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Resumeé

Som led i Handlingsplanen til at forebygge og handtere udadreagerende adfaerd i sldreplejen
skal der udarbejdes anbefalinger til omradet. Formalet med handlingsplanen er at fremme tryghe-
den blandt borgere, medarbejdere og parerende.

Udadreagerende adfaerd hos borgere med demens kan betragtes som et udtryk for manglende triv-
sel. @get tryghed hos medarbejderne i eldreplejen forventes sammen med den rigtige forebyggelse
og handtering at kunne skabe bedre trivsel for borgere med demens og dermed mindske risikoen
udadreagerende adfaerd. Anbefalingerne skal tage hgjde for det behov for viden og handlemulighe-
der, som opleves i praksis pa eldreomradet.

PwC har derfor gennemfort naervaerende undersogelse for Sundhedsstyrelsen, som belyser oplevel-
ser og behov blandt unge og nye medarbejdere samt parerende i forbindelse med udadreage-
rende adfaerd i 2ldreplejen.

Udtrykket “udadreagerende adfeerd” anvendes gennemgaende i rapporten, da formuleringen korre-
sponderer med ordvalget i handlingsplanen. Fagligt set kan udtrykket "udadreagerende adfaerd”
dog veere problematisk, da det kan have konnotationer af, at ansvaret for adfarden ligger hos bor-
geren. I andre faglige sammenheange tales der sdledes om fx udfordrende eller problemskabende
adfeerd.

Undersggelsen baserer sig pa 42 kvalitative interviews med nye og unge medarbejdere, parerende,
praktikvejledere, ledere, pargrenderadgivere og demenskonsulenter pa tveers af hjemmepleje og
plejecentre samt interviews med undervisere pd SOSU-uddannelserne. Syv kommuner, Alzheimer-
foreningen, SOSU-skoler og demensradgivningscentre har bidraget med stor hjelp til at rekruttere
interviewpersoner til undersegelsen.

Oplevelser og behov blandt unge og nye medarbejdere

I undersggelsen fremgar det, at de unge og nye medarbejdere typisk ikke oplever, at de bliver kleedt
pa til at made borgere, der kan udvise udadreagerende adfaerd. Disse kompetencer tilegnes i nogen
grad hen ad vejen, men det foregar ofte som folge af konkrete episoder med udadreagerende ad-
feerd og ikke pa forkant.

De unge og nye medarbejdere kan opleve en stigende nervgsitet og alarmberedskab ved de borgere,
som kan udvise udadreagerende adferd. Samtidig kan de unge og ny medarbejdere opleve, at det
kan vere vanskeligt og tabubelagt at tale om det, nér de har veeret udsat for en voldsom episode
med en borger. De unge og nye medarbejdere oplever at have behov for:

e Tidligere og mere systematisk viden om borgerne, herunder deres personlighed, vaner og
rutiner, inden de star alene med borgeren.

e Viden om demens og hvordan sygdommen kan pavirke borgernes adfaerd.

e Konkrete paedagogiske redskaber og tilgange fx konkrete formuleringer, som understotter
nerveret i mgdet med borgeren, si borgeren foler sig tryg.

e Stotte og sparring i forbindelse med voldsomme episoder, herunder en stottende kultur i
medarbejdergruppen, sa det er i orden at fortelle, at man er usikker eller har oplevet noget
ubehageligt i forhold til en borger, der har vist udadreagerende adfeerd.



¢ Konkrete teknikker til at placere sig korrekt i rummet, afleese borgerens kropssprog og til at
handtere sine egne reaktioner pa en potentielt konfliktfyldt situation.

Oplevelser og behov blandt parerende

I undersagelsen fremgar det, at pargrende til borgere med udadreagerende adfaerd typisk oplever
at sta i en sarbar situation. Der er mange ting i de pargrendes livssituation, som @ndrer sig, nar de-
res neertstdende fir en demenssygdom. Nar borgeren samtidig udviser udadreagerende adfaerd, bli-
ver de pargrendes situation endnu vanskeligere. De pargrende i undersggelsen fremhaver, at den
udadreagerende adfaerd typisk er rettet mere mod plejepersonalet i &ldreplejen end de parerende
selv. Det kan dog veere forbundet med en folelse af skam for de paregrende, nar deres nartstaende
agerer voldsomt over for plejepersonalet. Nar de pargrende udsattes for udadreagerende adfaerd,
oplever de i hgjere grad verbal frem for fysisk udadreagerende adfeerd, men dette opleves stadig
som meget nedslidende for de pargrende.

De pargrende oplever at have brug for:
e Viden og statte i alle faser af sygdomsforlgbet.

e At medarbejderne i &ldreplejen bruger den viden, de pargrende har om borgeren, til at fo-
rebygge udadreagerende adfeerd.

e At medarbejderne i &ldreplejen inviterer til dialog og fortaller om planerne for borgeren i
forhold til at forebygge og hdndtere den udadreagerende adfeerd.



1 Indledning

1.1 Baggrund og formal

Sundhedsstyrelsen har pa baggrund af Finansloven for 2019 ivaerksat en handlingsplan til at fore-
bygge og handtere udadreagerende adfeerd i seldreplejen. Forméalet med handlingsplanen er at
fremme trygheden blandt borgere, medarbejdere og parerende. En mindre del af borgere med de-
mens kan udvikle udadreagerende adfzerd som folge af fx somatisk sygdom (infektioner, smerter,
bivirkninger fra medicin), uopfyldte basale behov eller som en reaktion pa uhensigtsmaessige omgi-
velser omkring borgeren.!

Udadreagerende adfeaerd kan betragtes som et udtryk for manglende trivsel hos borgeren og aget
tryghed hos medarbejdere forventes sammen med den rigtige forebyggelse og hindtering at kunne
skabe tryggere borgere. Ansattes arbejdsmiljo og borgernes trivsel ses derfor i handlingsplanen
som to sider af samme sag.

