til
undersggelsen, herunder baggrunden for undersggelsen,

en kort metodebeskrivelse og kortleegning af datagrundlag.

Samtidig preesenteres de undersggte kommuner og deres
brug af skeermbesgg samt de seldre, som deltager i
undersggelsen.
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Introduktion

Rapporten praesenterer indsigter fra en undersggelse af brugen af skeermbesgag |
aeldreplejen

Leesevejledning

Denne rapport praesenterer indsigter fra en undersggelse om velfserdsteknologi, som Epinion har udfart for
/Eldre Sagen i perioden maj-november 2024. Undersggelsen tager udgangspunkt i brugen af skeermteknologi i
den kommunale zeldrepleje. Den primzere malgruppe er eeldre, der modtager skeermbesgg, og hovedfokus for
undersggelsen er derfor deres erfaringer med at modtage skaermbesgg. Derudover inddrages ogsa
perspektiver og erfaringer fra enkelte eeldre, der har valgt at takke nej til skeermbesgag, samt eeldres pargrende
og fagpersonale i den kommunale eeldrepleje.

Efter en praesentation af undersggelsens hovedkonklusioner og anbefalinger (se s. 4-6), samt en introduktion til
baggrund og datagrundlag, preesenteres undersggelsens indsigter i fglgende kapitler:

AEldres introduktion til skeermbesgg: | kapitlet preesenteres aeldres oplevelser med at blive introduceret til
skeermbesgg samt hvilke overvejelser, der i den forbindelse fylder hos zeldre og deres pargrende. Samtidig
afdaekkes de typiske arsager til, at nogle eeldre veelger at takke nej til skaermbesgg.

Brugervenlighed og brug af skeermbesgg: Dette kapitel preesenterer seldres oplevelser med skeermbesgg
i forhold til brugervenlighed.

Skeermbesggs betydning for plejens kvalitet: Kapitlet afdaekker, hvilken betydning skeermbesggene har
for kvaliteten i aeldres pleje.

Skeermbesggs betydning for seldres relation til fagpersonale: Kapitlet afdaekker, hvilken betydning
skeermbesgg har for relationen mellem aeldre og fagpersonale, herunder hvordan skaermen opleves at
pavirke trygheden og neerveeret i zeldreplejen.

Skeermbesggs betydning for seldres hverdagsliv: | dette kapitel fremfagres fordele og ulemper ved
skeermbesgg for aeldres hverdagsliv.

Oplevelser blandt fagpersoner og implementering i kommunerne: Dette kapitel belyser kommunernes
strategiske overvejelser og erfaringer med at implementere skeermbesgg blandt personale i eeldreplejen.

Metodebilag: | bilagsmaterialet findes en grundig metodebeskrivelse for undersggelsen.

© Copyright Epinion
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Introduktion

Baggrund for undersggelsen

Baggrund og formal

Epinion har i efteraret 2023 og foraret 2024 gennemfart en repraesentativ befolknings-
undersggelse for Zldre Sagen med fokus pa velfaerdsteknologi. Formalet med
undersggelsen var at opna et bredt og repraesentativt billede af befolkningens
kendskab og holdning til velfeerdsteknologi i den kommunale seldrepleje.

Undersggelsen viste bl.a., at 79% af befolkningen leegger vaegt pa selvbestemmelse,
og at velfeerdsteknologi skal tage udgangspunkt i den enkeltes behov og gnsker. De
fleste i befolkningen mener helt eller delvist, at det skal veere muligt for seldre selv at til-
eller fraveelge velfeerdsteknologi. Samtidig er 87% af befolkningen helt eller delvist
bekymret for, at velfaerdsteknologi pa eseldreomradet betyder, at aeldre kan blive mere
ensomme, nar de far faerre besgg af kommunens personale.

/Aldre Sagen vil imidlertid gerne blive endnu klogere pa primeert aeldres — og
sekundeert fagpersoners og pargrende til seldres — holdninger til og oplevelser med
velfeerdsteknologi og specifikt skeermbesgg i den kommunale aeldrepleje.

Derfor har Epinion pa vegne af Z£ldre Sagen gennemfart denne undersggelse, der har
til formal at belyse erfaringer og oplevelser med brug af skeermbesgg i den kommunale
eeldrepleje for at fa en viden om savel muligheder som potentielle barrierer.
Hovedfokus for undersggelsen er at afdeekke erfaringer med at modtage skeermbesgg,
mens perspektiver pd, hvorfor flere eeldre veelger at takke nej til skeermbesgg, fylder
mindre.

Indsigterne fra undersggelsen skal bidrage til en stgrre viden om og nuancering af
brugen af skeermbesgg i den kommunale seldrepleje og dermed veere med til at
kvalificere debatten og seette primeert aeldres - men ogsa fagpersoners og pargrende til
aeldres - perspektiver pa dagsordenen.
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Introduktion

Karakteristik af skeermbesgag | aeldreplejen samt begrebsafklaring og definition af

skaermbesgag

Kommuners brug af skeermbesgag

Pa tveers af landets kommuner arbejdes der med forskellige
former for teknologi, der kan bidrage til at understgtte personalets
arbejde og borgernes behov. | den kommunale seldrepleje er
skeermbesgg en udbredt teknologi, der anvendes til at tale med og
se &ldre, uden at personalet skal mgde fysisk op i den aldres
hjem.

En opgarelse fra KL viser, at 63% af kommunerne har eller er ved
at implementere skeermbesgg i hjemme- eller sygeplejen, og at
kommunerne anvender skeermbesgg til forskellige formal og
plejebehov?.

Skaermbesgg erstatter ikke fysiske besgg i kommunerne, da
skeermbesgg ikke kan lgse alle aeldreplejens opgaver eller er
gavnlige for alle seldre. Flere af de eeldre, der modtager
skeermbesgg, far ligeledes fysiske besgg, mens andre eeldre
udelukkende far skeermbesgg pa grund af egne gnsker eller
plejebehovets karakter. ZAldres pleje- og stgttebehov vurderes
individuelt i et samarbejde mellem den eeldre og eeldreplejen. Det
er derfor meget forskelligt, hvordan aeldres hverdag og brug af
skeermbesgg ser ud.

Begrebsafklaring

| denne rapport bruges ordene ‘pleje’ og ‘hjeelp’ synonymt.
Skeermbesgg karakteriseres som plejebesgg, uanset
karakteren af den hjeelp som den sldre modtager via skeerm.

1: KL (2023): “Skeermbesag i plejesektoren vinder frem i flere og flere kommuner”, https://www.kl.dk/momentum/arkiv/2023/15-skaermbesoeg-i-plejesektoren-vinder-frem-i-flere-og-flere-kommuner
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Definition af skeermbesgg

Skeermbesgg er samtaler, som medarbejdere i kommunens hjemmepleje leverer over en
skeerm, via en smartphone, tablet eller pc, i stedet for et fysisk besgg i de seldres hjem.
Skeermbesgg anvendes der, hvor borgerens behov har en karakter, som ikke kraever fysisk
tilstedeveerelse, og hvor borgeren selv kan udfare opgaven, hvis blot de far lidt vejledning fra
medarbejderne .

Definition fra KL (2024): "Guide til implementering af skeermbesag”

Eksempler pd opgaver som lgses Eksempler pa brug af skeermbesgg
via skaerm

1. Medicindispensering og -administration < Medicinadministration: Fagpersonalet ringer
2. Blodsukkermaling den zldre op, nar den zeldre skal indtage
3. Injektion af insulin sin medicin. Fagpersonalet stgtter den
4. Vaekning _aeldr_e og ser, at vedkommende indtager fx
. . o . insulin.
5. Vejledning eller pamindelser vedr. - .
ernzering + Pamindelse om erneering: Fagpersonalet
6 Til h q Kisk besgger den aeldre fysisk om morgenen og
: tlst)tm 0g omsorg, herunder psykis klarger dagens forskellige maltider. Senere
stotte pa dagen, nar maden skal indtages, ringer
fagpersonalet op pa skeermen og paminder
Kilde: KL (2024): "Guide til implementering af om maltidet eller hgrer, hvordan det er gaet
Skaermbes@g”, s. 15 med at Spise_
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Introduktion

Datagrundlag og metodiske overvejelser

Rekruttering af interviewpersoner til undersggelsen

Undersggelsens datagrundlag er vist til hgjre. Som det fremgar, modtager starstedelen af de aeldre i
undersggelsen, skeermbesgg. Det er derfor veesentligt at bemaerke, at undersggelsens primeere
fokus er pa at afdeekke de aeldres erfaringer med at modtage skaermbesgg, mens overvejelser om at
takke nej til skeermbesgg fylder mindre, men er med til at nuancere undersggelsen gvrige indsigter.

Det var indledningsvist hensigten at rekruttere flere aeldre, der har valgt at takke nej til skeermbesgg,
til undersggelsen, for at opna et mere nuanceret indblik i de aeldres holdninger og erfaringer med
skaermbesgg. | praksis viste det sig dog at veere udfordrende at rekruttere aldre, der enten har
fravalgt skeermbesgg eller tidligere har modtaget dem, men ikke lszengere ggr. Denne skaevhed i
malgruppen af eeldre er vaesentlig at have in mente i relation til undersggelsens resultater og
fremstilling af oplevelser med skaermbesgg.

Datagrundlaget for pargrende samt for eeldre, der har takket nej til skaermbesgg, er spinkelt, hvilket
betyder, at indsigterne fra de pageeldende grupper ikke kan generaliseres bredt. For at fa deekket
disse perspektiver bedst muligt suppleres der med indsigter fra fagpersoner, der har stor kontakt til
bade pargrende og eeldre, der takker nej til skaermbesgg. Interviews med fagpersonale og
koordinatorer er desuden inkluderet med henblik pa at afdeekke kommunernes erfaringer med at
implementere og anvende skeermbesgg i eeldreplejen.

Rekrutteringen af interviewdeltagerne blev varetaget af kommunerne, hvilket kan have medfart
selektionsbias i forhold til malgrupperne. Kommunernes rekruttering er baseret pa deres kontakt til
de zeldre, og opgaven blev primeert handteret af afdelinger, der administrerer skeermbesgag i den
enkelte kommune. Dette kan have begraenset adgangen til borgere, der har fravalgt skeermbesgg.
Samtidig kan borgere, der har takket nej til skeerm have veaeret mindre tilbgjelige til at deltage, enten
pa grund af manglende tilknytning til seldreplejen eller manglende motivation til at bidrage til en
undersggelse om skeermbesg@g, som de aktivt har fravalgt.

For yderligere uddybning af metodiske overvejelser henvises til metodebilag pa s. 49.

Billeder i rapporten er af de eeldre, der indgar i undersggelsen, og fra deres hjem. De eeldre har givet
samtykke til brug af billederne.
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Datagrundlag

Indsigterne preesenteret i denne rapport bygger pa falgende datagrundlag:

Dybdeinterviews og observationer hos aldre

16 kvalitative dybdeinterviews med aeldre, der modtager eller
har takket nej til skeermbesgg. Interviewene er afvilklet i de
eeldres hjem, og der er foretaget observationer af de aldres
interaktion med skeerme. 14 af de seldre modtager skaerm-
besag, mens 2 har valgt at takke nej.

Dybdeinterviews med pargrende
3 kvalitative dybdeinterviews med pargrende til seldre, der
modtager skeermbesgg. Interviewene er afviklet online.

Dybdeinterviews med kommunalt fagpersonale

8 kvalitative dybdeinterviews med kommunalt fagpersonale,
ansat i eeldreplejen, der udfgrer skeermbesgg hos eeldre.
Interviewene er afviklet online.

Dybdeinterviews med kommunale koordinatorer

6 kvalitative dybdeinterviews med kommunale koordinatorer,
der har det strategiske ansvar for koordinering og
implementering af skeermbesgg i de deltagende kommuner.
Interviewene er afviklet online.
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Introduktion

Karakteristik af kommunerne i undersggelsen

Undersggte kommuner

Fem kommuner har bidraget til undersggelsen ved at stille op til interviews og hjeelpe med at finde aeldre
tilknyttet kommunens eeldrepleje til deltagelse i interview. Fglgende kommuner har bidraget til
undersggelsen:

* Kgbenhavns Kommune
* Viborg Kommune

+ Haderslev Kommune

* Aarhus Kommune

* Randers Kommune

Alle fem kommuner anvender skeermbesgg i eeldreplejen og kan derfor bidrage med interessante erfaringer
og perspektiver. Kommunerne er udvalgt med henblik pa at sikre spredning i forhold til kommunestarrelse
0g geografisk placering, ligesom kommunerne ikke har afviklet skeermbesgg i lige lang tid. Se figuren til
hajre for et overblik over, hvornar kommunerne implementerede skaermbesgg i zeldreplejen.

Nogle kommuner har arbejdet med skeermbesgg siden 2014, mens andre har implementeret det senere.
Den kommune, der har arbejdet kortest tid med skeermbes@g, pabegyndte indsatsen i 2023. Der er derfor
forskelle i forhold til, hvor lang tid kommunerne har arbejdet med skaermteknologi i aeldreplejen.
Kommunerne har typisk implementeret skaermteknologien som en del af en starre indsats og fokus pa
velfeerdsteknologi i kommunerne bredt set.

Alle eeldre og kommunalt personale, der deltager i denne undersggelse, er tilknyttet de fem kommuner. Alle
deltagere er anonyme, og citater i rapporten knyttes derfor ikke til en specifik kommune.
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. e Viborg kommune

Skaermbesgg siden

2014

Randers kommune
Skeermbesgg siden

2016

weeeeeeee@ Aarhus kommune
Skeermbesgg siden

D Y

........................

2023

Kgbenhavns
kommune

Skeermbesgg siden

2017

Haderslev kommune
Skeermbesgg siden

2020
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Introduktion

Karakteristik af kommunernes organisering af aeldreplejen samt processer for

visitering til skeermbesgg

Organisering af seldreplejen og visitering til skeermbesgag

Aldreplejen i de fem kommuner er organiseret forskelligt, og der er ligeledes truffet forskellige valg om, hvordan
skaermbes@g implementeres pa bedste vis. De fleste af kommunerne har et fast skeermteam, hvor fagpersonerne
primeert foretager skeermbesgg, mens andre kommuner har uddannet et bredt udsnit af fagpersonerne i geldreplejen til
at kunne foretage skeermbesgg. De forskellige strategiske valg i forhold til organisering og implementering har
sandsynligvis en betydning for fagpersoners — og muligvis aeldres — oplevelser af skeermbesgg. Det er dog ikke
hensigten med denne undersggelse at lave en komparativ analyse mellem kommunerne. Derimod er fokus pa at
indsamle perspektiver fra forskellige kommuner for derved at kunne fa et bredt og nuanceret indblik i erfaringerne med
skeermbesgg.

Forskellige modeller for visitering til skeermbesgg

Pa tveers af de deltagende kommuner baseres beslutningen om at tilbyde skeermbesgg pa en individuel faglig
vurdering af den aldre. Denne vurdering omfatter bl.a. den aeldres kognitive formaen, sprog, plejebehov og
teknologiske faerdigheder. Vurderingen er ofte tvaerfaglig og inddrager vurderinger fra forskellige medarbejdere med
kendskab til den enkelte eldre. | nogle kommuner sker visiteringen decentralt, hvor det udkgrende personale, der
foretager fysiske besg@g hos eeldre, foretager den faglige vurdering af, om den aeldre vil have gavn af skeermbesgg. |
andre kommuner er visiteringen forankret mere centralt, hvor et skeermteam har ansvar for at sikre udbredelse af
skeermbesgg i zldreplejen. Skaermteamet har et strategisk fokus pa, at skeermbesgg tilbydes til alle eeldre, de
vurderer, vil kunne have gavn heraf.

