Debatoplaeg

A N S A TTE

—
&)
-
-
=
Ll
L
L
O

Moadet i et velfaerdssamfund

F

A

F O R B UNDE T




Politisk ansvarlig

Dennis Kristensen

Tekst
Christian W. Larsen (DJ)

Redaktion
Tom Bjerregaard, Jens-Jargen Krogh, Inge Frélich, Maria
Bregnhardt, Lea Groth-Andersen.

Grafisk tilrettelaeggelse/layout
Joe Anderson og Maja Honoré

Forsidefoto

Henrik Sgrensen

lllustrationer

Bob Katzenelson

Tryk
FOAs trykkeri

Oplag
750 eksemplarer
September 2004



FOA KONGRES 2004

faglighed og tryghed

Debatoplaegget Mgdet i et velfeerdssamfund udgives |
forbindelse med FOAs 3. ordingere kongres 4. — 8. oktober 2004



Moadet i et velfaerdssamfund

Det er beskemmende, at vi lever i en tid,
hvor det er lettere at sprenge et atom end en norm
Albert Einstein

Mgdet mellem borgeren og den professionelle er
en helt essentiel starrelse, hvis vi vil diskutere vel-
feerd. Mgdet sker mellem to parter, hvor den ene
har behov for den andens ydelse, mens den
anden skal levere sine kvaliteter uden at treede
den enes vardighed under fode.

Er det en ideel ramme for en dialog i gjenhgjde?
Kan det gares anderledes?

Et gnidningsfrit samspil mellem de to er ngdven-
digt, fordi de er gensidigt afhengige, men lige-
verdigheden har trange kar, fordi vi er tilbgjelige
til at veegte borgerens gnsker over den professio-
nelles ret til ansteendige arbejdsvilkar.

Det er egentlig ejendommeligt, fordi vi lever i en
tid, hvor individets ret prises til skyerne. Men
bade borger og den professionelle dagplejer, soci-
al- og sundhedshjalper, buschauffar eller renge-
ringsassistent er jo individer, der alle har ret til —
0g har bedst af — at blomstre i hverdagen.

| et historisk perspektiv er det interessant, at ind-
farelsen af samleband og tidsstudier pa de store
industrialiserede arbejdspladser falder sasmmen. |
farste omgang var tidsstudier et vaerkte;j til at
maksimere overskud, men brugt med omtanke
kunne man finde hensyn til sikkerhed og effekti-
vitet gemt i analyserne af arbejdsrutiner.

Tidsstudier bruges kun i begrenset omfang i vore
dage. Erhvervslederne er blevet klogere, kan man
sige. Er det ikke ejendommeligt, at i en tid, hvor
fremsynede private ledere forlader skemalaegning
og kontrol, hvor de opmuntrer til selvstendighed
og kreative lgsninger, indfarer det offentlige
stregkoder og minut-tyranni, der forhindrer in-
dividet i at udfolde sit potentiale?
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“Tillid er godt, kontrol er bedre,” tilskriver vi
Stalin for at mene. Det ser ud som om, at vi
inden for det offentlige er ved at genindfare et
gammelkommunistisk mantra, der er en historisk
kurigsitet.

Er vi mon i ar 2004 — eller er vi pa Herrens mark?

Denne pjece handler om mange aspekter ved
mgdet mellem borger og professionel. Vi setter
bevidst fokus pa omsorgsfagene, fordi vi her
finder nogle af de mest karakteristiske udfor-
dringer. Pedeller, buschauffgrer og brandmand
oplever naturligvis ogsa “madet” med borgeren,
men dilemmaerne er serligt tydelige i omsorgs-
fagene.

Tanken om at debattere mgdet mellem borger og
den professionelle lgsrevet fra debatten om frit
valg er kunstig. Dilemmaerne er meget ens pa de
to omrader, og det er derfor sikkert, at nogle
udfordringer, der diskuteres her, med lige sa stor
ret kunne debatteres som en “frit valg-problema-
tik”. Papir er taknemmeligt over for akademiske
sondringer. Det er virkeligheden ikke.