Indsatsomrade 1 i handlingsplanen er at udarbejde anbefalinger og inspiration til at forebygge og
hdandtere udadreagerende adfzerd i aeldreplejen. Indsatsomréade 2 er kompetenceudvikling 1 for-
hold til at forebygge og handtere udadreagerende adfaerd i 2ldreplejen.

Bade de kommende anbefalinger og kompetenceudviklingen skal hvile pa et fagligt grundlag og
skal tage hajde for det behov for viden og handlemuligheder, der opleves i praksis pa s&ldreomra-
det. Derfor har PwC gennemfort neerverende undersggelse, der bygger pa viden og perspektiver fra
dem, som til daglig er i kontakt med borgere, der kan udvise udadreagerende adfaerd.

Tidligere undersogelser viser, at seerligt unge og uerfarne medarbejdere kan veere i risiko for at
vaere udsat for vold og trusler pa arbejdspladsen.2 Haendelser med udadreagerende adfaerd i &ldre-
plejen pavirker desuden ofte flere end medarbejderen og borgeren selv, da de parerende til borgere
med demens ogsa kan have negative oplevelser i forbindelse med den udadreagerende adfaerd.

Formaélet med undersggelsen er derfor at bidrage med dybdegaende viden om oplevelser og behov
hos unge og nye medarbejdere samt parerende, sa der kan tages hgjde for disse perspektiver i den
videre udmentning af handlingsplanen og den konkrete formulering af anbefalingerne. Derfor be-
lyser undersggelsen ogsa, hvad der opleves som virksomt for henholdsvis unge og nye medarbej-
dere og parerende i forhold til at forebygge og handtere udadreagerende adfeerd.

Udtrykket “udadreagerende adfaerd” anvendes gennemgaende i rapporten, da formuleringen korre-
sponderer med ordvalget i handlingsplanen. Fagligt set kan udtrykket “udadreagerende adfaerd”
dog veere problematisk, da det kan have konnotationer af, at ansvaret for adfaerden ligger hos bor-
geren. I andre faglige sammenhange tales der séledes om fx udfordrende eller problemskabende
adfeerd.

1.2 Datagrundlag

Undersggelsen bygger pa 42 kvalitative interviews, som er gennemfort i efteraret 2019 med nye og
unge medarbejdere, parerende, praktikvejledere, ledere, parerenderadgivere og demenskonsulen-

2 Arbestmllyz; 1 Danmark https://at. dk/emner/psvklsk arbejdsmiljoe/vold-0g- trusler/vold -0Q-] trusler hvad-kan-i-goere/forebyggelse/opla-
ering-og-instruktion/unge-og-nyansatte/
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https://www.sst.dk/da/viden/demens/pleje-og-omsorg-for-mennesker-med-demens/demens-og-udadreagerende-adfaerd
https://at.dk/emner/psykisk-arbejdsmiljoe/vold-og-trusler/vold-og-trusler-hvad-kan-i-goere/forebyggelse/oplaering-og-instruktion/unge-og-nyansatte/
https://at.dk/emner/psykisk-arbejdsmiljoe/vold-og-trusler/vold-og-trusler-hvad-kan-i-goere/forebyggelse/oplaering-og-instruktion/unge-og-nyansatte/

ter pa tveers af hjemmepleje og plejecentre samt undervisere pa SOSU-uddannelserne. Syv kommu-
ner, Alzheimerforeningen, SOSU-skoler og radgivnings- og aktivitetscentre for mennesker med de-
mens har bidraget med stor hjelp til at rekruttere interviewpersoner til undersggelsen.

Formaélet med interviewene er at opna nuanceret og dybdegéende viden om nye og unge medarbe;j-
deres samt pargrendes oplevelser og behov, herunder eventuelle specifikke behov, der kan gore sig
gaeldende ved de organisatoriske og kontekstuelle forskelle, som findes i forskellige plejemiljger.

Interviewpersonerne daekker for det farste over dem, som undersggelsen har direkte fokus pa — nye
og unge medarbejdere og pargrende — og for det andet fagpersoner, der har dybdegéende indsigt i
disse gruppers behov fra forskellige perspektiver og forskellige plejearenaer. Endelig er undersagel-
sen suppleret med viden fra evalueringen af radgivnings- og aktivitetscentre for mennesker med
demens, hvor der er interviewet to til tre parerende til borgere med demens pa hvert af de 13 rad-
givningscentre i Danmark.

Oversigten nedenfor viser fordelingen af interviewpersoner pa de forskellige respondentgrupper.

Respondentgrupper Antal Gruppen af unge og nye medarbejdere er varieret og
. . daekker bade meend og kvinder med ansattelse i bade
interviews . . .
hjemmeplejen og plejecentre.
Ledere
Unge og nye medarbej- 17 Omkring halvdelen af medarbejderne er unge mellem
dere 20 0g 26 ar. Den anden halvdel er nye medarbejdere,
som er mellem 28 og 59 ar og har erfaring fra andre
Praktikvejledere 4 jobs, men er nye i a&ldreplejen. Nogle har en baggrund,
Undervisere 4 som er relevant i forhold til @ldreplejen fx paeedagog el-
_ ler sygeplejerske, hvor andre kommer fra helt andre
Pargrende 4 brancher.
Péargrenderadgivere 1
I gruppen af nye og unge medarbejdere indgar ogsa
Demenskonsulenter 4 SOSU-elever, som i lgbet af deres praktik i &eldreplejen
I alt 42 har arbejdet med borgere med demens med udadrea-

gerende adfeerd.

Gruppen af pargrende deekker maend og kvinder, hvis agtefelle har demens. Deres @gtefaelle bor
enten i eget hjem og modtager hjemmepleje eller pa plejecenter, og egtefaellens sygdomsstadie va-
rierer fra tidligt til fremskredent. Felles er, at de parerendes agtefeller alle udviser eller har udvist
udadreagerende adfaerd. Interviewene med parerenderadgivere og demenskonsulenter har bidra-
get med et unikt indblik i paregrendes oplevelser og behov, da de gennem daglig kontakt med pare-
rende har opbygget drelang erfaring med denne gruppe.