Frivillighed i modtagelse af skeermbesgg

Kommunerne tilsigter, at skeermbesgg er et frivilligt tilbud til seldre. Det er dog forskelligt fra kommune til kommune,
hvordan de gar til opgaven med at vurdere, om eeldre vil have gavn af skaermbesgag, og der er ligeledes forskellige
oplevelser af frivillighed blandt de aeldre i undersggelsen. Nogle kommuner har god erfaring med at indfare en
preveperiode pa skeermbesgg hos eeldre, der umiddelbart er skeptiske, da de oplever, at flere seldre ender med at
veere tilfredse med lgsningen, efter den er afprgvet.
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Introduktion

Karakteristik af de aeldre i undersggelsen

De &ldre i undersggelsen

16 eeldre har deltaget i kvalitative interviews om skaermbesgg ifm. undersggelsen. Interviewdeltagerne
bestar af 12 meaend og fire kvinder i alderen 58-86 ar, hvor starstedelen er i 70'erne eller 80'erne. De
fleste bor alene i en lejlighed, eeldrebolig eller hus, mens kun fa bor sammen med en partner. Alle
aldre i undersggelsen er anonyme. Navne angivet ved citater er pseudonymer tildelt af Epinion.

Ud af de 16 eeldre, der deltager i undersggelsen, modtager 14 skeermbesgg, mens to har valgt at
takke nej. Halvdelen af de aeldre, som modtager skeermbesgag, far en kombination af skeermbesgg og
fysiske besgg fra eeldreplejen, mens den anden halvdel udelukkende modtager skeermbesgg. Denne
gruppe af zeldre har en fysisk formaen, der ggr det muligt for dem at handtere mange praktiske
opgaver selv, sdsom renggring og madlavning. For to ud af de syv eldre, der kun modtager
skeermbesgg, er skeermbesgag den farste type eeldrepleje, de far. Derudover er der én zeldre, der har
takket nej til skeermbesg@g og heller ikke modtager fysisk aeldrepleje som alternativ. Disse tre seldre
har derfor ikke mulighed for at vurdere forskellen i kvaliteten mellem skaermbesg@g og fysisk
eldrepleje.

Typer af opgaver, der lgses henholdsvis via skeerm eller ved fysiske besgg

Via skeermen far de aeldre hjeelp til en raekke opgaver, herunder bl.a. medicinbesag, medicindosering,
hjeelp til bad, vaegtbesgg, morgenvaekning samt mad- og veeskebes@g. Derudover modtager flere af
de eeldre fysisk aeldrepleje til opgaver som renggring, opvask, tgjvask, madlavning, organisering af
medicinaesker og hjeelp til pakleedning. | undersagelsen er der bade aldre, der dagligt modtager
skeermbes@g og fysiske besgg fra aeldreplejen, og aldre der modtager skeermbesgg hver dag men
feerre fysiske besgg. Maengden af fysiske besgg varierer; nogle aeldre modtager besgg flere gange
om ugen, andre kun hver anden uge til fx renggring. Samlet set har gruppen af eeldre i undersggelsen
meget forskellige plejebehov, og de modtager forskellige kombinationer af henholdsvis skaermbesgg
og fysiske besgg fra eeldreplejen.
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. e Viborg kommune

Interviews med 4 eeldre

° Randers kommune
Interviews med 2 eeldre

....................

weeeeenee@ Aarhus kommune
Interviews med 6 eeldre

Kgbenhavns
kommune
Interviews med 2 eeldre

------------------------ HaderSIeV kommune
Interviews med 2 eeldre
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/Eldres introduktion til
skeermbesgg

| dette kapitel preesenteres de aeldres oplevelser af at blive
introduceret til skeermbesgg, dialogen med fagpersonalet
herom og de eeldres farste tanker om det at modtage
skeermbesgg. Samtidig afdeekkes de typiske arsager til, at
nogle eeldre veelger at takke nej til skeermbesgag.
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Zldres introduktion til skeermbesgg

- Delkonklusion 1: Mange eeldre i undersggelsen er positivt stemt over for skeermbesgg, nar de introduceres til
det, da de forventer, at det vil give dem stagrre selvsteendighed og frihed i dagligdagen.

» Delkonklusion 2: Nogle eeldre oplever, at skeermbesgg ikke er frivilligt men tjener som en tvungen sparegvelse
for kommunen.

- Delkonklusion 3: Fagpersonerne i undersggelsen oplever, at det ofte er seldres pargrende, der er mest
bekymrede eller utrygge ved, at den eeldre skal modtage skeermbesgg.

- Delkonklusion 4: ZAldre, der takker nej til skeermbesgg, mangler ofte overskud til at handtere den forandring,
som skaermbesgg medfgrer og er typisk mindre teknologivante.
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/Eldres introduktion til skeermbesgag

Mange eldre er positive over for skeermbesgag, nar de introduceres til det, da de
forventer, at det vil give dem starre selvsteendighed og frihed | hverdagen

Mange &ldre i undersggelsen er positive over for skeermbesgg

Skeermbesgg er et tilbud, som mange eldre i undersggelsen byder velkommen, da de
forventer, det vil medfgre mere frined og fleksibilitet i hverdagen. Det er der flere
arsager til. For det farste er tidspunktet for skeermbesgg ofte fastlagt og mere
forudsigeligt end ved fysiske besgag, hvilket betyder, at de eeldre ikke skal veere i
‘venteposition’, indtil fagpersonalet dukker op. Derudover behgver de zldre ikke at gore
sig klar til skeermbesgget pa samme made som ved et fysisk besgg. Flere aeldre i
undersggelsen naevner ogsa, at de er motiveret for skeermbesgg, da det kan frigive tid
til andre aeldre, der har et stgrre plejebehov end dem selv.

Fagpersonalet introducerer de aldre til muligheden for skeermbesgg

Det er fagpersoner i eeldreplejen, der star for at introducere de zeldre til skaermbesgg.
Pa baggrund af en faglig vurdering af, om den aeldre vil have gavn af skeerm,
preesenteres den eldre for muligheden for at modtage skeermbesgg. Starstedelen af
befolkningen er bekymret for, at velfeerdsteknologi pa eeldreomradet indferes af hensyn
til kommunens gkonomi frem for den enkelte eeldres behov (76 %)*. De fleste aldre i
denne undersggelse oplever imidlertid, at skeermbesgget er et tilbud, hvor de har
valgfrihed til at takke nej, hvis de ikke faler sig trygge ved lgsningen. De faler sig
saledes inddraget i beslutningen.

De zeldre oplever at fa en god introduktion — for nogle tager det tid at beslutte sig
Selve introduktionen til skeermbesgag beskriver bade de aeldre og fagpersoner som
meget ukompliceret og som en god oplevelse. Fagpersoner understreger, at det er
vigtigt, at introduktionen til skeermen foretages af en person, som den eeldre er tryg ved,
da det ggr introduktionen nemmere. Nogle geldre tager hurtigt imod tilbuddet om
skeermbes@g, mens andre har brug for at blive introduceret af flere omgange.

Jeg blev ikke tvunget til det, men han
[fagperson] argumenterede meget for
skaermen. Han var skide sgd. Han
sagde, vi slipper dig ikke, far det
fungerer. Jeg skal nok komme og
seette dig ind i det. Jeg skal nok veere
med den fgrste gang. Sa det var en
meget nem overgang faktisk.

- Leif, 84 ar ,,

Nogle kan godt veere lidt skeptiske i
starten, men de bliver trygge, nar de
kan se, at vi er trygge, og det er vigtigt
at borgerne er trygge i det. De bliver
trygge i, at vi forteeller dem, at hvis de
ikke tager opkaldet, s& kommer vi
fysisk ud til dem.

- Fagperson A

Ja, jeg tror selv, at de fandt pa det. Jeg

tror ikke, de fik mig til at bestemme. Altsa

ja, jeg sagde bare det er fint pa den
made. Fordi de ringer til mig i lgbet af tre
eller fem minutter, sa har de jo ekstra tid
til at besgge nogle andre.

- Poul, 58 ar

b

1: Epinion for Aldre Sagen (2024): "Undersggelse om befolkningens holdninger til velfeerdsteknologi i den kommunale eldrepleje”, s. 4.

17 © Copyright Epinion

Jeg var lidt skeptisk til at begynde
med [...]. Jeg teenkte, at det bliver
noget koldt noget. Sa troede jeg
0gsa, at det hele tiden var forskellige
personer. Men nu glaeder jeg mig til
at [navn pa plejer] ringer.

- Kirsten, 75 ar

Forste gang de kom med skeaermen,
var jeg lidt nervgs, fordi jeg har ingen
computer, og det har jeg aldrig haft.
Jeg har pravet pa at leere det, men
det siger mig intet. Men nu gér det
fint med skeermen og det tager kun et
gjeblik.

- Kjeld, 78 ar ,,

Fer havde de nogle frygtelige tidsmal.
De kom en time for tidligt eller en time
for sent. Det var virkelig irriterende.
Man kunne naermest ikke lave noget.
Jeg kunne ikke tillade mig at
planleegge noget, for jeg vidste aldrig,
hvornéar de kom.

- Finn, 86 ar

7
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/Eldres introduktion til skeermbesgag

Nogle aeldre oplever, at skeermbesgag ikke er frivilligt, men tjener som en tvungen

sparegvelse for kommunen

Nogle aldre oplever ikke skeermbesgg som et frivilligt tilbud

Til trods for at stgrstedelen af de aeldre i undersggelsen oplever skeermbesgg som et
frivilligt tilbud, er der ogsa eeldre, der oplever, at de er blevet det patvunget. Oplevelsen
understgttes af enkelte fagpersoner, der beskriver, at skeermbesgg ikke altid er frivilligt for
den eeldre men derimod en kommunal beslutning. Nogle eldre oplever saledes, at
skeermbesggene er implementeret uden mulighed for at takke nej, og nogle opfatter
skeermbesggene som en del af en kommunal sparegvelse, der ikke gavner de aeldre.

Nogle eldre frygter, at skeermbesgg er upersonlige og teknologisk sveere at tilga
De aldre, der faler sig palagt skeermbesgg, beskriver, at de frygter, at besggene bliver
mere kglige og upersonlige over skeermen. Andre eldre er bekymrede for, at manglende
teknologiske feerdigheder bliver et problem, eller at de vil mgde mange fremmede
mennesker pa skaermen og dermed miste fortroligheden med personalet.

Fortrolighed med skaermen giver tilfredshed — nogle eldre savner dog fysiske besgg
Trods en oplevelse af initial ufrivillighed, er det fagpersonalets oplevelse, at mange af de
eeldre som paleegges skaermbesgg, bliver glade for skaermbesggene, efter de er blevet
fortrolige med skaermen. De eeldre beskriver, at de far en god relation til fagpersonalet over
skaermen, og at nervgsiteten i forhold til det tekniske aftager. Nogle savner dog fysiske
bes@g, mens nogle fa eeldre helst vil ga helt tilbage til fysiske besgag, fordi de savner
personlig kontakt og fgler sig mere ensomme, efter de er overgaet til skeermbesgg.
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Der er nogle borgere, der ikke er
glade for teknologien i starten, men sa
bliver de gladere og gladere for den,
nar de veenner sig til det. Den zeldre
generation, der ikke er vant til IT, kan
godt have lidt modstand i starten, men
den yngre generation har det ikke sa
meget. De er mere vant til teknologi.

- Fagperson B

Jeg teenkte bare, at det var en anden
made at skeere ned pa. Min eldste
datter, som er SOSU-assistent, sagde,
at det var pjat. Sa jeg var sgu ikke
sikker p&, hvad jeg egentlig syntes i
starten. Jeg var ikke helt overbevist
om, at skeermen var en god idé. Men i
dag har jeg det fint med det.

- Erik, 73 ar .

Jeg fik at vide, at det var for at sparre
penge. S var de fri for at komme
herop og spilde en halv time pa mig.
Sa fik jeg skeermen, desveerre. Det
var udelukkende for at spare penge og
for at det skulle vaere nemmere for
personalet ogsa.

- Age, 63 &r

Nej, det er ikke valgfrit, det er en
vurderingssag fra de medarbejdere,
der kender borgerne bedst. Hvis
borgeren kan, far han/hun en skeerm.
Selvfglgelig er der en prgveperiode.
Det er jo ikke sadan, at vi kommer ud
og smaekker en skaerm op og siger:
"Vaersgo, nu klarer du den.”

- Fagperson C
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/Eldres introduktion til skeermbesgag

Pargrende til eeldre er ofte skeptiske ved tanken om skeermbesgg, og det kan pavirke

de aeldres opfattelse

/ldres pararende er ofte de mest skeptiske ved introduktionen af skeermbesgag

Nar fagpersonerne skal introducere skaermbesgg til zeldre, oplever de ofte, at den sterste
skepsis og modstand kommer fra de zeldres pargrende. Paragrende er ofte bekymrede for,
om kvaliteten af plejen og de eeldres trivsel kan opretholdes, nar fysiske besgg erstattes af
skeermbesgg. For at afdeekke pargrendes perspektiver pa skeermbesgg, suppleres
indsigterne fra de tre pargrendeinterview i undersggelsen med indsigter fra hhv. fagpersoner
og koordinatorer, som gennem deres arbejde har stor viden om pargrendeperspektiver.

Pararende frygter, at skeermbesgg kan medfgre ensomhed

De pargrende er nervgse for, at de aldre bliver mere ensomme, nar de ‘mister’ fysiske
besgg og menneskelig kontakt i hjiemmet. Denne bekymring deler pargrende med 87% af
befolkningen, der er bekymrede for, at velfeerdsteknologi pa aeldreomradet betyder, at eeldre
bliver mere ensomme, nar de far faerre besgg af kommunens personale?.

Paragrende er bekymrede for manglende indblik i hjemmets tilstand og trivsel
Pararende er bekymrede for, om personalet ser de zldres hjem og de tegn, der her kan
veere pa mistrivsel. Lugter der? Er der uregelmaessigheder, der giver anledning til
bekymring? Pargrende er ogsa bekymrede for, om de zeldre deler, hvordan de reelt har det
eller er gerlige over for personalet - fx om de har taget medicin eller oplyst det korrekte antal
kilo pa badevaegten. Pargrende frygter, at ‘distancen’ over skeermen kan medfgre, at
personalet mister fornemmelsen for de aeldres trivsel.

Paragrendes bekymringer har stor betydning for de zeldres valg

Fagpersonerne oplever, at de pargrendes bekymringer har stor betydning for, om de zeldre
veelger at takke ja eller nej til skeermbesgg. Koordinatorer og fagpersoner er derfor
opmeaerksomme pa, at det er vigtigt at inddrage og informere de pargrende om
skeermbesggene, sa de fgler sig trygge ved, at deres neertstaende modtager dem.