God debat.




Meadet i gjenhgjde

Det ideelle mgde tager udgangspunkt i en tillids-
filosofi — ikke i stregkoder og minut-tyranni.
Rammen om det ideelle mgde bar sigte efter, at
omsorgs-eksperten far de bedste betingelser. Eks-
perten er hjemmehjelpen og dagplejeren, og kolle-
gerne pa et hospital eller en psykiatrisk institution.

“Slip dog ekspertisen lgs,” kunne vi havde.
“Drop alle kontrol-foranstaltninger, lad hende
dog servicere borgeren.” Det har begge parter
mest glede af. Og nar kommunen har glade bor-
gere, stemmes politikerne tilbage pa taburetterne
0g embedsmandene slipper for brok. Hvorfor
mon ikke virkeligheden ser saledes ud?

“Politikerne er lamme i roen,” skrev et dansk
dagblad for nogle ar siden. Det handlede om
sukker-krisen pa Lolland, og det har under alle
omstendigheder ikke meget med sagen at gare.
Men i almindelighed er det farligt at antage, at
politikere eller andre beslutningstagere handler
bevidst imod egen interesse. Hvilket fgrer os over
til de farste dilemmaer:

Er vi sikre pa, at stregkoder og minut-tyranni er
entydigt darskab?

Er vi sikre pa, at premissen om maksimal tillid er
til vore kollegers fordel?

Og at udgifterne til omsorgen ikke lgber lgbsk, hvis
Vi gar det?

Ser vi bort fra den ideelle situation, den paradisi-
ske arbejdsplads, er der som navnt i pjecen om

frit valg en tryghed i at vide, hvilke funktioner, vi
skal udfare, og hvilken tid vi har til radighed. Hvis
vi nu gér ud fra, at kontrol og styring som redska-
ber er kommet for at blive, bar vi sa ikke sparge:

Risikoen for at blive fartidspensionist er 55%
storre for sygehjeelpere og hjemmehjaelpere end
den gvrige befolkning.

(FOA: Undersggelse af offentlige ansattes risiko
for at ende pa fartidspension. marts 2002 og
Undersggelse af arbejdsskader marts 2003)

Pa hvilke mader og under hvilke former er den
styrede hverdag en fordel?

Vi har en tyrkertro pa, at mgdet mellem borger
og den professionelle ikke alene ma betragtes
som “lgsningen af borgerens problemer.” At
FOA-medlemmernes ambition er maksimal flek-
sibilitet i alle situationer. Og at vi bliver i stand
til at servicere borgeren bedst muligt, hvis vi fjer-
ner alle kontroller. Hvis dét er rigtigt...

Hvorfor scorer FOAs faggrupper meget hgjt, nar vi
taler om tilfredshed pa jobbet?

Nu er det muligt at have tilfredse medlemmer
samtidig med, at man tenker i forbedringer.
Og det er ogsa muligt, at visiteringen kan blive
endnu veerre. Sa det er helt legitimt at frygte, at
en yderligere decentralisering af beslutningerne
pa velferdsomradet risikerer at true arbejdsgle-
den.

Men det er ikke ngdvendigvis visiteringen som
instrument, der er skurken. Det er indholdet af
den kommunale visitering, der maske er proble-
matisk. Nar de basale ydelser smalles ind — et
bad om ugen, toiletrengering hver 14. dag — og

Arbejdsskader

Aldresektoren og degninstitutionsomradet
tegner sig for det storste antal anmeldte
arbejdsulykker.

(Arbejdstilsynets ulykkesstatistik 2001)




alt andet legges ud som tilkeb, er den menneske-
lige verdighed pé spil. Men det er ikke visitering
som sadan, der er problemet.

Det er indholdet af visiteringen til gengald ofte.
Hvis indholdet af den kommunalt visiterede
basisydelse bliver mindre og mindre, er det for-
staeligt, hvis vore kolleger i hjemmeplejen faler
sig mere og mere som robotter. Hvis “sjove”
opgaver skubbes over som tilkabsydelser, er det
forstaeligt, hvis borgeren har starre respekt for
det menneske, der leverer tilkabsydelsen.