Undersggelsens resultater er blevet kvalificeret pa en workshop med reprasentanter fra den kom-
munale hjemmepleje, FOA, Alzheimerforeningen og SOSU-uddannelserne. P4 workshoppen ar del-
tagerne droftet og valideret resultaterne samt bidraget med relevante perspektiver, som indgar i
undersggelsen.



1.3 Rapportens opbygning

Rapporten er struktureret i to kapitler.

Kapitel 2 omhandler oplevelser og behov blandt unge og nye medarbejdere samt hvilke tiltag, som
de og andre omkring dem, oplever som virksomme i forhold til at sikre, at unge og nye medarbej-
dere kan forebygge, handtere og laeere af udadreagerende adfeerd.

Kapitel 3 omhandler pargrendes oplevelser og behov. Kapitlet belyser desuden hvilke tiltag, som
de og andre omkring dem, oplever kan bidrage til at parerende kan forebygge, handtere og laere af
udadreagerende adfaerd.
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2 Unge og nye medarbejdere

Dette kapitel belyser de udfordringer, som unge og nye medarbejdere oplever, samt de tiltag der
opleves virkningsfulde for unge nye medarbejdere i forbindelse med at forebygge, handtere og leere
af udadreagerende adfaerd. Kapitlet beskriver, hvor ofte de unge og nye medarbejdere oplever pro-
blematikken, hvilke typer udadreagerende adfaerd de oplever, og hvordan de reagerer pa oplevel-
serne med udadreagerende adfeerd. Derudover belyser kapitlet, hvad der kendetegner de unge og

nye medarbejderes behov for viden og handlemuligheder i forbindelse med udadreagerende ad-
feerd.

Kapitlet belyser herefter de tiltag, der opleves virksomme af de unge og nye medarbejdere selv samt
aktegrerne omkring dem. Herunder beskriver kapitlet, hvordan unge og nye medarbejdere kan klae-
des pd i uddannelsen og pa arbejdspladsen til at forebygge, hdndtere og leere af udadreagerende ad-
feerd.

Kapitlet bygger pa de unge og nye medarbejderes egne beretninger samt betragtninger fra mere er-
farne medarbejdere og ledere, praktikvejledere, undervisere og demenskonsulenter.

2.1 Unge og nye medarbejderes oplevelser og behov
Her praesenteres, hvilke udfordringer de unge og nye medarbejdere oplever i forbindelse med ud-
adreagerende adfard herunder:

¢ Omfanget af udadreagerende adfeerd

e Former for udadreagerende adferd

e Reaktioner pa udadreagerende adfeerd.

I afsnittet belyses desuden, hvilke udfordringer de unge og nye medarbejdere oplever i forhold til at
have den rette viden og de rette handlemuligheder til at forebygge og hiandtere udadreagerende ad-
feerd. Det drejer sig om:

¢ Manglende viden om borgerne
¢ Manglende viden om demens

e Manglende padagogiske metoder og redskaber.

2.1.1 Omfanget af udadreagerende adfzerd

Undersggelsen er baseret pa kvalitative interviews og belyser derfor ikke omfanget af udadreage-
rende adfzerd i &ldreplejen generelt, men derimod interviewpersonernes oplevelser af omfanget.
Interviewpersonerne oplever, at udadreagerende adfzerd opstar mere hos nogle borgere med de-
mens end hos andre og blandt andet athenger af samspillet mellem den enkelte borger og den kon-
krete medarbejder.

Fordi det netop afhenger af relationen, samspillet, og hvordan medarbejderen mader den enkelte
borger, oplever mange unge og nye medarbejdere sarligt i starten udadreagerende adfaerd. Det
gaelder bade i starten af deres arbejdsliv og i starten af relationen til en borger.



Medarbejderne oplever ogsa, at nogle borgere i hgjere grad udviser udadreagerende adfeerd. Det
betyder, at medarbejdere i perioder kan have en borgersammensatning, hvor udadreagerende ad-
feerd opstar dagligt og hos flere borgere, og andre perioder, hvor det opstar sjaeldnere og hos fa bor-
gere.

De unge og nye medarbejdere i undersagelsen peger pa, at de typisk oplever udadreagerende ad-
feerd ugentligt.

2.1.2 Former for udadreagerende adfzerd

For den enkelte borger med demens opstar den udadreagerende adferd som folge af demenssyg-
dommen og er typisk en reaktion pa, at borgeren ikke trives. Det kan vaere fordi, borgerens behov
ikke bliver madt i plejen, eller fordi borgeren har smerter eller andre fysiske behov, der ikke mades.

Den typiske form for udadreagerende adferd, som de nye og unge medarbejdere i undersggelsen
oplever, er verbal. Her oplever medarbejderne, at borgeren raber hgjt og utalmodigt fx efter sine
piller eller kaffe.

Nogle borgere taler grimt, bruger voldsomme nedladende udtryk eller taler grimt om medarbejde-
ren som person. Det sidste kan veere i form af formuleringer som ‘Ah nej, er det nu dig igen? Du er
jo uduelig.” Interviewpersoner forteller ogsa om tilfeelde, hvor der bliver brugt grimt og nedladende
sprog, som fx at blive kaldt 'megkelling’.

De unge og nye medarbejdere i undersggelsen har ikke i samme omfang oplevet fysisk udadreage-
rende adfaeerd men kan forteelle om enkelte episoder, hvor det sker. Fysiske former for udadreage-
rende adfeerd kommer i forskellige afskygninger, fra at klemme for hérdt i en medarbejders arm,
bore negle ned i medarbejderens hand, bide og spytte i ansigtet, til former hvor borgeren skubber,
giver dask, slér, sparker eller kaster med genstande mod medarbejderen.