Jeg havde det jo rigtig fint med, at hun
faktisk havde menneskelig kontakt
hver dag [...], og at hun lige snakkede
med nogen. Hun er ikke den mest
ekstroverte type. Jeg synes, at det er
det store minus [ved skeermbesgg], at
den menneskelige kontakt forsvinder.

- Pargrende A

Min fglelse omkring skaermen er god,
men jeg har ogsa en fglelse af, at der
godt kunne komme nogle flere i
hjemmet. Jeg kan ikke garantere, om
han er i tgjet. De ser kun hans ansigt.
De ser ikke, om der ligger en dad kat
pa gulvet. Der kan jo veere sket noget,
han ikke forteeller om, fordi han ikke
kan. Jeg kunne godt teenke mig, der
kom nogle i hjemmet.

- Pargrende B

1: Epinion for Zldre Sagen (2024): "Undersggelse om befolkningens holdninger til velfeerdsteknologi i den kommunale zldrepleje”, s. 28.
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Det med skeerm er, at man ikke kan
se alt kropssprog. Sa jeg kan godt
veere bekymret for min mor. Det bliver
lidt en sovepude for sadan en type
person som hende. Slynger hun bare
det samme ud som sidste gang. Er

der eerlighed nok?

- Pargrende A

Pargrende kan veere skeptiske i
starten. De ville gerne have, vi
kommer og maerker rummet og sa

videre.
- Koordinator A
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/Eldres introduktion til skeermbesgag

Aldre, der takker nej til skeermbesgg, mangler ofte overskuddet til at handtere den
forandring, som skeermbesgg udgar og er ofte mindre teknologivante

Nogle eldre takker af forskellige arsager nej til skeermbesgg

Kun to aeldre i undersggelsen har takket nej til skeermbesgg. For at afdeekke typiske
arsager til at takke nej til skeermbesgag, suppleres indsigterne fra de to eeldreinterview med
indsigter fra henholdsvis fagpersoner og koordinatorer, som begge peger pa centrale
arsager til, at seldre takker nej til skeerm.

/ldre, der er teknologisk uvante eller utrygge, gnsker ikke skaermbesgag

En udbredt arsag til at takke nej til skeermbesgg er generel utryghed ved teknologi. Nogle
eeldre — typisk eeldre med begreenset teknologisk erfaring — er fx bange for at blive
overvaget gennem skaermen og er generelt utrygge ved tanken om skaermbesgg.
Derudover er der aldre, som oplever, at de er ‘blevet for gamle’ til ny teknologi. De har fx
ikke overskud til forandringen eller frygter, at de ikke kan veenne sig til skeermbesgg.

Fysiske besgg kan veere vigtige for eeldres trivsel

Der er ogsa eldre, der takker nej til skeermbesgg, fordi de ikke gnsker at miste de fysiske
besgg og foretraekker, at der kommer mennesker i deres hjem. Disse aldre har ofte et
stgrre behov for fysisk kontakt med fagpersonalet, da de har et begraenset socialt netvaerk
eller har sveert ved at komme ud af deres hjem - derfor betyder det fysiske bes@g meget for
dem og deres sociale trivsel.

Skeermbesgg fungerer ikke for alle — nogle prgver det af og siger efterfglgende fra
Endelig er der aldre, der har pravet skeermbesgg i en kort periode, men hvor de selv og
fagpersonalet har erfaret, at det ikke fungerer for dem. Det kan veere fordi, at den aldre ikke
harer opkaldet, slukker for skeermen eller bor et sted med for darlig netveerksdaekning til at
skeermbesggene kan gennemfgres. Derudover kan det skyldes, at den seldres behov
a&ndrer karakter, og eksempelvis bliver mere fysisk kreevende, hvorfor skeermbesgag ikke
laengere er tilstreekkelige i den pageeldende situation.
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Arsager til at aeldre takker nej til skaerm - oplevet af fagpersoner

Den &eldre:

Har ikke mod pa eller overskud til forandringen
Har begraenset erfaring med teknologi

Er utryg eller bekymret ved teknologi

Mangler viden om, hvad skeermbesgg er og kan
Har stor tilfredshed med fysiske besgg

Har et stort fysisk plejebehov

o0k whNPE

Mange takker nej, fordi de ikke ved,
hvad skeermbesgg er. Nogle takker
nej, fordi de fgler det som

Jeg har takket nej til skeermbesgg, overvagning, eller fordi teknikken ikke
fordi jeg bruger jo ikke de skaerme. har veeret sa god. | starten var der
Det gor jeg ikke, og jeg kan ikke finde bavl med teknikken. Det var ustabilt,
ud af det. Jeg er sgu for gammeldags det gjorde det usikkert for borgerne.
til det pjat der. Der er perioder, hvor det ikke har kart
- Carsten, 79 &r sa godt, og sa bliver borgerne usikre.

Og sa har vi nogle, der bare
foretraekker fysiske besgg.

- Fagperson D
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4. Brugervenlighed og brug af
skeermbesgg

| dette kapitel afdeekkes de aeldres oplevelser med at bruge
skaerm, herunder deres opfattelse af brugervenligheden
ved skeermbesgg.
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%9 Brugervenlighed og brug af skeermbesgg

» Delkonklusion 1: Fagpersonalet er gode til at hjeelpe de aeldre i undersggelsen i gang med skeermbesgg, og
mange af de aldre oplever ikke det tekniske set-up som en udfordring.

- Delkonklusion 2: De aeldre i undersggelsen finder generelt skeermbesgg brugervenlige og nemme at tilga,
men teknologisk fortrolighed hos eeldre er afgagrende for, at skeermbesggene fungerer godt.

- Delkonklusion 3: Tekniske problemer kan veere sveere for nogle sldre at handtere og skaber utryghed.
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Brugervenlighed og brug af skeermbesgg

Fagpersonalet hjeelper de aeldre godt i gang med skaermbesggene, og mange aeldre
oplever, at det er problemfrit rent teknisk at overga til skaerm

/ldreplejen sikrer en grundig opleering hos de eldre

Langt de fleste eeldre i undersggelsen oplever, at det rent teknisk er problemfrit at modtage
skeermbes@g. De eaeldre beskriver, at fagpersonalet hjeelper dem godt i gang med at bruge
skeermen fx ved at demonstrere testopkald og sgrge for den tekniske opseetning. Det er ofte
fagpersonalet, der hjeelper med at sesette skeermen op, finde den rette placering af skeermen
i hjemmet og vise den aldre, hvordan den benyttes. De eldre oplever generelt set, at
introduktionen til skeermbesgg er god. De beskriver, at de har faet en god opleering, og at
der er god teknisk support ved behov.

Fagpersonalets indstilling til skeermbesgg har betydning for de aldres oplevelse
Kommunerne har forskellige fremgangsmader til implementering af skeermbesgg hos de
aeldre, men pé tvaers af kommunerne papeges det, at fagpersonernes egen oplevelse af og
indstilling til skeermbesgg pavirker de aeldres opfattelse og villighed til at overga til
skeermbesgg. Flere koordinatorer peger i den forbindelse pa, at det derfor er vigtigt, at
fagpersonerne er trygge og positive omkring skeermbesgg, hvis de skal hjeelpe en eeldre
med at overga til skeermbesgag.

Brugervenlighed er et fokuspunkt for kommunernes udviklingsarbejde

Kommunerne arbejder kontinuerligt pa at forbedre skeermbesggene fx ved at teste og
udvikle teknologier, der er bedre for eeldre. De forsgger lgbende at styrke
brugervenligheden og fagpersonalets tilgang til at gennemfare skaermbesgg. Nogle
kommuner har et fast udviklingsteam, der lgbende arbejder pa at forbedre skeermbesggene,
sa de mgder zeldres behov og gnsker.
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Introduktionen til og opleaeringen i
skeermen var fin. Vi testede skaermen
inden fagpersonen gik igen, hvor min

far selv fik lov til at tage den, nar de
ringede med det her videoopkald. Sa
han fik ligesom lov til at prgve
skeermbesgget.

- Pargrende C

Vi har brugt meget krudt pa at finde
den rigtige skaermlgsning og det rette
set-up. Vi har et velfeerdsteknologisk

plejeteam, dem der varetager
skeermbesgg. Vi tester og udvikler
teknologier.

- Koordinator B

Det var en sgd sygeplejerske, der
introducerede mig til skeermen. Han
fortalte, de ville komme med den og
grundigt leere mig at bruge den. Jeg
sagde, at det kunne jeg ikke finde ud

af — og jeg troede, det ville veere et

helvede. Men det var kun, indtil de
satte den til — s& dukkede der jo et
billede af plejeren op, og sa sad vi og
snakkede pa den made.

- Leif, 84 ar

De kom og satte den op, og sa fandt
de ud af, hvor de syntes, den skulle
std, men jeg fortalte dem, hvor den
skulle sta, for det skulle haenge
sammen med, hvor jeg normalt sidder.

- Erik, 73 ar
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Brugervenlighed og brug af skeermbesgg

Skaermbesggene opleves generelt som nemme at tilga og brugervenlige, dog er
teknologisk fortrolighed hos eldre en forudsaetning for velfungerende skaermbesgg

Skeermen er nem at bruge og er placeret, sa den er lettilgeengelig

Alle aldre i undersggelsen, der modtager skeermbesgg, har oplevet skeermen som
brugervenlig fra starten af. Skeermen er ofte installeret pa en central, fast placering i de
eeldres hjem fx i kgkkenet, soveveerelset eller stuen, hvor den eeldre opholder sig og har
nem adgang til skeermen. Ved skaermens placering er der typisk medicinaesker, vandglas,
kaffekrus og papir med noter, telefonnumre til teknisk support eller fagpersonale, samt
andre teknologier som den aldres mobiltelefon, private tablet/bserbar, computer eller
fiernbetjening. Selvom skaermene er mobile, er de ofte tilsluttet stram, hvilket betyder, at
skeermbesggene som regel foregar fra samme placering i hjemmet. Her sidder den eeldre
behageligt under opkaldet — fx i en sofa, ved spisebordet eller pa en god stol i kekkenet. Det
er ikke et krav fra eeldreplejens side, at skeermene har en fast placering i hjemmet, men for
flere eeldre er det en tryghed, at skaermen er tilsluttet strgm.

De eeldre udviser generelt stor fortrolighed med skaermteknologien

De eldre i undersggelsen fremstar rolige og trygge, nar de viser deres skeerme frem: De
peger pa de forskellige knapper pa skeermen og forklarer, hvor man skruer op og ned for
lyden, hvordan man accepterer indgaende opkald fra eeldreplejen, eller hvor pa skaermen,
man kan se bade fagpersonalet og sig selv under skaermbesgget: "De kan se mig, og jeg
kan se dem”. De &ldre beskriver, at skaeermene er nemme at bruge, og at det minder om at
tage telefonen, nar skaermen ringer. Mange af de eeldre i undersggelsen, der har takket ja til
skeermbesgg, bruger ogsa andre teknologier som mobiltelefoner, computere, iPads og
fiernsyn og er generelt fortrolige med ‘simpel’ teknologi. Dette har sandsynligvis en
afgarende betydning for deres abenhed over for og falelse af hurtigt at blive fortrolige med
skeermbesggene.
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Ja, sa skal jeg bare trykke pa den

grgnne knap der, og sa kobler den

selv pa, ja. Men jeg skulle da lige
leere det.

- Poul, 58 ar

Ja, det var ligesom at tage en telefon.
Du hgrer den, ding, ding, gar derud,
0g sa ser du, at skeermen er taendt.
Sa trykker jeg pa den rgde plet midt i

det grgnne, og sa saetter jeg mig ned.

- Inge, 84 ar

Skeermen fungerer godt. Der bliver
ringet. S& har jeg sat stolen herhenne,
og sa sidder jeg her. De kan sa se mig

derinde. Jeg kan se dem, fordi vi
snakker i billedet samtidig. S& snakker
vi frem og tilbage. Sa tager jeg mine
piller. Jeg har én pille, jeg selv er
ansvarlig for. Sa siger de: "Har du
taget den, du skulle tage?” *Ja, ja, den
er taget.” Fint.” Og sa karer vi videre.

- Finn, 86 ar

Det er pa skeerm, fordi jeg synes det
er nemt. Den ringer bare op, og man
skal bare trykke pa den. Og sa det, at
man lige ser dem, s& man far gjne pa
dem, man taler med. Jeg havde glemt
at seette strgm til den engang, men sa
ringer de bare pa telefonen.
- Else, 60 ar
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Brugervenlighed og brug af skeermbesgg

Tekniske problemer med skaermteknologien kan give udfordringer og skabe utryghed

for nogle eeldre

Oplevelser med tekniske udfordringer kan skabe utryghed

Generelt er der en opfattelse blandt de sldre i undersggelsen af, at personalet hurtigt
og effektivt hjeelper med tekniske udfordringer, og tekniske problemer fylder derfor
minimalt i deres oplevelser med skaermen. For nogle eeldre kreever det en vis tilveenning
at overga til skeermbesgg, og det kan tage tid for dem at blive fortrolige med skaermen
og det tekniske setup. Disse eeldre er mere sarbare over for tekniske problemer, der kan
skabe tvivl og utryghed. Andre aldre er afhaengige af at modtage pleje i bestemte
tidsrum, og for dem kan tekniske udfordringer ligeledes skabe en stor utryghed.

Typiske tekniske udfordringer er software-opdateringer og darlig forbindelse

Nar de eeldre i undersggelsen oplever tekniske udfordringer med skaermene, handler
det ofte om nye softwareopdateringer eller darlig netveerksforbindelse. Darlig
netvaerksforbindelse kan forhindre geldre i at modtage skeermbesgg. Hvis forbindelsen
er nede, beskriver de eeldre, at de typisk bliver ringet op pa deres mobiltelefon og
modtager hjeelpen derigennem. Mens nogle aldre finder det i orden, at skeermbesgget
bliver konverteret til et telefonopkald, er andre mere utrygge ved denne lgsning, fordi de
bliver nervgse over, hvem der ringer dem op, bl.a. fordi personalet kan ringe med
hemmeligt nummer.

Kommunerne sikrer adgang til hjeelp, nar der opstar tekniske problemer
Kommunerne har ofte et fast team, der er ansvarligt for at lgse de tekniske udfordringer i
forbindelse med skeaermbesgg. Fagpersonalet understreger, at hvis skaermen ikke virker,
kontakter de den aeldre via telefon eller kagrer ud til dem. Det er vigtigt for fagpersonalet,
at de eeldre er trygge ved denne Igsning og ved, at de kan fa den ngdvendige hjzelp,
selv hvis der opstar tekniske problemer. At ggre de zeldre trygge ved at de far hjeelp,
uanset tekniske problemer er et budskab, som fagpersoner ggr en dyd ud af at forteelle
de eeldre, nar de gerne vil have dem over pa skeermbesgag.
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Eksempler pa tekniske udfordringer, som kan skabe utryghed:

Software-opdateringer

P wnhE

Nogle gange sa siger de, at skeermen
ikke virker, og det kan jeg ikke forsta.
Grunden til at jeg gar meget op i det,
er, at jeg skal have min medicin plus
minus et kvarter. Sa nytter det jo ikke
en skid, de glemmer mig. Sa har jeg
sagt, hvis der ikke er kontakt pa
skaermen, sa tag forhelved og ring til
mig.
- Erik, 73 &r

Dérlig netveerksforbindelse
Lyden pa opkaldet opleves som forstyrrende

Startvanskeligheder hos den eeldre i forhold til det tekniske setup

Altsa, der har jo vaeret nogle
[udfordringer]. For eksempel nar de
ikke har internetforbindelse. Sa kan de
jo godt finde pa at ringe pa telefonen,
og det er jeg ikke seerlig tryg ved, for
sa ringer de jo med hemmeligt
nummer.