Derfor burde vi diskutere:

Hvordan fastholder vi en stor kommunalt visiteret
basisydelse, s& bade borger og hjemmeplejen bevarer
verdighed og professionalisme?

Er det ikke at blande &bler og parer, kunne man
sparge. Nej, hvis en &ldre borger ikke har penge
til at begave sig selv med “luksus-ydelser”, siver
selvvaerdet ud med det badevand, der i gvrigt bli-
ver sjeldenere og sjeldnere. Triste borgere er svee-
rere at handtere end tilfredse borgere.

Hvis en visiteret basisydelse bliver mindre og
mindre, risikerer vore kolleger ogséa at miste Kli-
enter, simpelthen fordi borgeren helst vil have
besgg af den samme hjalper, og derfor sender
borgeren det signal til kommunen, at firmaet,
der leverer tilkabsydelsen, ogsa leverer basisy-
delsen.

Sadan ser vi pa madet mellem borger og den
professionelle, men maske burde vi overveje fal-
gende dilemma:

Er det fornuftigt at arbejde hardt for at forbedre
“madet” for den professionelle, hvis vi opnar bedre
resultater ved at forbedre “mgdet” for borgeren?

Er der i gvrigt en modsatning mellem borger og
den professionelle, nar vi snakker “mgdet™ Ved
vi nok om det? Og kan der anlazgges et helt
andet perspektiv?

Hvor mange roller bgr vi baere?

En anden made at beskrive mgdet mellem borger
og den professionelle handler om de forskellige



roller, vore kolleger spiller i hverdagen. Praktisk
gris, stettepaedagog, ven, sjelesarger, diatist, bar-
fodslege og gedign handvarker er bare nogle af
de roller, som for eksempel hjemmehjzlpen spil -
ler i det daglige.

Det ketterske dilemma kunne lyde:
Er det sundt at idealisere blzksprutten?

Tenker vi tanken til ende, skal vi uddannes kon-
stant, hvis vi mere eller mindre bevidst propper
os til med opgaver, der rent faktisk er forskellige.
Det er muligt, at “sund fornuft” er tilstreekkelig
ballast til at navigere sikkert pa et farligt hav,
men i andre situationer havder vi frejdigt, at det
kraever uddannelse at gare rent.

Nu er det heller ikke i dette tilfeelde uoverstigeli-
ge dilemmaer, vi skal lgse for med god ret at
papege, at vore kolleger lgser mangeartede pro-
blemer. Og at det bar paskennes lgn- og arbejds-
miljgmassigt. Men somme tider er det sundt at
vende den etablerede sandhed pa hovedet.

Som nu i tilfeeldet dagplejen, hvor nogle for
tiden anbefaler, at dagplejens grundlag er for
snavert eller foreldet. Forzldre er ikke mere
bundet af arbejde mellem 08.00 og 16.00. Kan
vi tenke sa kreativt, at vi foreslar:

Dagpleje med aftenaben

Det er vel fremsynet at tenke, at dagplejen burde
tilbyde professionalisme til folk med unormale
arbejdstider og syge barn. Maksimal fleksibilitet i
tilbudet kryber igen frem som et nyt mantra. Og
hvis ellers normeringerne og kompensationen er

Knze- eller rygproblemer

43% af de knae- eller rygproblemer, der kraever
indleeggelse blandt ansatte indenfor aldre- og
degninstitutionsomradet, kan forebygges ved at
forbedre arbejdsmiljoet.

(Sammenheeng mellem arbejdsmiljg og sygdom,
AMI 2002)

fornuftig, og dagplejerne er indstillet pa det,
hvorfor sa ikke udvide sortimentet?

Dilemmaet er desvearre denne gang:
Bar en skomager blive ved sin last?

Hvorledes skal dette tilsyneladende reaktionzre
nonsens forstas?