Begge former for udadreagerende adferd opstar oftest i situationer, der stiller seerlige krav til kom-
munikationen og interaktionen med borgeren. Det kan vaere omkring personlig pleje, herunder
serligt i forbindelse med personlig hygiejne eller i forbindelse med forflytninger.

Den udadreagerende adfaerd kan ogsa vaere seksuel eller pa anden made kreenkende eller granse-
overskridende. Det kan ses i eksemplet nedenfor, hvor en ung medarbejder forteeller om en epi-
sode, fra hun var helt nystartet i faget.

"Jeg skulle engang ind til en borger for at ordne hans varelse. Jeg var helt gron og helt alene med
ham. Det var virkelig ikke leekre ting, han sagde til mig. Jeg skyndte mig ud, fordi jeg ikke vidste,
hvad han kunne finde p4.”

Ung/ny medarbejder, hjemmeplejen

Den seksuelt udadreagerende adfaerd kan ogsa vere fysisk. Det kan veaere i form af ublu seksuel ad-
feerd foran andre, og demenskonsulenter i undersagelsen fremhaever, at det, ud over at vaere ubeha-
geligt for medarbejderne, ogsa kan opleves voldsomt for de pargrende at vaere vidne til.

Som det fremgar ovenfor, varierer interviewpersonernes oplevelser af bade hyppigheden og for-
merne for udadreagerende adfaerd.



2.1.3 Reaktioner pa udadreagerende adfzerd
Dette afsnit belyser, hvordan hendelserne med udadreagerende adfaerd pavirker de unge og nye
medarbejdere.

De unge og nye medarbejdere udtrykker i interviewene, at de ofte er i alarmberedskab, nér de er
hos de borgere, som kan blive udadreagerende. De forteller, at de hos disse borgere har en ubeha-
gelig folelse af at veere pa vagt og behandle borgeren ud fra en forventning om, at vedkommende
pludselig skifter adferd.

"Det kan godt vaere ubehageligt. Lige nu er han ét sted, men man ved aldrig:
Knalder han mig lige pludselig en?”

Ung/ny medarbejder, hjemmeplejen

Det er generelt vigtigt at afleese borgerens signaler, men det er sarligt afgorende hos borgere, som
kan udvise udadreagerende adfaerd. Derfor forteller flere af de unge og nye medarbejdere i under-
sogelsen, at de med disse borgere oplever at veere meget pa vagt. Seerligt de unge forteller, at de
kan opleve det som anstrengende, da de med disse borgere kan opleve at vaere i en konstant til-
stand af utryghed.

"Vi skal afleese ham. Men det er svaert, fordi vi skal afleese ham hele, hele, hele tiden,
for han kan vende pa to sekunder. ”

Ung/ny medarbejder, hjemmeplejen

Det er blandt andet det potentielle pludselige skift i adfeerden, der opleves som voldsomt. Det gel-
der isar, hvis medarbejderen ikke er blevet forberedt pa risikoen og derfor foler sig seerligt blottet.

De unge og nye medarbejdere fortaller ogsa, at en enkelt voldsom episode kan "satte sig i krop-
pen” og betyde, at de meget nemt bliver nervgse for, om det sker igen. Det kan opleves ved, at de
far reaktioner som fx hurtig hjertebanken, sa snart de traeder ind til borgeren, eller at de konstant
afleeser borgerens humer og bevagelser for at veere pa forkant med et slag.

"Det er voldsomt. Man bliver lidt skreemt. Neeste gang man kommer derind, banker hjertet der-
udaf. Man bliver faktisk helt panisk. Gor han mon noget ved mig naste gang?”

Ung/ny medarbejder, hjemmeplejen

Interviewene peger i retning af, at nye medarbejdere, som er &ldre og har mere (livs)erfaring i ho-
jere grad tager den udadreagerende adfeerd med ro. I interviewene forklarer de, at det er fordi, de
via deres tidligere erfaringer i arbejdslivet i hgjere grad oplever at have de nedvendige redskaber til
at forebygge og handtere udadreagerende adfeerd.

Vanskeligt at tale om udadreagerende adfaerd

Flere af de unge og nye medarbejdere fortaller, at de abent kan dele erfaringer om udadreagerende
adfaerd med kolleger og derigennem laere af episoderne. Det fremgar dog ogsa af interviewene, at



nogle unge og nye medarbejdere kan opleve det som tabubelagt at fortaelle om episoder med udad-
reagerende adfaerd. Dels kan de unge og nye medarbejdere vaere bekymrede for, at de har gjort no-
get forkert, og dels kan de opleve episoderne som pinlige.

"Det er sket for en maned siden, at han spyttede mig i ansigtet, og det sidder stadig i mig. Den
husker jeg bare resten af mit liv. Selv om jeg fik hjalp af de andre. Stotten var rigtig stor. I starten
kunne jeg ikke snakke s meget om det. Det tog mig lidt tid at forsta, at det havde noget med syg-
dommen at gore og ikke var mig som person.”

Ung/ny medarbejder, plejecenter

Det kan isar veere sveaert at tale om deres oplevelser og sege hjelp, hvis kollegaerne reagerer ved at
acceptere den udadreagerende adfeerd som uundgéaeligt eller modsat, hvis reaktionen signalerer, at
adfaerden er rettet personligt mod den unge eller nye medarbejder. Det kan veere i kraft af formule-
ringer som "Nah, sddan er han bare, det ma du laere at leve med” eller "Det gor hun aldrig over for
mig”. Sddanne reaktioner fra erfarne kollager kan fa de unge og nye medarbejdere til at fole sig fag-
ligt utilstraekkelige og tage den udadreagerende adfaerd personligt.

Flere interviewpersoner fremhever, at det er almindeligt, at unge og nye medarbejdere tror, at den
udadreagerende adfzerd handler om dem som person, og de kan derfor have brug for stette til at
forstd, at borgeren reagerer pa en bestemt made pa grund af skader i hjernen.

2.1.4 Behov for viden og handlemuligheder
I de folgende afsnit belyses, hvilken konkret viden de unge og nye medarbejdere oplever at mangle i
forhold til at kunne forebygge, handtere og leere af udadreagerende adfaerd.