- Vagn, 64 ar
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Skaermbesggs betydning for
plejens kvalitet

| dette kapitel afdeekkes de aeldres oplevelse af kvaliteten
af plejen ved skeermbesgg, herunder hvordan
skeermbesggene mgder deres behov. Samtidig afdeekkes
det, hvorfor skeermbesgg ikke kan sta alene for nogle
eeldre.
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Plejens kvalitet

« Delkonklusion 1: Stgrstedelen af de aeldre i undersggelsen oplever, at skeermbesgg deekker deres plejebehov,
og de faler sig bade tilfredse og trygge ved dem.

+ Delkonklusion 2: For nogle aeldre kan skeermbesgg ikke sta alene men bgr suppleres med fysiske besgg for
at sikre tilstreekkelig kvalitet i plejen.

» Delkonklusion 3: Stgrstedelen af fagpersonerne i undersggelsen oplever, at kvaliteten i eeldreplejen kan
opretholdes via skeermbes@g, men det kreever en seerlig faglighed og uddannelse hos fagpersonalet.
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Skeermbesg@gs betydning for plejens kvalitet

Skaermbesgg opfylder de fleste aldres plejebehov, og mange aldre er tilfredse med

kvaliteten af plejen

Skeaermbesggene mader eeldres behov

De fleste eeldre i undersggelsen oplever, at skeermbesggene opfylder deres behov for
hjeelp. De beskriver, hvordan fagpersonalet hjeelper dem med en lang raekke forskellige
opgaver, og der er saledes en udbredt tilfredshed med skeermbesggene.

De eeldre er tilfredse med kvaliteten af plejen via skeermbesgg

De eeldre i undersggelsen oplever generelt, at kvaliteten af hjeelpen via skeermbesgg er
tilfredsstillende, da de far den ngdvendige hjeelp til at lgse de opgaver, som skeermbesgget
er beregnet til fx medicin-, veeske- eller tryghedsbesgg. De beskriver, at fagpersonerne
effektivt via skeermen sikrer, at deres behov opfyldes gennem spgrgsmal som: "Har du
husket at tage din medicin?”, Er du klar til at komme i bad?”, "Hvordan har du det i dag?”
For de fleste eeldre opleves skeermbesgg altsd som hjeelp af lige sa hgj kvalitet som ved
fysiske besgg, fordi de aldre oplever, at skeermbesgget Igser deres plejebehov. Om de
aeldre foretraekker fysisk aeldrepleje frem for skeermbesgag, kan saledes ikke isoleres til
kvaliteten af skeermbesggene men skal ses i et bredere perspektiv, hvor faktorer som bl.a.
den eeldres praeferencer for fysisk kontakt, tryghed ved at bruge teknologi og ensomhed har
betydning for, om den eeldre foretreekker et fysisk plejebesgag frem for skaermen.

Skeermbesgg anses som en god overgang til hjeelp fra aeldreplejen

Et par af de zeldre, der indgar i undersggelsen, har ikke modtaget hjaelp fra seldreplejen, far
de begyndte at modtage skeermbesgg. Blandt disse eeldre er der en hgj grad af tilfredshed
med skaermbes@g, som opfattes som en god overgang til det at modtage hjeelp fra
eeldreplejen, da skaermbesgg ikke opleves lige sa ‘invaderende’ i de aldres liv som fysiske
besg@g. De eeldre beskriver, at de er glade for den selvsteendighed, skaermbesgg muliggar.
Disse aldre har ikke mulighed for at vurdere forskellen i kvalitet pa fysisk hjeelp og
skeermbesg@g, men er glade for den hjeelp de far.
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Fordelen er bare, at det behgves ikke
at vaere pa et bestemt klokkeslaet.
Bare cirka inden for en time. Og s&

kan man bare tage det stille og roligt.

Og lave kaffe. Ga og nusle indtil den

siger bim bim. Og der er ikke nogen
ulemper her. Den star bare der.

- Kjeld, 78 ar

De ringer og siger: "Har du husket din
medicin?” Og sa siger jeg, nej, men
det er godt, du ringer.

- Erik, 73 ar

De er sgde og imgdekommende og
spgrger, hvordan jeg har det og hvad
jeg skal lave. De har styr pa medicin

og de er blevet bedre til at ringe pa det
rigtige tidspunkt.
- Finn, 86 ar

Jeg synes slet ikke, at det gar ud over
kvaliteten af min hjeelp. Det er dejligt
at det er de fastansatte og det er
dejligt at kunne se hinanden.

- Else, 60 ar
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Skeermbesgags betydning for plejens kvalitet

For mange aeldre er fysiske plejebesgg et vigtigt og ngdvendigt supplement til

skeermbesgag

For mange eldre kan skeermbesgget ikke sta alene

Selvom en stor del af de aeldre i undersggelsen oplever, at skeermbesgg opfylder deres
plejebehov, er der for en del stadig et behov for og gnske om, at fysiske besgg ogsa er en
del af plejen. Flere eeldre papeger, at skeermbesgg ikke kan sta alene, men at den fysiske og
menneskelige kontakt er en vigtig del af en god og vaerdig pleje. Nogle af disse aeldre far
fysiske besgg i deres hverdag som supplement til skeermbesggene, men det geelder ikke
alle. For disse eeldre geelder det altsa, at skeermbesgg ikke kan sta alene i at sikre en
tilstreekkelig kvalitet i plejen, men udgar et godt supplement i dagligdagen.

Der er starre tryghed forbundet med det fysiske besgg

Nogle af de eeldre eftersparger flere fysiske besgg. De savner, at fagpersonalet kommer
hjem til dem og ser til, hvordan de har det. De forbinder det fysiske besgg med en hgijere
grad af tryghed, som de ikke ngdvendigvis far stillet ved skeermbesggene. Det skyldes bl.a.
en bekymring for, at fagpersonalet ikke far et fyldestgarende indblik i, hvordan de eeldre reelt
har det, nar de alene ‘mgdes’ via en skeerm. Derudover har nogle eeldre svaerere ved at
udtrykke deres behov ved skaermbesgg end ved fysiske besag (se fx citat pa s. 34).

Fysiske besgg egner sig bedst til at indlede nye relationer

Flere aeldre i undersggelsen papeger, at de oplever, at det er nemmere at indlede en ny
relation, nar man er fysisk sammen end over skeerm. For at gge trygheden ved skaerm-
besggene foreslar de derfor, at man mgdes fysisk med nye plejere, s& man kan give
hinanden handen, se hinanden i gjnene og opleve, at man har faet en ordentlig introduktion.
Dette kan styrke eeldres oplevelse af tilknytning og tryghed ved fagpersonalet.

Skaermbesgg kan potentielt sikre flere ressourcer til andre

Nar de eeldre sparges til skeermbesagenes kvalitet, forteeller de, at det er en smart Igsning til
deres behov, som ogsa sparer hjiemmeplejen tid. Det ser de som en veerdi i sig selv, fordi
denne frigivne tid kan komme andre aeldre, som har det veerre, til gode.
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Jeg savner, at der kommer en
sygeplejerske i mit hjem. Det er det jo
det rent menneskelige. Vi kan jo godt

blive skeermdyr pa en eller anden
made, og det bliver jeg aldrig.
- Leif, 84 ar

En gang imellem vil jeg gerne have

fysisk besgg. Specielt nar der kommer

nye medarbejdere, det synes jeg, det
giver mening, sa lige komme over og
sige goddag.
- Vagn, 64 ar

Jeg ved ikke, om der er nogle
deciderede fordele ved at have
skaermen. Nar man snakker med en
levende person, og forteeller om ens
problemer og sadan nogle ting, s vil
man gerne maerke, at der er en
forstaelse. Det kan man ikke maerke
med skaermen. Det synes jeg i hvert
fald ikke.

- Age, 63 &r

Hvis man skulle se, hvordan jeg
havde det, s& skal man stikke hovedet
ind. Hvis de kommer en gang om
dagen, der om morgenen, sa er det
rigeligt, fordi s& mange geaester vil jeg
heller ikke have, der bare kommer ind.
Men at der er nogen der ser, at jeg
ikke ligger der og er dagd. Det vil jo
veere rart, at det bliver opdaget.

- Erik, 73 ar
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Skeermbesg@gs betydning for plejens kvalitet

De fleste fagpersoner oplever, at kvaliteten kan opretholdes via skeerm, men det
kraever en seerlig faglighed hos fagpersonalet

Kvaliteten af aeldreplejen kan, ifglge fagpersoner, opretholdes via skeermbesgg
Starstedelen af fagpersonerne i undersggelsen oplever, at kvaliteten i plejen kan
opretholdes via skeermbesgg. Det kraever dog, at skeermbesggene alene anvendes til at
lgse opgaver egnet til skeerm og at fagpersonerne har en god dialog med den aeldre for at
sikre den eeldres trivsel og behov via skeerm. Derudover beskriver fagpersonalet, at det er
vigtigt, at de er opmaerksomme pa trivselstegn hos de zldre under skeermbesgget — er
personen fx barberet? Ser han/hun darlig ud? Hvis fagpersonerne kommer i tvivi om den
eeldres almene velbefindende under et skeermbesgg, veelger de som oftest at kgre ud til den
eeldre for at fglge op med et fysisk besgg. Kvaliteten af den samlede pleje kan derfor kun
opretholdes, hvis skeermbesgg kan suppleres med fysiske besgg i de tilfeelde, hvor
fagpersonalet er i tvivl om den aeldres trivsel.

Kvalitet i skeermbesgg kraever seerlig faglighed fra personalet

Nogle fagpersoner finder det udfordrende at sikre hgj kvalitet i plejen ved skaermbesgg. Det
skyldes seerligt, at det gennem skeaermbesggene ikke er muligt at se, hvad der er uden for
skeermbilledet og dermed den aldres omgivelser samt at kunne lugte den aeldres hjem.
Blandt fagpersonalet er der sdledes en bred anerkendelse af, at det kreever en seerlig
faglighed at sikre hgj kvalitet i skeermbesgg for at kunne lave en ordentlig vurdering af den
eeldres situation. Det kraever bl.a. gode kommunikative evner at stille de rette spgrgsmal for
at kunne vurdere, om den aldre har et uudtalt behov, som de forsgger at vaerne om, og
som fagpersonerne bedre ville kunne opdage pa et hiemmebesgag (fx darlig hygiejne,
renggring mv.). Fagpersonerne i undersggelsen argumenterer derfor for vigtigheden af
uddannelse i skeermbesgg.
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Jeg synes, det kan veere lidt sveerere
at opretholde kvaliteten i plejen via
skeerm. "Har borgeren veeret i bad?

Har han tabt sig?”. Jeg har nogle
tanker i mit baghoved, og sommetider
kan det veere, at skeermbesgget skal
suppleres med fysiske besgg i en
periode.

- Fagperson E

Skeermlgsninger giver besparelser pa
store dele, men det er faktisk ogsa et
lgft af kvaliteten, fordi man er mere
neerveerende. Det er bade borgerne,
og medarbejderne der er meget mere
til stede i det mgde, de har, nar de
sidder og har hinanden i en samtale
pa en skeerm.

- Fagperson D

Jeg synes ikke at kvaliteten er
darligere. Skeermbesggene
kvalitetssikres lige savel som de
fysiske besgg hos borgerne.
Skeermbesggene kraever, at vi er
opmeerksomme péa aendringer hos
borgeren — og er vi i tvivl, laver vi et
fysisk besgg. Vi ma ikke tabe borgere
pa gulvet.

- Koordinator A

Mit arbejde handler om udvikling af
skeermbesg@g: Hvordan kan vi bruge
det mere og bedre? Meget
kvalitetssikring, herunder at sikre, at vi
bruger det, som vi skal, og at det er
etisk korrekt. Jeg er meget ude blandt
medarbejderne i forhold til at finde ud
af, hvad der fungerer i praksis.

- Koordinator B
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Skaermbesggs betydning for
aeldres relation til fagpersonale

| dette kapitel afdeekkes skeermbesg@ggenes betydning for
relationen mellem de aeldre og fagpersonalet i seldreplejen,
herunder hvilke fordele og ulemper de aldre og
fagpersonalet oplever ved skeermbesgg i den
sammenhaeng.
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Relation til fagpersoner

- Delkonklusion 1: Mange eldre i undersggelsen oplever en teettere relation til fagpersonerne pa skaermen, end
de gar ved fysiske besgag, fordi det oftere er de samme fagpersoner, de taler med over skeermen, end nar de
far fysisk besgg.

» Delkonklusion 2: For nogle eeldre fales skeermbesgget mere upersonligt end det fysiske mgde, hvilket udger
en barriere for at &bne op om trivsels- og helbredsudfordringer.

» Delkonklusion 3: Fagpersonerne i undersggelsen oplever, at skeermbesgg kan skabe mere naerveer for aeldre
sammenlignet med fysiske besg@g, da der er feerre forstyrrelser under skeermbesgag.

2 Epinion



Skeermbesgags betydning for aeldres relation til fagpersonale

Mange aeldre oplever en stgrre kontinuitet og en teettere relation til fagpersonerne pa
skaermen end ved fysiske besg@g, da det oftere er de samme fagpersoner, de taler med

Flere aeldre oplever at have en teet relation til fagpersonerne pa skaermen

Flere af kommunerne har et fast team, der afvikler skeermbesgg. Det betyder, at eeldre i
disse kommuner magder den samme fagperson, nar de modtager skeermbesgg. Mange
&eldre i undersggelsen fremhaever selv, at de veerdseetter dette. De oplever en langt starre
kontinuitet i, hvilket fagpersonale de mgder ved skeermbesgg end ved de fysiske besgg,
hvilket muligger, at de seldre kan opbygge en god og teet relation til fagpersonalet over
skeermen. Kontinuiteten fremhaeves af flere af de eeldre i undersggelsen, som en af de
starste fordele ved skaermbesgg. For de pargrende i undersggelsen er der ligeledes en
tryghed i, at der er kontinuitet i, hvem der varetager plejen for den aeldre.

Relationsopbygning er vigtig for gensidig tillid og plejens kvalitet

Fagpersonalet i undersggelsen understreger, at relationsopbygning ikke blot er vigtig for
den zeldres trivsel, men ogsa for kvaliteten af plejen. En staerk relation skaber et trygt og
fortroligt rum, hvor de eeldre fgler sig set, taget alvorligt og dermed kan fa den rette pleje.
Ved skeermbesgg bliver den teette relation endnu vigtigere end ved fysiske besgg, da det
kreever fortrolighed og aerlighed fra den aeldre for at sikre den ngdvendige hjeelp. For at
styrke relationen har flere fagpersoner i undersggelsen besggt de eeldre fysisk, enten for at
hilse pa eller assistere med fysiske plejebehov. Uanset om dette har fundet sted, oplever
bade fagpersonalet og zeldre, at en teet relation kan opbygges via skaerm.