Nogle af dagplejens enorme kvaliteter — og som i
gvrigt adskiller den fra vuggestuen og “fritteren” i
gamle dage —er:

= 10, harmoni og tryghed,

= tid til den basale lering,

den trygge voksenkontakt

integration af bgrn med anden etnisk baggrund.

Dagplejen er nok “alene”, og savner maske af den
grund engang imellem inspiration? Men dagplej-
en er det trygge sted, hvor de mindste barn laerer
at dufte til en rose. Her opdager de, hvorfor man
ikke dar af skrek ved mgdet med en regnorm.

Uanset hvor rar en vuggestue er, opstar kaos tid-
ligere her end i dagplejen. Rosens duft er ikke sa
let at identificere, nar 22 tumlinger star pa nak-
ken af en, vel? Der er mindre larm i dagplejen,
og dagplejen er maske skreddersyet til at “nor-
malisere” et uroligt barn.

Uden sammenligning i gvrigt gelder samme
reesonnement for integrationen. Dagplejen er i
virkeligheden en unik institution, der nok er
opfundet af sparehensyn, men det motiv er jo
ikke 1 sig selv diskvalificerende. Det er virkelighe-
den et af de vigtigste frirum for etniske barn,
hvor de stille og roligt far afdramatiseret den



danske kultur. Maske er dagplejens socialiserende
effekt s& fornem, at danske bgrn ville have godt
af at lege med hos en “etnisk dagplejemor™?

Inden vi forlader dagplejen helt, burde vi maske
overveje falgende: Hvordan kan det vere, at dag-
plejen naermest er fri for styring og tidstyranni —
men er til gengaeld underlagt strenge krav om
arbejde i dagtimerne. Hjemmeplejen er pa den
anden side i sving 365 dage om éret, mens de
styrende handjern er obligatoriske. Kan de to
faggrupper mon lare noget af hinanden?

Kvinder er maske gode nok

Omsorgsfagene tiltreekker kvinder, mens teknik-
ken tilhgrer mandene. Nar vi derfor fokuserer sa
hardt pa omsorgsarbejdet, er det narliggende at
sperge, om det er en af grundene til, at lgnnen er
sa ringe, og at samfundet vurderer indsatsen i
ankelhgjde?

Eller har arbejdet faet det image, fordi mand
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ikke gider “arbejde med mennesker”? Nu skal
kongressen ikke afsluttes med en antropologisk
afhandling, sa maske er fglgende udfordring
skudt helt forbi skiven?

Er den skave kenssammensgtning et problem for
faggrupperne?

Ikke ngdvendigvis, men hvis vi nu ser det som et
problem, ber vi i det mindste sparge, hvem det
er et problem for? For borgerne? For vore fag-
grupper? Og i givet fald hvorfor?

Blodprop i hjertet

Kvinder ansat indenfor hjemmeplejen har en
saerlig hej overhyppighed af blodprop i hjertet.
Op til 10 procent af disse tilfeelde kan undgas
ved at iveerkseette arbejdsmiljgforbedringer.
(Sammenheeng mellem arbejdsmilje og sygdom,
AMI 2002)




Hvis nogle af vore faggrupper skal stavsuge sam-
fundet for deltidsansatte og sidelgbende fungere
som varktgj for den etniske integration, sa er den
skaeve kgnssammensatning genial.

Vi bar blot veere enige om, at uanset om kans-
sammens&tningen opfattes som et problem eller
gj, sa forekommer det indlysende, at hver gang vi
mennesker accepterer en bestemt kulturbaren
struktur, er vi medansvarlige for resultaterne af
strukturen.

Og at under alle omstendigheder bgr vi give kol-
legerne i omsorgsfagene selvtillid til at markere
den faglige stolthed. Spargsmalet er naturligvis
bare hvordan? Har vi redskaber og metoder, der
styrker selvvardet i omsorgsfagene — og altsa
bringe os i “gjenhgjde” med borgerne?

Er det muligt at genopdage fallesskabet og soli-
dariteten?