Manglende viden om borgerne

De unge og nye medarbejdere fortaller selv, at de ofte allerede under uddannelsen er blevet under-
vist i, at viden om borgeren er afgarende for at kunne levere en individuelt tilpasset indsats. Bade
de unge og nye medarbejdere selv og gvrige interviewpersoner fremhaver dog, at unge og nye med-
arbejdere ofte sendes ind til borgere uden at blive introduceret tilstrackkeligt til borgeren pa for-
hénd og uden viden om borgerens rutiner, gnsker eller livshistorie.

Interviewpersonerne forklarer, at det ha&nger sammen med, at unge og nye medarbejdere, bade i
hjemmeplejen og pa plejecentre, typisk klaedes pa ved en uges introforlgb, hvor de folger en erfaren
kollega. Her skal de ogsé introduceres til al basal pleje, til arbejdspladsen, arbejdsgange og gene-
relle politikker. De unge og nye medarbejdere oplever derfor ofte, at der ikke er tid til at de kan fa
en tilstraekkelig introduktion til de borgere, der er i deres gruppe eller pa deres rute. I stedet ople-
ves det som tilfeeldigt af de unge og nye medarbejdere, hvilke borgere, de introduceres til, da det
athanger af kollegaens rute eller gruppe af beboere. Det betyder, at den nye medarbejder kan starte
efter introforlebet uden nogen forudgéende introduktion til netop medarbejderens egne borgere
eller de borgere, der kan have udvist udadreagerende adfeerd.

"Det har vearet en geetteleg for mig at finde ud af, hvad der virker med ham.
Mine kolleger hjalp mig heller ikke, sd jeg matte prove mig frem.”

Ung/ny medarbejder, hjemmeplejen




De unge og nye medarbejdere i undersegelsen oplever generelt, at der ikke er tid til eller fagligt fo-
kus p4, at de far den ngdvendige information om borgeren fra kollegaer eller fra borgerens journal
pa forhand. I stedet udtrykker nogle af de nye og unge medarbejdere, at de forsgger sig frem og
med tiden leerer borgeren at kende via egne erfaringer.

Denne tilgang indebzrer en opstartsperiode, hvor medarbejderen ikke kender borgeren tilstraekke-
ligt til at kunne tilpasse sin tilgang og kommunikation til den enkelte borgers behov. Det kan i ver-
ste fald udlese udadreagerende adfaerd, og samarbejdet med og relationen til borgeren kan komme
skaevt fra start.

Manglende viden om demens

Forebyggelse og hensigtsmaessig handtering af udadreagerende adfzerd kraever blandt andet, at
medarbejderne har viden om, hvordan en demensdiagnose kan péavirke borgerens adfeerdsmenstre.
Det er meget varieret, om de unge og nye medarbejdere oplever at blive introduceret til viden om
demens i lgbet af deres uddannelse. Vidensniveauet athaenger derfor i hgj grad af, hvad de nye og
unge medarbejdere bliver introduceret til pa arbejdspladsen. Nogle har i starten af deres anseettelse
faet et kursus i demens, som typisk straekker sig over nogle dage. Andre far et kursus men forst ef-
ter lengere tids ansattelse. Andre igen bliver ikke kleedt pad med viden om demens.

” Det skraemmer mig lidt, at man bliver sendt ud til en borger med hjerneskade
uden at vaere klaedt pd. Vi ved ikke noget om det.”

Ung/ny medarbejder, hjemmeplejen

Det betyder, at nye og unge medarbejdere ofte mangler viden om, hvordan sygdommen &ndrer
borgerens adfaerd. Den manglende viden betyder ogsa, at iser de unge og nyansatte kan tage bor-
geres adfaerd personligt frem for som et udtryk for et givent sygdomsstadie, og et udtryk for at bor-
geren foler sig utryg eller forvirret.

Manglende viden om padagogiske metoder og greb

Et andet vigtigt behov hos de unge og nye medarbejdere, som bliver fremhavet af interviewperso-
nerne i undersoggelsen, er paeedagogiske metoder og tilgange til at forebygge og handtere udadreage-
rende adfaerd. Det kan vare paedagogiske metoder, der hjelper dem til at fore en samtale med en
borger med demens, til at bruge nearveer i plejen, til at bruge en anerkendende kommunikations-
form eller nedtrappe konflikter.

Ogsa her er det meget varieret, om unge og nye medarbejdere i undersogelsen oplever, at de i lebet
af deres uddannelse er blevet introduceret til peedagogiske metoder, som kan bruges til at fore-
bygge eller hdndtere udadreagerende adfaerd. Det fremgér samtidig af interviewene bade med de
unge og nye medarbejdere og med aktererne omkring dem, at der pa arbejdspladserne typisk ikke
er systematisk fokus pa at opleere nye medarbejderne i paeedagogiske metoder til at forebygge og
handtere udadreagerende adfaerd.

Der er i stedet fokus pa at laere af situationerne, nér de er opstéet. Interviewpersonerne fremhaver,
at det typisk bliver dreftet i feellesskab i personalegruppen, hvordan borgere, der har udvist udad-
reagerende adferd, bedst mades, nar der forst har veeret situationer med udadreagerende adfaerd.
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"Det var lidt skraemmende de forste par gange, inden jeg leerte nogle greb. Jeg leerte det ved at
prove mig frem. Det var en sveer borger at have som helt ny.

Ung/ny medarbejder, plejecenter

De unge og nye medarbejdere i undersegelsen oplever saledes, at de ikke har vaeret klaedt pa fra
start til at forebygge og handtere udadreagerende adfeerd. De opbygger primeert viden om paedago-
giske tilgange pa bagkant, nar det viser sig aktuelt. Bdde de unge og nye medarbejdere samt ledere,
praktikvejledere og demenskonsulenter fremhaver, at der er et stort behov for, at medarbejderne
bliver kleedt pa i forhold til paeedagogiske metoder pa forhand, sa de har de relevante tilgange pa
plads, nar de mgder borgeren.