Uformel snak er vigtig

Flere aeldre i undersggelsen fortzeller, at der ved skeermbesggene ogsa er tid og mulighed
for at snakke om andre ting end den konkrete pleje, fx spgrger fagpersonalet ind til, hvordan
det gar med deres bgarn, eller hvad de har lavet i lgbet af dagen. Det opbygger relationen
mellem den eeldre og fagpersonen, at der er tid til at snakke, og det veerdseettes i hgj grad
af de eeldre.
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Jeg har et fantastisk forhold til mange Det er det samme personale, der er
af dem fra hjemmeplejen. Der er tilknyttet de samme borgere. Nar vi er
mange af dem, jeg holder rigtig meget pa arbejde, har vi den samme plan, sa
af. de begynder jo at kende os rigtig godt.

- Vagn, 64 ar — Fagperson E

Jeg synes faktisk, det er mere
betryggende. Og det er fordi, at jeg
har faet, jeg tar godt at sige venskab,
at vi er blevet sa fortrolige med
hinanden, [navn pa plejer] og jeg.

- Kirsten, 75 ar

Ja, de er sgu sgde. De siger altid
godmorgen og "hvordan har du det i
dag?” Hvis jeg ikke har det sa godt,

sa tilbyder de altid at ringe til mig

senere.

- Kjeld, 78 ar
J) J)

Hun har i hvert fald snakket om, at det !!
jo er den samme, der foretager

skeermbesggene. Og at det giver en

tryghed. Ogsa fordi, at plejeren jo

ogsa forteeller lidt om hans liv. [...]
Hun er altid glad, nar de har snakket

sammen.
- Pargrende A

Ja, altsa faktisk sa melder mange ind,
at der er en teettere kontakt til
hinanden over skeermen.

- Fagperson G
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Skeermbesgags betydning for aeldres relation til fagpersonale

Skeermbesgg kan fgles upersonlige for nogle aldre, og dette kan blive en barriere for

at tale om trivsels- og helbredsudfordringer

Nogle aldre finder skeermbesggene upersonlige

Selvom flere aeldre i undersggelsen oplever en teet relation til personalet via skaerm, oplever

nogle eeldre skeermbesggene som upersonlige, og de har derfor sveert ved at tale om fx
trivsels- eller helbredsudfordringer, nar de ikke er i fysisk kontakt med personalet.

Skiftende personale udfordrer tryg relation

Udfordringen med at tale om trivsels- og helbredsudfordringer er seerligt geeldende for
eeldre, der ikke har en fast kontaktperson i seldreplejen, som de mgder kontinuerligt via
skeermbesgg. Disse aeldre mgder forskellige fagpersoner fra eeldreplejen og oplever, at det
er sveert at danne en relation, hvor de fgler sig trygge i at dele, hvordan de reelt har det.
Derfor vurderer de, at de i nogle tilfaelde ikke vil dele de samme overvejelser eller
bekymringer med fagpersonalet, som tilfeeldet ville veere ved et fysisk besgg.

Skaermbesgg kan opleves som ‘koldt’

Oplevelsen af upersonlige skeermbesgg kan forsteerkes, hvis aeldre oplever, at
skeermbesggene er fortravlede, og at der kun er tid til den konkrete hjeelp. Det kan fx veere,
hvis den zeldre skal tage sin medicin, og fagpersonalet slutter samtalen, nar dette er gjort,
uden at den eeldre kan forteelle om andre ting, som fylder. Dette kan opleves som
upersonligt og koldt. Der er dog kun fa eeldre i undersggelsen, der har haft sddanne
oplevelser.

Der er forskel pa aldres tryghed ved skaermbesgg

Nogle eeldre oplever, at det er nemmere at ‘maerke’ fagpersonen og tale om eventuelle
udfordringer eller bekymringer ved fysiske bes@g. Andre aeldre har ikke samme oplevelse,
da de finder skeermbesgg lige sa givende som fysiske besgg. For at sikre at skaermbesgg
fales trygge for alle, er det derfor vigtigt, at kommunerne tager hgjde for den enkelte seldres
behov og tryghed — for eksempel ved at supplere skeermbesgg med fysiske besgg efter
behov.
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Mine tanker er, at jeg gerne vil have,
at det kgrer pa den samme gamle
made [fysisk bes@g], men det kan

man jo ikke. Og s& ma man jo leere at

bruge den teknologi, der sidder foran
en.

- Leif, 84 ar

Jeg har oplevet mange gange, sa
siger de bare, jamen, "[Navn] har
taget sin medicin, okay farvel”. Jeg far
ikke sagt, hvis der er ting, der gar mig
lidt pa.

- Vagn, 64 ar
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Skeermbesgags betydning for aeldres relation til fagpersonale

Fagpersoner oplever, at skeermene kan give mere naerveer til de aeldre, fordi der er en

stgrre ro i forbindelse med skeermbesgag

Skeermbesgg kan sikre stgrre neerveer hos fagpersonalet

Fagpersonerne i undersggelsen beskriver, at de er mere naerveerende under skeermbesgg
end ved fysiske besgg. Der er mere tid til at snakke sammen, da man ikke skal ind og ud ad
daren, og det gar det ligeledes lettere at opbygge en relation. Den positive oplevelse af
skaermbesgg kan derfor ses i relation til, at flere fagpersoner og aldre oplever, at fysiske
besgag ofte er fortravlede og mindre neerveerende.

Skeermbesgg betyder ofte feerre forstyrrelser i samtalen

Flere af fagpersonerne beskriver, hvordan der er feerre forstyrrelser forbundet med et
skaermbesgg end ved fysiske besgg. Nar de ringer op til skeermbesgget, oplever de at veere
til stede i den feelles samtale med den eeldre. Sa tager de fx ikke deres telefon eller ordner
noget hjemme hos den &eldre, som de ville gare, hvis de var fysisk til stede. Fagpersonalet
beskriver, at skeermbesggene bidrager til en stgrre ro og mere neervaer i samtalen til at
snakke abent om, hvad der gar den eeldre pa eller andre ting i den aeldres liv og hverdag.

Fremgangsmaden ved skeermbesgg tilpasses Igbende erfaringer

En koordinator forteeller, hvordan de i en kommune har lavet en undersggelse af, hvordan
eeldre foretraekker, at skeermbesggene bliver afviklet. ZAldreplejen havde en hypotese om,
at det var vigtigt for de eeldre, at det s& hjemligt ud, der hvor fagpersonalet sad og foretog
opkaldet. Derfor havde aldreplejen sgrget for, at skeermbesgg blev afviklet i lokaler med
stueplanter og en ‘hjemlig’ baggrund. Den interne undersggelse viste dog, at dette ikke
havde stor betydning for de seldre. Derimod var det vigtigste for de seldres oplevelse af ro
og neerveer, at fagpersonalet holder gjenkontakt og fx undgar at kigge ned eller pa deres
computer under samtalen. Som resultat af dette har fagpersonalet i kommunen besluttet, at
de vil tilstreebe ikke at skrive notater eller journalisere under skeermbesgg men efter, da det
kan forstyrre de aldres oplevelse af neerveer.
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Jeg kan se, at det er en fordel for
eeldre, der ikke har lyst til at have alle
de her forskellige mennesker inde i sit
hjem. Hvis man kan klare sig selv, sa

er det jo det, ogsa de fleste
mennesker vil.

- Fagperson E

Vi tager ud til borgerne og snakker
med dem lgbende for at blive klogere
pa, hvad der er behov for og hvordan
vi kan lgse det [eeldre der har sveert
ved skeermlgsninger].

- Koordinator D

b

te

Det opleves jo egentlig som meget
mere naerveerende, fordi
medarbejderne bliver ikke forstyrret af
telefoner eller noget. [...] Nu sidder
jeg og snakker med dig, sa tager jeg
jo heller ikke lige en telefon midt i det
hele. Nu er vi ligesom connected.

- Koordinator C

b
e

Jeg oplever et stgrre naerveer og fokus
pa opgaven fremfor at man suser ind
og ud af hjemmet med jakken af og pa
og bliver forstyrret af alt muligt andet.

- Koordinator E

7
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/. Skeermbesg@gs betydning
for eeldres hverdagsliv

| dette kapitel fremlaegges skeermbesggenes betydning for
de eeldres hverdagsliv, herunder hvilke fordele og ulemper
de eeldre oplever ved skeermbesgg sammenlignet med

fysiske besgg.

Epinion
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Zldres hverdagsliv

» Delkonklusion 1: Flere eeldre i undersggelsen oplever en gget fleksibilitet og frihed ved skeermbesgag,
sammenlignet med fysiske plejebes@g, seerligt fordi tidspunktet for skeermbesgag ofte er fastlagt og mere
forudsigeligt end fysiske besag.

» Delkonklusion 2: Nogle aldre forbinder fysiske plejebesgg med mange fremmede mennesker i deres hjem og
oplever, at skeermbesgg modsat giver en dejlig ro i hjemmet.

» Delkonklusion 3: Andre aldre savner omvendt fysiske besgg og det at tale med et ‘rigtigt menneske’, hvilket
kan lede til fglelsen af ensomhed.

» Delkonklusion 4: Fagpersonalet i undersggelsen oplever, at skeermbesgg bidrager til en fglelse af
selvstaendighed og livsmestring hos flere eeldre.
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Skaermbesg@gs betydning for aeldres hverdagsliv

Mange aeldre fremhaever gget fleksibilitet og frihed

skeermbesgg sammenlignet med fysiske besgg

Faste tidspunkter for besgg giver fleksibilitet

Mange eldre i undersggelsen oplever en starre fleksibilitet ved skeermbesgg end ved
fysiske besgg. Det skyldes primeert, at skaeermbesggene i de fleste kommuner kommer pa et
mere fast tidspunkt end de fysiske. Trods variationer kan de fleste kommuner saledes
tilbyde, at de aeldre ringes op inden for samme tidsrum af ca. en time hver dag, hvilket gar
det lettere for de eeldre at planleegge deres dag rundt om skeermbesgget. Dette er en af de
starste fordele ved skeermebesggene, som de eeldre fremhaever — seerligt blandt eeldre, der
tidligere har haft fysiske besgg og oplevet en stor variation i forhold til besggstidspunkter.

Brede tidsspaend eller forsinkelse kan opleves som ufleksibelt

Omvendt opleves skaermbesgget som mindre fleksibelt, nar det ikke kommer pa fastlagte
tidspunkter, eller hvis fagpersonalet er forsinket. Her forteeller en eldre, hvordan han, da
han fik fysisk hjeelp, ville haenge en seddel til dem, om at han var taget ned at handle, men
at han fgler sig mere last ved skeermbesggene, nar de ikke kommer til tiden. Andre fortaeller
dog, at det er nemt at kontakte fagpersonalet pa telefon, hvis de er forsinket, skal udskyde
eller aflyse en dag. Hos nogle aldre er det et starre tidsspaend, de kan forvente
skeermbesgg inden for, men de udtaler, at det ikke betyder s& meget, seerligt hvis det er om
aftenen, hvor mange alligevel er hjemme.

Skeermen opleves som stationer, trods mulighed for mobilitet

Blandt fagpersonalet i undersggelsen er der en oplevelse af, at skeermen er meget fleksibel,
fordi de eeldre fx kan tage den med pa ferie eller familiebesgg. Ingen af de eeldre, der indgar
i undersggelsen, har dog benyttet sig af dette. Omvendt er der blandt de fleste seldre, der
modtager skeermbes@g en oplevelse af, at skeermen er ‘stationaer’, og de fleste opbevarer
den et bestemt sted, hvorfra de modtager opkaldene. Hvis det er til morgenvaekning, har de
skeermen i deres sovevaerelse, hvis det er til medicinhjaelp teet pa deres medicin, og hvis de
modtager hjeelp til bad, har de skeermen pa deres badeveerelse.
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som en af de stgrste fordele ved

Skulle det ske, at jeg har veeret ude at
rejse og ikke kan se eeldreplejen, kan
jeg kontakte dem og sige: "Jeg kan
ikke i morgen kl. 10. Kan | ringe
senere?" Jeg er yderst tilfreds med
det og kan kun anbefale det.

- Leif, 84 ar

Det er rart at have skaermen. Fgr der
synes jeg, at det var nogle meerkelige
tidspunkter, de kom. De kom en time
for tidligt eller en time for sent. Sa det
var irriterende. Nu ringer de klokken 7
om morgenen og sa igen om aftenen.

- Finn, 86 ar
b b
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Skaermbesg@gs betydning for aeldres hverdagsliv

Nogle eeldre forbinder det fysiske plejebesgg med et rend af fremmede mennesker |
deres hjem og oplever, at skeermbesgg giver en dejlig ro | hjemmet

Skeermbesgg sikrer, at eeldre kan opretholde kontrol over eget hjem

Flere eeldre i undersggelsen oplever det som en stor fordel ved skeermbesggene, at de
ikke skal have fagpersonalet ind i deres hjem. Seerligt eeldre, som tidligere har veeret vant
til at fa daglige, korte besag oplever, at deres hjem kunne blive en ‘banegard’, og at de nu i
hgjere grad kan bevare en privatsfeere, hvor de selv bestemmer, hvordan og hvor i
hjemmet de vil modtage skeermbesgget. En koordinator beskriver ligeledes, at
skeermbesgg giver mulighed for at komme i kontakt med eeldre, der tidligere har fravalgt
pleje, da de ikke gnskede at modtage besgg i deres hjem.

Starre risiko for at fagpersoner overskrider aldres greenser ved fysiske besgg

En af de aldre i undersggelsen fortaeller, at hun tidligere oplevede, at plejere gik ind i
hjemmet med sko pa, selvom hun forsggte at stoppe dem med en seddel (se billede til
hgjre). Skeermbesggene giver omvendt den aldre en fglelse af selvbestemmelse over sit
private liv, hvor hendes graenser i hgjere grad respekteres. Fagpersonale beskriver
ligeledes, hvordan de hgrer flere aeldre tale positivt om skeermbesgg, fordi de eeldre herved
selv kan bestemme fx hvilken sk&l maden skal anrettes i, eller hvor medicinen skal sta —
forhold der kan virke som detaljer, men ikke desto mindre er med til at give de seldre en
folelse af selvbestemmelse.

Skeaermbesgg kan understgtte selvhjulpenhed og en oplevelse af livsmestring

Flere fagpersoner i undersggelsen fremheever, at skeermbesggenes stgrste veerdi er, at de
understgtter eeldre i selv at ‘udfgre’ hjeelpen, fx klarggre medicinboksen eller male
blodsukker. De oplever, at skeermbesggene fremmer de eldres selvsteendighed og
livsmestring og ge@r de eeldre mindre afhaengige af personalet. Udover at give den aldre
starre kontrol over eget hjem, giver skeermbesgg saledes ogsa en oplevelse af at kunne
tage vare pa sig selv — og en fglelse af succes, som er seerligt veerdifuld for de aeldre, hvis
der er andre ting, de ikke selv kan.
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Altsa, om vinteren kom plejerne ind,
og nogle tog ikke skoene af. De kunne
ogsa tage bla plastikfutter pa, men det

gjorde de heller ikke. Jeg er virkelig

glad for, at jeg far opkald nu — sa har
jeg ikke rend af forskellige mennesker
hele tiden.