Det lyder maske som indledningen til en kom-
munistisk parole fra forrige arhundrede, men
intet er faktisk mere forkert. | moderne manage-
ment teorier kalkulerer man direkte med, at til-
harsforholdet til grupper er styrkende for indivi-
det og prastationsfremmende for kollektivet.

Morten Olsen og Michael Laudrup kunne ikke
drgmme om at negligere de svageste led i keder-
ne. Hvis vi har et oprigtigt gnske om at styrke de
kolleger, der har det sveert, det veere sig lanmas-
sigt, arbejdsmiljemassigt og imagemassigt — og
som de kommunale beslutningstagere i gvrigt
presser hardere og hardere — burde vi maske
udvikle metoder, sa de som et minimum selv tror
pa, at det betaler sig at ga pa arbejde ifart faglig
stolthed?

FARVELfeerd

Udtalelser af Tage Sendergaard Kristensen

m Den offentlige sektor kveeles i kontrol.

m | stedet for mistillid og kontrol, hvilket vinder
stigende indpas i den offentlige sektor, burde
vi have klare malseetninger og tiltro til, at de
ansatte kan vurdere deres arbejdsindsats i
forhold til disse malseetninger.

m Arbejdsglaeden i den offentlige sektor er i
dag sa lille, at vi far problemer med over-
hovedet at fa nogen til at lese fremtidige
velfeerdsopgaver.

m Far vi ikke rettet op pa den made, vi har mis-
rogtet den offentlige sektor pa, er vi pa vej
mod et samfund, der ikke er baeredygtigt.

m Det er et alvorligt krisetegn, nar danskerne
begynder at stille storre krav til velfaerds-
ydelserne samtidig med, at de slaekker pa
respekten for dem, der skal levere ydelserne.

m Politikerne snakker om kvaliteten i velfeerds-
ydelserne uden at tage stilling til arbejdsbe-
tingelserne for dem, der skal levere
ydelserne.

m Det er jo et paradoks af rang, at man vil age
arbejdsstyrken ved at reducere antallet af
personer pa offentlige ydelser samtidig med,
at offentligt ansatte har den sterste risiko for
at ende pa fortidspension.

(Ugebrevet A4 8. marts 2004.)

Hvis forandring starter indefra, for nu at citere
fra psykologiens grundbog, burde det sa ikke
vare en kongresopgave at debattere de rammer,
der giver vore svageste kolleger det bedste afszt i
den faglige kamp? Det kraever blandt andet, at vi
har mod til at indremme, hvor det halter og
hvorfor? Erfaringerne fra de sterke faellesskaber
eksisterer, de skal bare samles op.



En typisk arbejdsdag for en hjemmehjeaelper

Mgader klokken 7.30

Hjemmehjzelperne i gruppen fordeler klienterne mellem sig

15 minutter

Klokken 7.45

Gruppen modtager nye informationer om klienterne og fagligt
administrative informationer.

Henter nagler til de klienter, man skal besage samme dag.

15 minutter

Klokken 8.00 - 8.10

Cykler hen til forste klient

10 minutter

Klokken 8.10 - 9.00

Den ngjagtige vejtid noteres i bogen.

Borgeren lider af sclerose og ligger i sengen.

Borgeren far stottestremper pa for borgeren ved hjeelp af et
glidebraet hjaelpes fra sengen og over i en baekkenstol.
Kores i baekkenstolen ud pa badeveerelset, hvor der gores
nedre toilette og borgeren far en ny ble pa.

Kores herefter ind i stuen og hjeelpes over i kerestolen,

og hjaelpes med at fa toj pa.

Badeveerelset ryddes op.

50 minutter

Klokken 9.00 - 9.15

Cykler hen til anden klient

15 minutter

Klokken 9.15 - 10.05

Den ngjagtige vejtid noteres i kerebogen.

Borgeren er ung og scleroseramt.

Borgeren hjaelpes ud af sengen og ud pa badeveerelset, hvor
der gives hjeelp til bad, til at terre og fa creme pa efter badet.
Sa hjeelpes borgeren med at fa tej pa.