Det fremgar af interviewene, at de nye og unge medarbejdere kan opleve at fole sig splittede mel-
lem péa den ene side at ‘gare sin pligt’ og udfere den pleje, som borgeren bor fa, og pa den anden
side at lytte, nar borgeren siger nej. I den forbindelse fremhaver erfarne medarbejdere i undersg-
gelsen, herunder demenskonsulenterne, at det er centralt at have blik for, hvordan man kan bruge
de paedagogiske metoder, tilgange og greb til at undgd magtanvendelser. Det er sidledes ogsa rele-
vant, at de unge og nye medarbejdere bliver kleedt pa med et skaerpet blik for hvilke handlinger, der
udger magt.

2.2 Tiltag som opleves virksomme for unge og nye medarbejdere

Ud fra interviewene kan der identificeres en raekke konkrete tiltag, der opleves som virksomme til
at stotte unge og nye medarbejdere i at forebygge, handtere og leere af udadreagerende adfeerd. I
dette afsnit beskrives de tiltag, som interviewpersonerne i undersggelsen har peget pa, kan imgde-
komme de udfordringer, som er beskrevet ovenfor. Tiltagene, der prasenteres i det folgende, er
fremhaevet af unge eller nye medarbejdere selv eller mere erfarne interviewpersoner som ledere,
demenskoordinatorer eller praktikvejledere.

Nationalt Forskningscenter for Arbejdsmiljo gennemforer en systematisk kortleegning af eksiste-
rende indsatser, der betragtes som virksomme til at forebygge, handtere og leere af udadreagerende
adferd. Neervaerende undersggelse skal derfor ikke betragtes som en systematisk afdeekning af
virksomme metoder, men bidrager derimod med perspektiver fra aktgrerne selv om, hvad de ople-
ver som virksomt.

De virksomme tiltag, som praesenteres i det folgende, kan veere med til at imgdekomme de unge og
nye medarbejderes behov for viden og handlemuligheder. Det handler dels om at sikre, at de unge
og nye medarbejdere har den rette viden og de rette padagogiske metoder og tilgange, samt at de
bliver klaedt pa til at veere opmaerksomme pa deres egen sikkerhed, sa de kan forebygge og hand-
tere udadreagerende adfeerd. Samtidig handler det om at sikre, via arbejdsgange, sparring, stotte
og praksisner oplaering, at unge og nye medarbejdere kan forebygge og handtere episoder med ud-
adreagerende adfaerd samt lere af episoderne, nar de sker.

De virksomme tiltag omfatter:

¢ Viden om borgeren, demens og paedagogiske tilgange
e Opmarksomhed pa egen sikkerhed
e Tilpasning af arbejdsgange

e Sparring og stotte
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e Praksisner oplaering.

De enkelte tiltag udfoldes nedenfor.

2.2.1 Viden om borgeren, demens og padagogsike tilgange

I afsnit 2.1. er beskrevet, hvordan de unge og nye medarbejdere oplever at mangle viden om bor-
gerne, viden om demenssygdommen og konkrete paedagogiske metoder og greb, som kan bruges til
at forebygge og handtere udadreagerende adfeerd.

I det folgende praesenteres derfor, hvordan dette behov kan imgdekommes ved at styrke de unge og
nye medarbejderes viden om den enkelte borger og forstaelse af, hvordan en demensdiagnose kan
pavirke borgerens adferd. Der praesenteres ogsa konkrete peedagogiske greb, som interviewperso-
nerne har fremhaevet som virksomme til at forebygge udadreagerende adfeerd, og som unge og nye
medarbejdere let kan introduceres til.

Viden om borgeren

Interviewpersonerne peger gennemgaende pa, at det kan forebygge udadreagerende adfaerd, nar
medet og samarbejdet med borgeren tager udgangspunkt i det enkelte menneske og er centreret
omkring personen frem for plejeopgaven eller sygdommen.

For at kunne det er der brug for, at medarbejderne far viden om borgerens hele liv herunder syg-
domsforleb, helbred, medicinering, personlighed og familieforhold, og at medarbejderen opdateres
lebende i forbindelse med eventuelle forandringer. Som beskrevet tidligere, er det netop noget af
den viden, som de unge og nye medarbejdere i undersggelsen ofte har oplevet at mangle.

“Der burde jo have vaeret en livshistorie. Men der stod ingenting 1 hans plan. Det eneste de sagde
var, at han havde haft en hard barndom. Det er jo lidt for darligt. Vi fik bare at vide, at vi ikke ma
kalde ham ved hans fornavn. Igen noget med barndommen, men ikke mere om det.”

Ung/ny medarbejder, plejecenter

Det kan saledes veere hjaelpsomt for de unge eller nye medarbejdere at kende borgerens livshistorie
og pa den made have baggrundsviden om borgeren som menneske, som de kan bruge til at tilpasse
dialogen.

"Jeg har kun oplevet med to eller tre borgere, at der stod en livshistorie, jeg kunne bruge.
Det kan jo veere en rigtig brugbar hjzelp i dialogen med borgeren.”

Erfaren medarbejder

Konkret er det ogsa et tiltag, der opleves som virksomt, nar borgerens journal, foruden en beskri-
velse af borgerens sygdom og medicinering, ogsa omfatter en grundigt beskrevet besagsplan eller
plejeplan. Besagsplanen eller plejeplanen forklarer, hvad der fungerer for den enkelte borger under
besag, herunder meget konkrete anvisninger til, hvad medarbejderen skal sige, hvor i rummet
han/hun skal sta, hvordan plejen skal gribes an m.m.
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Viden om demens

Bade blandt de unge og nye medarbejdere samt aktorerne omkring dem, opleves det at have stor
betydning, at de unge og nye medarbejdere har viden om, hvordan forskellige demensdiagnoser
kan péavirke borgerens adfaerd.