- Kirsten, 75 ar

Jeg synes, skaermbesgg er en fin idé,
fordi der er nogle mennesker, der har
brug for deres personlige space og
mere selvsteendighed. [...] Far falte
min far sig lidt overrendt, fordi
hjemmeplejen kom sa tit.

- Pargrende C
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Skaermbesg@gs betydning for aeldres hverdagsliv

Nogle eeldre savner den fysiske kontakt med fagpersonerne og det at tale med et

‘levende menneske’, hvilket kan medfgre utryghed og ensomhed

Skaermbesgg kan medfgre en oplevelse af ensomhed

87 pct af danskerne er bekymrede for, at gget brug af velfserdsteknologi har emotionelle
konsekvenser — herunder seerligt ensomhed — for aeldrel. For nogle eeldre er det dog ogsa
en konsekvens af skeermbesggene, at de mangler en at samtale med om stort og smat i
hverdagene. For disse aldre er det sveerere at abne op for deres tanker og behov via
skeermen, og de ser det som et stort tab ikke laengere at fa fysiske besgg. For de eeldre, der
far begge dele, ser de seerligt frem til det fysiske besgag, fordi det opleves som noget seerligt
og bedre end skeermbesggene. Flere pargrende til de zeldre deler ligeledes bekymringen
om, at feerre fysiske besgg leder til mere ensomhed blandt de seldre.

Sociale behov kan understgttes pa anden vis

Som naevnt i kapitel seks er der dog ogsa mange eeldre i undersggelsen, der faler en gget
tryghed og bedre relation til fagpersonalet gennem skaermbesggene, fordi der sikres en
starre kontinuitet i, hvem de aeldre mgder. Nogle seldre papeger, at de ikke ser det som en
del af skeermbesggene at sikre aldres sociale liv, men at fagpersonalet udelukkende skal
hjeelpe med konkrete opgaver. Flere forteeller, at de har et rigt socialt liv gennem lokale
eeldreforeninger og boligselskaber. En zeldre fortzeller ogsd, hvordan hun igennem Zldre
Sagen bliver ringet op dagligt af frivillige, og hvordan denne ordning er vigtig for hendes
sociale trivsel efter hendes mands bortgang.

Kommunerne er opmaerksomme pa risiko for ensomhed

Flere fagpersoner i undersggelsen naevner, at de er opmaerksomme pa ensomhed i
eldreplejen, og at nogle aeldre netop saetter stor pris pa at drikke en kop kaffe fysisk med en
fagperson. Det gnsker de ikke at fratage de eeldre.

Jeg ved godt, det gar i den retning
med mere teknologi. Jeg synes, det er
synd for aeldre mennesker, der har
brug for fysisk kontakt, og der er jeg
sa en af dem. Jeg mangler den der
samtale om, hvordan jeg har det i dag
og forskellige andre ting. Det har jeg
brug for [...] Det der afbreek i
hverdagen, det er der ikke mere”,

- Age, 63 r

Nogle eldre prgver skeermbesgg af,
men kan ikke vaenne sig til det. De
savner maske, at der kommer en ind
ad dgren. De savner et menneske i
deres hjem. Et rigtigt menneske.

- Fagperson G

1: Epinion for Aldre Sagen (2024): "Undersggelse om befolkningens holdninger til velfaerdsteknologi i den kommunale aldrepleje”, s. 28.
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Det bliver ikke til megen snak, men
det gor ikke mig noget. Nej nej, man
skal jo ikke gare sig afheengig. Og sa

ma man jo selv finde en at snakke

med. Jeg gar jo til strikkeklub hver
mandag, og jeg gar ogsa til
stolegymnastik.
- Grethe, 86 ar

Jeg kan godt se, at det letter
eldreplejens arbejde. Og hvis vi
spgrger min far om forskellen pa

fysisk og skeermbesgg, vil han nok

sige, at det er hip som hap for ham.

Men inderst inde tror jeg godt, at han

vil have besgg. Han er ensom, men
han fglger bare reglerne.

- Pargrende B

7
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Oplevelser blandt fagpersoner og
Implementering 1 kommunerne

| dette kapitel preesenteres kommunernes erfaringer med at
implementere skeermbes@g, herunder fagpersonernes
holdning til og oplevelser med skeermbesgg og
koordinatorers perspektiver pa den strategiske
implementering i kommunerne. Derudover preesenteres
fremtidsperspektiverne og nye potentialer for skeermbesgg,
som fagpersonerne fremhaever pa baggrund af deres
erfaringer.
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Oplevelser blandt fagpersoner og implementering i kommunerne

« Delkonklusion 1: Flere kommuner i undersggelsen har mgdt startvanskeligheder og modstand fra fagpersoner
ved implementeringen af skeermbesgg, bl.a. fordi fagpersonerne frygtede et fald i kvaliteten af pleje.

» Delkonklusion 2: Koordinatorer og fagpersoner i undersggelsen ser skeermbesgg som et veerdifuldt
supplement til udvalgte plejeopgaver, sa laenge brugen af skaerm bygger pa en individuel vurdering af den
eeldres situation og behov.

» Delkonklusion 3: Skeermbesgg rummer en raekke udfordringer, fordi plejepersonalet ikke er fysisk til stede hos
den aeldre. Det kraever tilpasninger, for at plejepersonalet kan sikre tilstraekkelig hjeelp til seldre i alle
situationer.

» Delkonklusion 4: Koordinatorer og fagpersoner ser skeermbesgg som en ngdvendighed for at kunne lgfte
plejeopgaven i kommunerne.

- Delkonklusion 5: Fagpersoner og koordinatorer ser et potentiale i at udvide skeermbesggene, sa de kan
varetage flere plejeopgaver over skeermen samt i at udvide anvendelsen af teknologi i aeldreplejen.

» Delkonklusion 6: Der er et kontinuerligt strategisk arbejde i kommunerne for at sikre fortsat udbredelse af
skeermbesgg blandt eeldre i seldreplejen. Epinion



Oplevelser blandt fagpersoner og implementering i kommunerne

Flere kommuner har oplevet startvanskeligheder og modstand hos medarbejdere |

Implementeringen af skeermbesgag

Implementeringen af skeermbesgg har medfart bekymring for faglig kvalitet
Implementeringen af skeermbesgg har i flere kommuner mgdt modstand fra medarbejdere i
eeldreplejen. Koordinatorer i undersggelsen papeger, at dette formentligt skyldes, at
skeermbesgg bryder med vaner og kultur i seldreplejen samt de metoder, fagpersonalet er
uddannet i. Koordinatorer pa tveers af kommunerne beskriver, at skeptisk fagpersonale
seerligt var bekymret for, om skeermbesg@g kunne levere hjeelp af tilstraekkelig kvalitet, eller
om det ville sveekke plejen til seldre.

Vellykkede skeermbes@g kreever seerlig uddannelse af fagpersonale

Fagpersoner og koordinatorer fremhaever, at skeermbesgg kraever en seerlig faglighed. For
at kunne sikre at kvaliteten i eeldres pleje ikke forringes med skeermbesgg, er det
afggrende, at personale der afvikler skeermbesgg, bliver uddannet heri og har en seerlig
forstaelse for, hvad det kreever. Skeermbesgg stiller som tidligere beskrevet store krav til
fagpersonalets kommunikative evner, nar det ikke er muligt at lugte eller se ud over
skeermen. Derfor bruger kommunerne ressourcer pa at uddanne deres personale. Det er
dog forskelligt, om kommunerne uddanner alle fagpersoner heri eller har faste
skeermteams.

Opgavefordeling kan give anledning til modstand

I nogle kommuner med faste skeermteams har opgavefordelingen i eeldreplejen givet
anledning til konflikt. Skeermteams handterer ofte de lettere opgaver, hvilket efterlader det
udkgrende personale med de tungere og mere kreevende besgg. Dette kan veere
belastende i en allerede presset hverdag, hvor udkgrende personale ogsa kan have brug
for lettere opgaver som en pause fra de mere kraevende besgg. Denne ubalance har fort til
utilfredshed blandt noget fagpersonale og kan give anledning til interne konflikter. | andre
kommuner har man et princip om, at personale bade skal vaere udkgrende og via skaerm,
hvilket kan skabe en bedre intern balance men give mindre kontinuitet til de seldre.

43 © Copyright Epinion

Jeg synes, der har veeret sadan lidt
startvanskeligheder. Nogen kunne
ikke lige se idéen i det. Men jeg tror,
det kommer stille og roligt.

- Fagperson A

Men jeg kan jo meerke, hvad det er,

der bekymrer mine Kkolleger, der skal

observere. Kan borgeren fa et
skaermopkald, og hvad vil det sa

betyde, og kan de finde ud af det? Vi

har jo et stort omsorgsgen, og Vi vil
gerne ud og kigge til vores borgere.
- Fagperson F

Nogle gange s& handler den her

skepsis om, at man ikke ved, hvad det
indebaerer, og hvordan man lige skal

gribe det an.
- Fagperson G

!! Der er jo en naturlig begreensning i,
hvad vi kan Igse over skeermen. Sa der
er i hvert fald mange, der kan have den

frygt for, at det, der er tilbage ude i
praksis, det er alle de tunge besgg. Det
er alle dem, der tager en halvanden
time.

- Koordinator D

Sa er der medarbejdere, som taenker
og er lidt mere skeptiske over for
dem. Hvad gar der fra borgeren, nar
man veelger at tage et skeermbesgg?
Og nogle gange handler det ogsa om,
at man teenker, det er et ringere tilbud
til borgeren.

- Koordinator F

!! Vi har ogsa meget modstand fra

kollegaer, der er ude hos borgerne.
De praver at f& dem pa andre tanker
end skeermbesgg. Det kan veere, at
medarbejderne er bange for at miste
nogle af de borgere, som vi rekrutterer
til skeermbesgg.

- Fagperson D
b
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Oplevelser blandt fagpersoner og implementering i kommunerne

Koordinatorer og fagpersoner ser skaermbesgg som en veerdifuld lgsning, nar
anvendelsen bygger pa en individuel vurdering af den eldres behov

Fagpersoner peger pa flere fordele ved skeermbesgg for de eeldre

Fagpersonalet og koordinatorerne i undersggelsen er overvejende positive over for
skeermbesgg. De fremhaever fordele, som ogsa de aeldre papeger i undersggelsen,
herunder gget fleksibilitet og muligheden for at skabe taettere relationer. Derudover papeger
fagpersonalet, at skeermbesgg fremmer de aldres selvsteendighed og livsmestring, da de
stgttes i at klare opgaver selv frem for at veere afhaengige af personalet. Potentialet for at
gge de aldres selvhjulpenhed ses af flere fagpersoner som den stgrste fordel ved
skeermbes@g, som beskrevet i kapitel 7.

Skeermbesgg er fagligt motiverende for flere fagpersoner

Ud over at styrke plejen hos flere aeldre oplever flere fagpersoner i undersggelsen, at
skeermbes@g gger deres arbejdsgleede. De ser det som en meningsfuld arbejdsform, der
skaber steerke relationer og giver god stgtte til de eeldre. Flere fremheaever skeermbesgg som
fagligt motiverende. Motivationen for skeermbesgg er stgrst i kommuner, hvor der findes
faste skeermteams. Det haenger sandsynligvis sammen med, at skeermbesgg i disse
kommuner er et arbejdsmaessigt tilvalg for fagpersonalet. Her peger fagpersonalet pa
succesoplevelser med de eeldre som en vigtig kilde til arbejdsglaede og motivation.

En faglig vurdering af de seldres behov er central for vellykkede skeermbesgg

Pa tveers af kommunerne understreges det, at skeermbesgag fungerer bedst, nar de bruges
til de rette opgaver hos de eeldre, der reelt kan drage nytte af dem. Som det fremgik af
kapitel fire papeger fagpersonalet fx, at de eeldre bgr have en vis teknologisk fortrolighed og
et plejebehov, der kan understgttes via skeermen. En malrettet indsats og omhyggelig faglig
vurdering er derfor essentiel. Enkelte fagpersoner i undersggelsen papeger, at et stort fokus
pa skeermteknologi i kommunen kan fare til, at skeermbesgg tilbydes flere aeldre, end det
reelt gavner.
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Jeg har fundet mit kald i forhold til det
meningsfulde ud til borgerne. Det er jo
det, der driver mig i mit arbejde, nar
jeg arbejder med skaermbesgg. For
jeg kan se, hvad det her giver til
borgerne, hvad borgerne mestrer, nar
de far en skaerm i deres hjem.

- Fagperson D

Vi foreslar det [skeermbesgag] til de
borgere, hvor det giver mening. Vi er
begyndt at teenke det ind i visitationen,
sa der allerede der bliver teenkt en
skeerm indover fra start af. Man er
naesten ngdt til at sige ja, hvis vi
vurderer at der skal en skeerm ind
over. Det ggr vi alle de steder, hvor
det giver mening.

- Fagperson A

Vi ringer pa bestemte tidspunkter, sa
borgeren skal ikke sidde og vente. Det
giver ogsa borgeren frihed, at de kan
have os med [ud af huset]. Man kan
vaere meget naerveerende, fordi det er
de samme, der ringer og man kan
tage udgangspunkt i borgerens behov
her og nu.

- Fagperson H

Jeg var lidt nysgerrig pa, om man
kunne lave en relation, der var lige s&
teet som, nar jeg kom ud til borgerne.

Og den har jeg allerede faet
bekraeftet. Ved at blive ved med at
veere lyttende, imgdekommende og se
folk i gjnene, sa sker der det. Vi giver
dem noget, som er meget vigtigt og
som nok er bedre her end ude i
hjemmeplejen.

- Fagperson E
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Oplevelser blandt fagpersoner og implementering i kommunerne

Skaermbesgg har mange fordele, men rummer en reekke ulemper og kraever
tilpasning — bade for fagpersonale og for aldre

Fagpersoner er opmaerksomme pa ulemper ved skeermbesgag

Fagpersonerne fremhaever mange fordele ved skeermbesgg for bade dem selv og de
eeldre, men de er ogsa opmaerksomme p4, at der kan opsta visse udfordringer. En af disse
udfordringer er, at det kan veaere sveerere at sikre, at de eeldre fglger aftaler fx omkring
medicinindtag, maltider eller vejning. Derudover kan skaermbesgag veere utilstraekkelige i
akutte situationer, hvor en aeldre har brug for fysisk hjeelp fx ved et fald. | sddanne tilfzelde
ma fagpersonerne tilkalde den udekgrende eeldrepleje for at sikre ngdvendig assistance.

Tekniske og driftsmeessige udfordringer kan skabe problemer

Flere fagpersoner og koordinatorer peger pa tekniske og driftsmeessige problemer som de
stgrste udfordringer ved skaermbesgg, da de kan forhindre personalet i at udfgre deres
opgaver. Blandt de tekniske udfordringer naevnes eeldre, der utilsigtet logger af og har brug
for hjeelp til at komme pé igen, samt vikarer der ikke kan tilga systemet. Disse problemer
kan ggre det vanskeligere at yde hjeelp via skeermen.