Der gives smgres mad og gives morgenmad.
Opvaskemaskinen temmes.

Badeveerelset soigneres

50 minutter

Klokken 10.05 - 10.20

Cykler hen til tredje klient

15 minutter

Klokken 10.20 - 11.20
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Den ngjagtige vejtid noteres i kerebogen.

Borgeren er en lammet klient i seng.

Borgeren far nedre toilette i sengen. Hjeelpes herefter op i
en korestol. | kgrestolen far borgeren gvre toilette.

Der serveres morgenmad og borgeren far medicin.
Sengen redes. Der vaskes op.

Der ryddes op efter den personlige pleje.

60 minutter



Klokken 11.20 - 11.35 Der cykles hen til dagens ferste klient igen. 15 minutter
Klokken 11.35 - 12.00 Den ngjagtige vejtid noteres i kerebogen. 25 minutter
Borgeren hjeelpes fra korestolen over i baekkenstolen og kares
ud pa badeveerelset.
Kommer pa toilettet og far skiftet ble. Keres tilbage til stuen
og hjeelpes over i kerestolen ved hjelp af glidebraet.
Der ryddes op pa badeveerelset.
Klokken 12.00 - 12.15 Der cykles tilbage til plejecentret. 15 minutter
Klokken 12.15 - 12. 44 Frokost 29 minutter
Klokken 12.44 — 12. 59 Der kores ud til en klient som skal have rengering 15 minutter
Klokken 12.59 — 13.44 Klienten bor i en tovaerelses lejlighed. Der stgvsuges i sove- 45 minutter
veerelse,stue, kgkken og bad. Der vaskes gulve i stuen, sovevae-
relse og kekken. Handvask, toilet og bad vaskes. renggringen
Klokken 13. 44 — 13.59 Der cykles ud til den scleroseramte klient til 3. besag. 15 minutter
Klokken 13.59 - 14.44 Den ngjagtige vejtid noteres i karebogen. 45 minutter
Klienten hjeelpes i seng ved hjaelp af en loftlift.
I sengen far klienten skiftet ble og der laegges et vendelet-
stykke under klienten. Der ryddes op efter bleskiftet.
Klokken 14.44 — 14.54 Der cykles ud til den lammede klient igen 10 minutter
Klokken 14. 54 — 15.26 Den ngjagtige koretid noteres i karebogen. 3 minutter
Klienten hjeelpes pa toilettet og far skiftet ble.
Hjeelpes tilbage til kerestolen igen.
Der ryddes op efter bleskiftet.
Klokken 15.26 — 15.35 Der cykles tilbage til centret. 9 minutter
Klokken 15.35 - 15.40 Den ngjagtige keretid noteres i kerebogen. 9 minutter

Klienternes nagler haenges i nagleskabet. Der holdes fri.
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Det ideelle mgde mellem borgeren og den professionelle
tager udgangspunkt i en tillids-filosofi — ikke i stregkoder
0g minut-tyranni. Rammen om det ideelle mgde bar
sigte efter, at omsorgs-eksperten far de bedste beting-
elser. Eksperten er hjemmehjalperen og dagplejen, og
kollegerne pa et hospital eller en psykiatrisk institution.

“Slip dog ekspertisen lgs,” kunne vi haevde. “Drop alle
kontrol-foranstaltninger, lad hende dog servicere
borgeren.” Det har begge parter mest glaede af. Og nar
kommunen har glade borgere, stemmes politikerne til-
bage pa taburetterne og embedsmaendene slipper for
brok. Hvorfor mon ikke virkeligheden ser sdledes ud?

Lige meget hvad sa er det i almindelighed farligt at
antage, at politikere eller andre beslutningstagere hand-
ler bevidst imod egen interesse. Hvilket farer os over til
disse dilemmaer:

Er vi sikre pa, at stregkoder og minut-tyranni er entydigt
darskab? Er vi sikre pd, at praamissen om maksimal tillid
er til vore kollegers fordel?

Og at udgifterne til omsorgen ikke Igber Igbsk, hvis vi
ger det?

o
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