"Ikke to demente er ens, sd det er vigtigt at tilpasse vaeremdden, sd den passer
borgerens personlighed og sygdomsstadie.”

Ung/ny medarbejder, hjemmepleje

Denne viden fremheeves af interviewpersonerne som vigtig for at skabe de bedste forudsatninger
for de unge og nye medarbejderes pleje, for at give dem positive oplevelser med deres egne evner til
at forebygge og handtere udadreagerende adfeerd og til at hdndtere udadreagerende adfeerd med en
professionel distance. Den professionelle distance er afgerende for, at den unge eller nye medarbej-
der kan vere fagligt nysgerrig pa at leere af en voldsom episode, og undga at medarbejderen vender
episoder med udadreagerende adfzerd indad og tager det med hjem som en ubehagelig oplevelse.

Samtidig giver denne viden en dybere forstdelse for, hvorfor borgeren reagerer pa medarbejderens
veremade og kommunikation, uden medarbejderen behgver at tage reaktionen personligt. Denne

viden kan derfor kleede de unge og nye medarbejdere pa til at tilpasse deres tilgang efter sygdoms-
stadiet og typen af demensdiagnose.

Paedagogiske metoder og greb

Et andet tiltag, der af interviewpersonerne fremhaves som virksomt for unge og nye medarbejdere
i forhold til at forebygge udadreagerende adfeerd, er at l&ere dem konkrete kommunikative redska-
ber og greb. Mennesker med en demensdiagnose kan, ligesom alle andre mennesker, have behov
for en forklaring p&, hvad der skal ske. Det er sjeldent konstruktivt for borgeren, at medarbejderen
starter med at sette fokus pa den konkrete opgave, fx at borgeren skal i bad eller have sin medicin.
Demenskoordinatorerne i undersggelsen fremhaever saledes, at det kan vare et godt tiltag, at med-
arbejderen i stedet bruger en imgdekommende formulering som “Jeg er kommet for at besgge dig”
eller ”Jeg har glaedet mig til at se dig”.

“Jeg har féet at vide, at man skal have mere tdlmodighed med ham. Man skal ikke sige "nu skal vi
gG herhen”, men "ville det veere en god ide at ga herover?”.

Ung/ny medarbejder, plejecenter

Demenskoordinatorerne fremhaver, at naste skridt er at fa praesenteret borgeren for plejeopga-
verne, fx medicin, bad eller lignende, pa det rigtige tidspunkt og pa den rigtige made. Her kan en
god made vaere at give borgeren to valgmuligheder, da borgere med demens ofte godt kan héandtere
to valgmuligheder, og dermed foler de sig madt og respekteret.

2.2.2 Opmarksomhed pa egen sikkerhed

Et af de gennemgaende temaer som de unge og nye medarbejdere, samt aktarerne omkring dem,
peger p4, er at sikre, at nye medarbejdere har viden og handlemuligheder om egen sikkerhed. Der-
for er det centralt at de unge og nye medarbejdere blandt andet far kompetencer, sa de kan placere
sig korrekt i rummet og afkode borgerens kropssprog.
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Placering i rummet og afkodning af borgerens kropssprog

Det opleves som vigtigt, at ledelse og mere erfarne kolleger prioriterer at forklare nye og unge med-
arbejdere, hvordan man som medarbejder varetager sin egen sikkerhed, fx ved at veere opmaerksom
pa hvor og hvordan, man placerer sig fysisk i rummet. Det handler om at skabe en sikkerhed, sa
man kan komme hurtigt ud af rummet og kan lave negdkald, hvis der opstar en kritisk situation.

”Kollegaer har bare fortalt mig, at jeg skal sige ’stop’ og ‘lad veere’.

o 3

Og at hvis det ikke virker, skal man gd.

Ung/ny medarbejder, plejecenter

Det er samtidig vigtigt, at man som ny medarbejder lerer at aflaese og afkode borgerens krops-
sprog, sa man kan reagere hurtigt og passende pa borgerens signaler og dermed forebygge udadre-
agerende adfeerd.

"Nar jeg har en ny medarbejder, sorger jeg for, at hun lytter aktivt:
Hvordan er min gjenkontakt, mit sprog, mit kropssprog?
Huvis du ikke er opmaerksom pa disse ting, sa skal du ikke gd ind til borgeren.”

Praktikvejleder i hjemmeplejen

Nansom ngdvzerge

Bade nye medarbejdere og erfarne interviewpersoner fremhever nensom ngdvarge som et red-
skab, de oplever som virksomt. Neensom ngdvarge er en konfliktnedtrappende teknik, hvor medar-
bejderen bruger meget blide greb, som kan bruges til bade at forebygge og til at undvige vold og
konfliktsituationer. Flere kommuner har en medarbejder, der er uddannet i nensom nedvaerge, og
som typisk atholder kurser for kolleger og kan inddrages til tvaerfaglige dreftelser, hvis der er saer-
lige udfordringer med at handtere adfaerden hos en borger.

”Vi bruger naensom nodvarge. Vi lgger en hand pa skulderen, sG han foler, at jeg stotter ham,
og han foler sig tryg. Men jeg ger det jo ogsd med den bagtanke at beskytte mig selv, sG han ikke
kan sl mig i hovedet.”

Ung/ny medarbejder, hjemmeplejen

Interviewpersonerne fremhaver, at de oplever, at naensom nedveerge begraenser brugen af magt og
forebygger potentielle konfliktsituationer, fx under personlig hygiejne. Bdde de nye medarbejdere
og de erfarne interviewpersoner forteller, at de oplever en gget tryghed, nar de er blevet undervist i
nansom ngdvaerge.

Viden om egen reaktion

Erfarne medarbejdere og akterer pa omradet fremhaever, at det er vigtigt som ny medarbejder at
vaere forberedt pa, hvordan borgeren kan reagere, men at det er lige sa vaesentligt ogsa at veere for-
beredt p4, hvordan ens egen krop reagerer, nar man er i en situation, man oplever som utryg.
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"Vi skal ogsa vide, hvordan man selv reagerer. Fx hvis ens hjerte banker. SG skal man ogsa vide,
at det sker der ikke noget ved — det er bare adrenalin.”