Omstilling kan veere udfordrende for bade fagpersonale og eeldre

Flere koordinatorer i undersggelsen papeger, at nogle fagpersoner har en staerk faglig
identitet knyttet til fysisk pleje, hvilket kan pavirke deres motivation for at arbejde med

skeermbesgg. Ligesom at eeldre skal vaenne sig til skeermbesgg, kreever skeermbesgg
saledes ogsa en faglig omstillingsparathed fra fagpersonalet.
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Jeg har oplevet en dame, der faldt p&
kokkengulvet. Jeg snakkede med
hende indtil hjemmeplejen kom og
hjeelp hende. Jeg naede, at teenke

"Hvad gar jeg nu?”. Jeg er jo vant til at

veere der og kunne handle hurtigt. Det

kan man ikke, s& man ma ggre noget
andet.

- Fagperson E

Det eneste vi kan bgvle lidt med er, at
vikarer ikke altid kan komme pa
systemet, eller hvis nogle borgere
kommer til at logge af og sa er der en
medarbejder, der lige skal ud og
hjeelpe dem pé igen.

- Fagperson |

Det kan veere sveerere at kontrollere,
om de eeldre fx tager deres medicin.
Man kan blive snydt. For at Igse dette,
har vi en god kontakt til hjemmeplejen,
som kan tage ud og tjekke hos den
eeldre.

- Fagperson H

Alle medarbejdere kan det tekniske i
forhold til skeermbesggene. Det er
mere den her faglige identitet, og det
her med ikke at komme ud til borgeren
og reekke dem vandet og reekke dem
pillerne og fa den her tak og
anerkendelse - sa det er
greenseoverskridende for nogle af
medarbejderne. Det er meget
anderledes for dem.

- Koordinator E
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Oplevelser blandt fagpersoner og implementering i kommunerne

Koordinatorer og fagpersoner anser skeermbesgg som en ngdvendighed for at sikre

pleje til seldre

Skaermbesgg gavner eeldreplejen som helhed

Fagpersonale og koordinatorer i undersggelsen fremhaever, at skeermbesgg ikke kun er en
fordel for flere eeldre men ogsa for medarbejderne og aeldreplejen generelt. Uden
transporttid er skeermbesgg mindre tidskreevende end fysiske besgg, hvilket betyder, at
fagpersonalet kan na flere aeldre i lgbet af en arbejdsdag.

For eeldreplejen medfgrer skeermbesgg desuden nemmere planlaegning og mulighed for, at
fagpersoner med fysiske gener fx graviditet eller et breekket ben fortsat kan varetage
plejeopgaver. Dog understreger fagpersonerne, at disse fordele ved skeermbesgag kraever
faglig kvalitet og god implementering.

Skaermbesgg skaber samtidig potentiale for gkonomiske besparelser, hvilket opleves som
en ngdvendighed i flere kommuner med et stigende antal zeldre. Dog papeger nogle
koordinatorer, at skeermteknologien endnu ikke har medfart besparelser i deres kommune,
da der fortsat investeres ressourcer i udvikling og implementering.

Skaermbesgg udger en ngdvendig del af aeldreplejen

Pa trods af at skeermbesgg er tidsbesparende sammenlignet med fysiske besgg, oplever
fagpersoner og koordinatorer ikke at have ekstra tid pa haenderne. Skaermbesggene er
snarere ngdvendige for overhovedet at fa dagligdagen til at haenge sammen. Med knappe
ressourcer og mangel pa heender i den kommunale zeldrepleje kan karselsplanerne ofte
ikke ga& op uden skaermbesgg. Derfor fremhaeves skaermbesgg som en uundveerlig del af
eeldreplejen, hvor de besgg der kan gennemfares via skeerm, bar afvikles pa denne made.

Skeermbesgg kan styrke tveerfagligt samarbejde

Fagpersonalet peger ogsa pa skeermbesggenes potentiale til at forbedre det tveerfaglige
samarbejde. For eksempel kan en medarbejder, der besgger en eeldre fysisk planlaegge et
samtidigt skeermbesgg med en sygeplejerske. Da der ofte er lang ventetid pa et fysisk
sygeplejerskebesgg, kan skeermbesgg gare sygeplejerskerne mere tilggengelige for det
avrige personale og dermed sikre en mere koordineret pleje.
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Jeg synes egentligt, at mange borgere
far meget ud af det [skeermbesgqg].
Men det er de borgere, som kan
guides til det, der skal [have
skeermbesgg]. Sa snart de har brug
for fysisk hjeelp, sa er skaermen ikke
nok. Borgerskaren er bred, men det
kraever, at man kognitivt og fysisk kan
nogle ting. Som verden ser ud lige nu,
sa er skreem og teknologi en
ngdvendighed.

- Koordinator B

Jeg kan na at fordybe mig meget
mere i borgeren over skeermbesgg,
end der var tid og mulighed for, da jeg
var i sundhedsenhedens
hjemmepleje. Det er helt sikkert den
starste fordel.

- Fagperson E

Jeg vil sige det gar begge veje - bade
borgere og medarbejdere har gavn af
det. Men i sidste ende ma det uden
tvivl veere kommunen som sparer
penge. Lige nu er det ikke en
sparegvelse, fordi man gerne vil
udvikle og opretholde en vis kvalitet i
det. Der er fokus pa kvaliteten og det
der skal leveres. Det skal altsa vaere
godt ellers kan vi lige sa godt lukke og
slukke.

- Fagperson E

...Sa oplever vi ogsé, at det giver
nogle muligheder for bedre udnyttelse
af ressourcerne. Altsa, at
medarbejderne kan veere der, hvor det
giver mening at veere fysisk, men sa
ogsa kunne supplere besggene med
de her virtuelle besgg.

- Koordinator F
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Oplevelser blandt fagpersoner og implementering i kommunerne

Fagpersoner ser skeermbesgg som en central del af fremtidens aldrepleje med
potentiale for udvidelse og teknologisk udvikling

Skeaermbesgg kan, ifglge fagpersonalet, understatte flere plejebehov i fremtiden
Fagpersoner ser potentiale i at udvide skeermbesgg til flere plejeopgaver i fremtiden.
Blandt de mere innovative idéer naevnes inddragelse af beveegelsestreening via skeermen
fx ved hjeelp af videoer eller smartwatches. En koordinator foreslar ogsa virtuelle
kaffemgder blandt zeldre, der ikke kan komme til det lokale eeldrecenter med ambitionen
om at styrke feellesskabet og mindske ensomhed.

/Eldres utryghed udggar en barriere for udbredelse af velfeerdsteknologi

Ifglge fagpersoner er eeldres utryghed ved teknologi en central barriere for udbredelsen af
velfeerdsteknologi i eeldreplejen. Skepsis og manglende viden om teknologiens
muligheder — bade blandt eeldre, befolkningen generelt og fagpersoner — kan ogsa
haemme implementeringen. Fagpersoner forventer dog, at fremtidige generationer af
aeldre vil veere mere fortrolige med IT og teknologi, hvilket pa sigt vil reducere denne
barriere. Samtidig understreges det, at visse plejeopgaver altid vil kreeve menneskelig
kontakt og derfor ikke kan erstattes af teknologi.
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Jeg vil gerne argumentere for at
teenke mere sygepleje ind i e-teamet
[skeermteam]. Det kan fx veere
stomipleje, hvor man bliver sendt hjem
fra sygehuset og far de fysiske besgg
i starten. Der teenker jeg, at man kan
planleegge allerede fra starten,
hvornar borgeren skal overga til e-
team.

- Fagperson B

Det er sveerest at fa de eeldre borgere
med pa det [skeermbesgg]. De er lidt
utrygge omkring det med skaerm, og
de tror, at vi kan filme dem. Men de
yngre borgere er mere med pa det.
Det lykkes lige sa stille, nar de hgrer
om andre, der har dem eller gennem

medierne eller ved naboen.

- Fagperson A

Tror bestemt der kommer mere i
forhold til medicinbesgg og dosering
af medicin i fremtiden. Og mere
tveerfagligt med andre
sundhedspersonaler — et styrket
samarbejde mellem os eldreplejen,
sundhedsmyndighederne og e-teamet.

- Fagperson E

Man kunne godt lave nogle sma
komsammener pa de her medier eller
platforme. Det ville jo veere
fuldsteendig fantastisk. Jeg ser for
mig, at aeldre i lejligheder kan finde
hinanden i nogle chats, og lave et
kaffemgde, ligesom under corona. Jeg
ville elske at arbejde med det.

- Koordinator A
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Oplevelser blandt fagpersoner og implementering i kommunerne

Kommunerne arbejder lgbende med at sikre udbredelse af skeermbesgg blandt aeldre

— det kraever et vedvarende strategisk fokus

Udfordringer med at skalere skeermbesgg kreever strategisk fokus

Kommunerne arbejder kontinuerligt pa at udbrede skaermbesgg blandt zeldre.
Skeermbesgg er blevet implementeret pa forskellig vis pa tveers af kommunerne, og
erfaringerne viser bade fordele og ulemper ved forskellige modeller. En vaesentlig pointe er,
at udrulningen af skeermbesgg kraever vedvarende strategisk fokus for at opna succes.
Flere kommuner oplever, at selvom aldre og fagpersonale der har erfaring med
skeermbes@g, generelt er tilfredse, har det vist sig vanskeligere end forventet at rekruttere
nye aeldre til lgsningen. Dette udfordrer udbredelsen og kreever derfor fortsat
opmaerksomhed og prioritering hos aeldreplejens ledelse og koordinatorer.

Organisatoriske barrierer for udbredelse af skeermbesgg

Udfordringen er seerlig tydelig i kommuner, der arbejder med en decentral vurdering, hvor
fagpersonalet der besgger aeldre fysisk, skal tage dialogen og beslutte sammen med de
eeldre, om skaermbesgg er den rette Igsning for dem. | en travl hverdag kan denne opgave
veere sveer at prioritere for fagpersonalet. Derudover er der fortsat skepsis blandt dele af
fagpersonalet. Selvom store dele af fagpersonalet kan se potentialet i skeermbesgg, er der
fortsat modstandere. | de tilfeelde fremhaever bade fagpersonale og koordinatorer, at det er
vigtigt med et klart politisk ophaeng, der kan skabe retning og legitimitet for
implementeringen af skeermbesgg som en integreret del af zeldreplejen. Pa tveers af
kommuner er det forskelligt, om fagpersonalet har valgfrihed i forhold til, om de gnsker at
foretage skeermbesgg.
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Vi har en udviklingsgruppe, hvor vi
snakker udviklingstiltag i det hele
taget p& skaermomradet. Og netop
fagligheden fylder faktisk en del.
Hvordan er det, man kan bruge sin
faglighed, nar det er over en skeerm?
Ogsa i forhold til at vurdere, hvornar
er det et skeermopkald, og hvornar
kunne det i princippet ogsa have
veeret et telefonopkald?

- Koordinator F

Jamen fordelen ser vi i, at det er alles
ansvar. Altsa det her med at teenke, at
vi alle sammen skal teenke
velfeerdsteknologi ind, der hvor det
giver mening. Det kan jo ogsa veere
det, der er ulempen. Fordi nar det er
alles ansvar, sa kan det ogsa veere
ingens ansvar.

- Fagperson B

Man kan jo godt fa borgeren til at filme
rundt i sit hjem. Det er noget af det, vi
taler om at have mere fokus pa nu —
hvordan har man faktisk en rigtig god
samtale? Hvad skal medarbejderne
spgrge ind til? Hvordan far de spurgt
ind pa den rigtige made?
- Koordinator C

De eeldre, der far det, er rigtig glade
for det. Det har kraevet en meget
struktureret tilgang med et arshjul, og
at vi forfglger en malszetning og hele
tiden teenker skeermbesgg ind i
visiteringerne, men det gar vi ogsa og
sa lykkes det. Det fungerer rigtig godt.
- Koordinator A
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Metodebilag
Undersggelsens formal og datagrundlag

Formal

Formalet med denne undersggelse er at forsta brugen af skaermbesgg i eldreplejen med fokus
pa oplevede muligheder og barrierer blandt eeldre, fagpersonale, koordinatorer og pargrende.
Undersggelsen belyser erfaringer og perspektiver blandt malgrupperne for at opna en dybere
indsigt i brugen af skeermbesgg og oplevelsen med at arbejde med det.

Fra den 26. september til 2. oktober 2024 blev der gennemfart dybdeinterviews med eeldre, der
enten modtager eller har fravalgt skeermbesgg. Interviewene blev afviklet i de aeldres eget hjem
og blandt de eeldre, der modtager skeermbesgg, er der i tillaeeg blevet gennemfart observationer af
de eeldre. Der er i samme periode gennemfart online interviews med fagpersonale, koordinatorer
og pargrende.

Formalet med interviewene er at opna en dybere forstaelse af, hvordan de aeldre oplever og
forholder sig til skeermbesgg, bade de positive og negative aspekter. Observationer under
interviews med aeldre, der modtager skeermbesgg, giver mulighed for at f& et nuanceret indblik i
deres samspil med teknologien og afdeekke detaljer, som interviews alene ikke kunne fange.

Dybdeinterviews med fagpersonale og koordinatorer har til formal at undersage deres erfaringer
og holdninger til brug af skeermbesgg samt de oplevede muligheder og barrierer. For
fagpersonalet er fokus pa, hvordan skeermbesgag pavirker deres faglige praksis, mens der for
koordinatorer er lagt veegt pa at belyse de strategiske valg vedrgrende organisering og
implementering af skeermbesgg i eeldreplejen.

Formalet med dybdeinterviews med pargrende er at opna en dybere forstaelse for deres
perspektiver pa skaermbesgg i eldreplejen samt at undersgge, hvordan de pargrende oplever
deres rolle i forbindelse med skeermbesgg hos den eeldre, herunder hvilken form for statte de
eventuelt yder.

Interviewpersonerne er rekrutteret fra de fem kommuner, der fremgar af introduktionskapitlet.

1: Her arbejdes med en bred definition af pargrende fx kan dette bade rumme en datter eller en nabo.
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Datagrundlag

Indsigterne preesenteret i denne rapport bygger pa falgende datagrundlag:

Dybdeinterviews og observationer hos aldre

16 kvalitative dybdeinterviews med eeldre, der modtager eller
har takket nej til skeermbesgg. Interviewene er afvilklet i de
eeldres hjem, og der er fortaget observationer af de aeldres
interaktion med skeerm. 14 af de aeldre modtager skeerm-
bes@g, mens 2 har valgt at takke nej.

Dybdeinterviews med pargrende
3 kvalitative dybdeinterviews med pararende til zeldre, der
modtager skeermbesgg?. Interviewene er afviklet online.

Dybdeinterviews med kommunalt fagpersonale

8 kvalitative dybdeinterviews med kommunalt fagpersonale,
ansat i eeldreplejen, der udfgrer skeermbesgg hos eeldre.
Interviewene er afviklet online.

Dybdeinterviews med kommunale koordinatorer

6 kvalitative dybdeinterviews med kommunale koordinatorer,
der har det strategiske ansvar for koordinering og
implementering af skeermbesgg i de deltagende kommuner.
Interviewene er afviklet online.
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Metodebilag
Fremgangsmade og etik i rekrutteringen til kvalitative dybdeinterviews

Rekruttering af interviewpersoner

De aldre, fagpersonerne og koordinatorerne blev rekrutteret med hjaelp fra de deltagende kommuner, mens de pargrende blev rekrutteret gennem de aeldre. Kommunerne fungerede
som gatekeepers og spillede en central rolle i at identificere og etablere kontakt til relevante interviewdeltagere. For at sikre, at relevante aldre indgik i undersggelsen, blev der
udarbejdet specifikke udveelgelseskriterier for, hvilke seldre der skulle deltage i undersggelsen, herunder:

Den eeldre skulle vaere positiv over for at deltage i et interview

Den eeldre skulle modtage kommunal eeldrepleje i eget hjem

Den eeldre skulle enten have erfaring med skeermbesgg (aktuelt eller tidligere) eller have fravalgt denne teknologi

Bade eeldre, der modtog hjeelp fra pargrende til skeermbesgag, og aeldre der ikke gjorde, skulle inkluderes i undersggelsen
De udvalgte eeldre skulle have forskellige holdninger til og erfaringer med brug af skeermbesgg.

aprwbdE

Udveelgelseskriterierne blev udarbejdet for at sikre, at undersggelsen repraesenterede en bred malgruppe. Formalet var at inkludere aeldre med forskellige erfaringer og holdninger til
skeermbesg@g — bade positive og negative. Kommunerne bidrog aktivt til at identificere eldre, der kunne repraesentere dette spektrum af oplevelser.

Kommunernes centrale rolle i rekrutteringen af de aeldre sikrede desuden en vurdering af de eeldres fysiske og psykiske evne til at deltage i et interview, hvilket er et vigtigt etisk aspekt
at tage hgjde for, ndr man interviewer potentielt srbare malgrupper. Dette bidrog til at skabe trygge rammer for deltagerne og minimere risikoen for falelsesmaessig belastning. Pa
denne méade blev det sikret, at de havde en behagelig oplevelse under interviewet.

Epinion takker kommunerne for deres store bidrag til rekrutteringen af aeldre, fagpersoner og koordinatorer.

GDPR og etiske retningslinjer

Interviewene er indsamlet i overensstemmelse med Epinions geeldende retningslinjer for handtering af persondata og beskyttelse af personlige oplysninger. Data er udelukkende
anvendt til at belyse den specifikke undersggelse af oplevelser og perspektiver pa skeermbesgg i eeldreplejen. Interviewpersonerne blev informeret om, at deres deltagelse var
frivillig, at de til enhver tid kunne treekke sig fra undersggelsen, og at data ville blive slettet, nar undersggelsen var afsluttet. Desuden blev de informeret, at der i rapporten ville indga
citater med udtalelser, men at udtalelserne indgik anonymt og ikke kunne treekke trade til dem. De eeldre, der anvendes billeder af, har ligeledes givet samtykke hertil.

[ ] L[]
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Metodebilag

Metodiske overvejelser ved rekruttering af de eeldre

Malgrupperefleksioner

For at opna dybere og mere nuancerede indsigter i brugen af skeermbesgg i aeldreplejen var det
vigtigt, at undersggelsen inkluderede forskellige malgrupper af eeldre. Hensigten var derfor at
rekruttere i alt 16 aeldre fordelt pa tre malgrupper: 8 eldre, der modtager skeermbesgg, 4 eldre,
der tidligere har modtaget skeermbes@g, men efterfalgende har takket nej, samt 4 aldre, der har
takket nej til skeermbesgg fra starten. | praksis viste det sig dog at veere udfordrende at rekruttere
eldre, der enten har fravalgt skeermbesgg eller tidligere har modtaget dem men ikke leengere
gar.

Rekrutteringen af deltagerne blev varetaget af kommunerne, hvilket kan have medfart
selektionsbias i forhold til malgrupperne. Kommunernes rekruttering er baseret pa deres kontakt
til de eeldre, og opgaven blev primzert handteret af afdelinger, der administrerer skeermbesgg i
den enkelte kommune. Dette kan have begraenset adgangen til borgere, der har fravalgt
skeermbesgg. Samtidig kan borgere, der takkede nej til skeerm, have veeret mindre tilbgjelige til
at deltage, enten pa grund af manglende tilknytning til aeldreplejen eller manglende motivation til
at bidrage til en undersggelse om skeermbesgg, som de aktivt har fravalgt.

Konsekvensen af rekrutteringsudfordringerne var, at det ikke var muligt at opna den gnskede
fordeling mellem malgrupperne. Malgruppefordelingen i undersggelsen endte saledes med 14
eldre, der modtager skeermbesgg, én aldre, der tidligere har modtaget skeermbesgg, men har
takket nej, og én eeldre, der har takket nej fra starten. Denne skaevhed er vaesentlig at have in
mente i relation til undersggelsens resultater. Dels kan det have pavirket rapportens fremstilling
af skeermbesgg i seldreplejen, hvor flertallet af eeldre beskriver skeermbesgg som en overvejende
succesfuld Igsning, og dels kan det betyde, at veesentlige indsigter og nuancer fra de to andre
malgrupper ikke fremgar af undersggelsen. Pa grund af denne ubalance kan rapportens
resultater ikke uden videre generaliseres til eeldre, der takkede nej til skeermbesgg fra starten,
eller eeldre, der tidligere har benyttet skeermbesgg, men senere fravalgt dem.

Manglen pa tilstraekkelige perspektiver og oplevelser fra disse malgrupper efterlader saledes et

hul i forstaelsen af skaermbesggs potentiale og udfordringer i eldreplejen.
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Fire metodiske opmeaerksomhedspunkter
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Positive oplevelser

Da rapporten har en betydelig overveegt af aeldre, som er
positive overfor skeermbesgag i eget hjem, skaber det et
meget positiv billede af oplevelserne med skeermbesgg. Der
er fa eeldre, der har takket nej til skeerm, der har gnsket at
deltage.

Manglende indsigter

Lavere repreesentation af de to gvrige grupper, betyder, at vi
mangler viden om potentielle barriere, ved skeermbesgg.
Indsigterne er veerdifulde, for at kunne nuancere forstaelsen
af skeermbesgg i eeldreplejen.

Begreenset generaliserbarhed

Det er vigtigt at udvise forsigtighed i anvendelsen og
generaliseringen af undersggelsens resultater. Da, vi pa
nuveerende tidspunkter mangler mere viden om de to gvrige
gruppers oplevelser med skaermbesgg.

/ldre blev rekrutteret gennem kommunerne

Denne rekrutteringsstrategi kan veere en af grundende til, at
der er en overrepraesentation af eeldre, der er positivt stemt
for skeermbesgg i eeldreplejen og eget hjem.

Epinion



Metodebilag
Tematisk fokus | dybdeinterviews med aeldre

Interviewguides til de eeldre

Der blev udviklet tre interviewguides for at indsamle perspektiver fra tre grupper af eeldre: Dem, der
modtager skaermbesgag i seldreplejen, dem der har benyttet skeermbesagg men takkede nej, og dem
der takkede nej fra starten.

For de eaeldre, der modtager skeermbesgg, spurgte vi ind til, hvordan de oplevede frivilligheden i
valget af skeermen, og om introduktionen til skeermbesgg gav dem tilstreekkelig statte til at bruge den
selvsteendigt. Der blev ogsa fokuseret pa deres falelse af tryghed ved at anvende skaermen, seerligt i
relation til deres tidligere erfaringer med teknologi og deres oplevelse af skeermbesgg som en del af
hverdagen i seldreplejen.

Under interviewene blev der ogsa observeret, hvordan de eldre interagerede med skaermen med
fokus pa ansigtsudtryk, kropssprog og spontane kommentarer. Observationerne har givet indsigt i
reaktioner og adfeerdsmanstre, som kan veere sveere at fa fremi interviews alene, seerligt i relation til
hvordan de eeldre interagerer med skaermen. Denne metodekombination har styrket forstaelsen af de
eeldres oplevelser og bidraget til en mere nuanceret analyse.

For de aldre, der havde takket nej til skaermbesgg, spurgte vi ind til arsagerne bag deres fravalg.
Fokus i disse interviews var at belyse deres tidligere erfaringer med teknologi, hvordan aeldreplejen
havde introduceret skeermbesgg, deres forestillinger om lgsningen og de specifikke arsager der la
bag deres beslutning om at takke nej.

Konsulenter med erfaring i at interviewe eeldre i udsatte positioner sikrede en professionel og
respektfuld fremgangsmade. Interviewene blev gennemfart med et empatisk fokus og i et let
forstaeligt sprog. Alle interviews blev gennemfert i de aeldres hjem for at skabe tryghed og sikre en
aben dialog.

Alle eeldre modtog et gavekort som tak for deres deltagelse.
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Nedenstaende tematikker blev valgt for at afdeekke de eeldres oplevelser,
holdninger og eventuelle bekymringer i relation til skeermbesgg, bade for
dem der havde valgt at tage imod skeermbesgg, for dem, der havde benyttet
skeermbesgg, men takkede nej og dem, der takkede nej fra starten.

g

Tematikker for aeldre, der modtager skeermbesg@g:

Tilknytning til seldreplejen

Erfaring med teknologi og overvejelser om skaermbesgag
Holdninger til og erfaringer med skeermbesgg
Konsekvenser ved brug af skeermbesgg

Fremtidig brug af velfeerdsteknologi

Observation af interaktion med skaermen

Tematikker for aldre, der har takket nej til skeermbesgg:

Tilknytning til seldreplejen

Erfaring med teknologi og overvejelser om skaermbesgag
Oplevelse af at takke nej og konsekvenser herved
Fremtidig brug af velfeerdsteknologi
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Metodebilag

Tematisk fokus | dybdeinterviews med fagpersoner og koordinatorer

Interviewguides for fagprofessionelle

To interviewguides blev udviklet med udgangspunkt i feelles tematikker, men med tilpassede
spgrgsmal, der skulle afdaekke de forskellige perspektiver og erfaringer hos henholdsvis fagpersoner
og koordinatorer. Tilgangen sikrede en dybere forstaelse af bade de praktiske udfordringer og de
strategiske overvejelser relateret til implementeringen af skeermbesgag i seldreplejen med fokus pa at
afspejle de forskellige roller og ansvarsomrader, som de to grupper repraesenterer.

Fagpersonerne

For at nuancere forstaelsen af skaermbesggenes rolle i seldreplejen blev fagpersoner med direkte
erfaring med teknologien inddraget, da de spiller en central rolle i bade udfgrelsen og vurderingen af
skeermbesggenes funktion i praksis. Interviews med denne gruppe fokuserede pa deres oplevelser
med og holdninger til skeermbesgg, herunder hvordan teknologien pavirker deres daglige
arbejdsopgaver, interaktionen med de eldre og teknologiens anvendelighed. Et seerligt fokus var pa,
om skeermbesgg eendrede deres relation til de seldre — om det blev opfattet som mere distanceret
eller om relationen forblev intakt, selv over en skaerm.

Koordinatorerne

Interviewene med koordinatorerne fokuserede pa deres erfaringer med implementeringen samt deres
vurdering af fagpersonernes villighed og motivation for at integrere teknologien i arbejdet med eeldre.
Vi havde seerligt fokus pd, hvordan skeermbesgg pavirkede fagpersonernes arbejdsforhold og om
teknologien blev oplevet som statte eller barriere i deres arbejde. Derudover var fokus pa om
implementeringen havde gget effektiviteten og gjort arbejdsdagen mere overkommelig, eller om der
var modstand fra bade fagpersoner og zeldre, fordi det skabte udfordringer. Endelig blev
koordinatorernes perspektiver pa fremtidige lgsninger og initiativer, der kunne forbedre brugen af
skeermbesg@g og andre velfaerdsteknologier, belyst. Sammenfattende ville vi gerne undersgge, hvilke
muligheder og barrierer de oplever ved implementering af skeermbesgg i seldreplejen, og hvordan de
lgser disse.
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Nedenstaende tematikker blev valgt for at afdeekke fagpersonernes og
koordinatorers muligheder og barrierer for anvendelsen af skeermbesgg i
arbejdet med de aldre og de strategiske og implementeringsmaessige

processer.

Tematikker for fagpersonale:

Q)

Erfaring med teknologi og overvejelser om skaermbesgag
Holdninger til og erfaringer med skeermbesgg
Konsekvenser ved brug af skeermbesgg
Forbedringspotentiale ved brugen af skeermbesgg

Tematikker for koordinatorer:
+ Erfaring med skeermbesgg i aeldreplejen

Holdninger til og erfaringer med skeermbesgg
Konsekvenser ved brug af skeermbesgg
Forbedringspotentiale ved brugen af skeermbesgg
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Metodebilag

Tematisk fokus i dybdeinterviews med pargrende

Interviewguide til de pargrende

Pargrende blev inkluderet i undersggelsen, da de ofte spiller en central rolle i de zeldres liv og kan
bidrage med et saerligt perspektiv pd, hvordan skeermbesgg pavirker de eldres hverdag. Det blev
antaget, at de eeldre ofte delte deres oplevelser og holdninger mere dbent og aerligt med deres
paragrende end med fagpersonale, hvilket gav mulighed for at afdeekke nuancer og perspektiver
omkring de eeldres erfaringer med skeermbesgg. Der var ligeledes en antagelse om at flere aeldre
fik teknisk hjeelp af deres pararende til at gennemfgre skeermbesgag.

Gennem interviews med de eeldre fandt vi dog ud af, at langt stgrstedelen handterede
skeermbesgg selv og derfor ikke fik hjeelp af pargrende. Det var derfor ikke muligt at rekruttere
mere end én pargrende til undersggelsen, der har hjulpet den aeldre i opstarten med at bruge
skeermbes@g. De to gvrige pargrende, der er inkluderet i undersggelsen, hjaelper ikke de seldre
med skeermbesggene men har overveeret skeermbesgg og derfor har erfaring med, hvordan de
foretages.

Gennem interviews med de paragrende blev deres holdninger til og erfaringer med skaermbesgag i
de eeldres hjem undersggt. Der blev fokuseret pa at afdeekke bade positive og negative
konsekvenser heraf, herunder bekymringer om hvorvidt skeermbesgg sikrede tilstraekkelig pleje og
omsorg. Endelig spurgte vi ind til, hvorvidt de pargrende havde forslag til forbedringer i brugen af
skeermbesgg baseret pa deres holdninger til og erfaringer med implementeringen af skaermbesgg i
de eeldres hjem.

55 © Copyright Epinion

Nedenstaende tematikker blev valgt for at afdeekke de pargrendes
holdninger og erfaringer med skeermbesgg i de eeldres eget hjem, samt
positive og negative faglger heraf. Herunder hvilken hjeelp, de er skal yde til
de eldre og deres holdninger til det.

Tematikker for pargrende

Erfaring med teknologi og overvejelser om skaermbesgag
Holdninger til og erfaringer med skeermbesgg
Konsekvenser ved brug af skeermbesgg

Fremtidig brug af velfeerdsteknologi
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Metodebilag
Analytisk fremgangsmade

Databearbejdning

Tre databearbejdningsfaser har veeret med til at sikrer en systematisk og solid analyse og
efterfglgende rapport

Alle interviews blev transkriberet ved hjeelp af platformen Good-
Tapes. De blev hereafter slettet for at overholde geeldende regler
og krav i henhold til GDPR.

Efterfglgende blev der afholdt en mgnstergenkendelsesworkshop
for at analysere mgnstre og gaps i interviewene og dermed skabe
et overblik over sammenhaenge og forskelle pa tveers af
interviewene.

Endelig blev der udarbejdet et citatkatalog med de vigtigeste
citater fra interviewene. Disse skulle bruges til at berige
rapporten.

[ ] L
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