Erfaren medarbejder, hjemmeplejen

Det er vigtigt at veere forberedt p4, at pulsen stiger, og man far adrenalin i kroppen, s man som ny
medarbejder kan bevare roen i situationen og ikke bliver urolig og kommer til at fremsta usikker og
bange over for borgeren. Som beskrevet tidligere, kan det netop have en negativ effekt pa interakti-
onen med borgeren og fore til en situation med udadreagerende adfeerd, hvis medarbejderen frem-
star bange og usikker. Desuden kan det veere vigtigt at kende sine egne reaktioner for at sikre, at
man kan bevare roen og dermed handle hensigtsmaessigt, hvis man oplever en situation, hvor en
borger udviser udadreagerende adfaerd.

2.2.3 Tilpasning af arbejdsgange

Det kan veaere en god tilgang for alle medarbejdere at tilpasse arbejdsgangene omkring borgere, der
kan have udadreagerende adfeerd. Nogle konkrete tiltag hjelper dog serligt unge og nyansatte. I
det folgende preaesentes de konkrete tiltag, som kan understotte, at unge og nye medarbejdere kan
forebygge, handtere og leere af udadreagerende adfeerd.

Folges med erfaren medarbejder

En lgsning, som bade unge og nye medarbejdere og mere erfarne interviewpersoner fremhaver, er,
at de nye ikke skal veere alene med borgere, som kan udvise udadreagerende adfaerd. De nye med-
arbejderes eventuelle usikkerhed kan smitte af pa borgeren, som kan reagere med udadreagerende
adfaerd. Det opleves saledes af interviewpersonerne som et godt tiltag, hvis nye medarbejdere kan
arbejde sammen med mere erfarne kolleger og laere i de konkrete situationer, hvordan udadreage-
rende adfzerd kan forebygges og handteres. Her er det centralt, at den erfarne medarbejder er klaedt
pa med viden om demens og paedagogiske redskaber til at forebygge og handtere udadreagerende
adferd, s de unge og nye medarbejdere oplares i tilgange, der kan skabe den ngdvendige aner-
kendende tilgang, ro og tryghed omkring borgeren.

"De helt unge sender signaler om, at de er usikre.
Det gor den demente utryg med det samme, og sd kan de blive udadreagerende.”

Leder, plejecenter

At vaere to medarbejdere om borgere, som kan udvise udadreagerende adfzerd, bliver fremhaevet af
interviewpersonerne som en generel god arbejdsgang. Det vil sige, at det ogsa foretrakkes for er-
farne medarbejdere at vaere to medarbejdere, nar en borger udviser eller har udvist udadreage-
rende adfaerd, hvis det kan lade sig gore. Dette tydeligger, hvor vigtigt det er, at man som ny med-
arbejder ikke star alene med en borger, der kan udvise udadreagerende adfeerd.

I tilleeg til dette fremhaever medarbejderne i undersogelsen det som et godt tiltag at have en klar
rollefordeling, nar man er to omkring borgeren. Det indebarer, at det kun er den ene, som kommu-
nikerer med borgeren, imens den anden agerer ’heender’ og udferer plejen. Pa den made kan situa-
tionen opleves mindre kompleks for borgeren, hvilket kan skabe ro og stabilitet.
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"Vi er altid to personer hos ham. Vi har dog ogsd lavet den observation, at stemningen andrer
sig, ndr nr. to kommer. Han bliver mere urolig. Men vi skal veere to. SG vi har andret arbejdsgan-
gen, sd den ene kommunikerer med borgeren, og den anden er hander, som ikke siger noget, men

bare gor det, der skal gores. Det har hjulpet. SG bliver han ikke forvirret og udadreagerende.”

Ung/ny medarbejder, hjemmeplejen

Denne lgsning er serligt aktuel for unge og nye medarbejdere, idet de pa den made kan leeres op i,
hvordan en erfaren medarbejder hadndterer borgeren, samtidig med at den nye medarbejder er en
del af plejen. Konkret kan det virke at skifte roller, sd den unge eller nye medarbejder prover at
have plejerollen og kan observere, hvordan den erfarne kollega kommunikerer med borgeren. Og
omvendt at den unge eller nye medarbejder prover den kommunikerende rolle og kan observere,
hvordan den erfarne medarbejder handterer plejen.

Faste medarbejdere som kender borgeren

Det bliver ogsa fremhaevet af interviewpersonerne, at det er opleves virksomt, at der er koblet fast
personale pa de borgere, som udvise udadreagerende adfaerd, s personalet kender borgeren og
vedkommendes rutiner og vaner. Det er en gennemgéende opfattelse blandt interviewperson-
enerne, at dette forebygger, at borgeren bliver utryg og dermed kan udvise udadreagerende adfeerd.

For en borger med demens er forudsigelighed en afgerende kilde til ro, og derfor er fast personale
en vigtig faktor for at forebygge situationer med udadreagerende adfeerd.

"Demente borgere kan ikke overskue det, hvis der kommer en vikar eller afloser, som ikke kender
borgeren og rutinerne. Men det oplever vikarer og aflosere hver dag i hjemmeplejen.”

Praktikvejleder, hjemmeplejen

Interviewpersonerne fra bAde hjemmeplejen og plejecentre, fremhaever, at det kan vere et godt til-
tag at matche medarbejdere med borgerens personlighed. Denne betragtning baserer sig pa, at ikke
to borgere med demens er ens, og at forskellige personligheder kraver forskelligt plejepersonale.
Det er serligt vigtigt at have for gje, nar medarbejderen er ung eller nyansat, da de ofte ikke har
den samme erfaring og robusthed som deres mere erfarne kolleger. Nogle borgere har brug for per-
sonale, der naturligt fremstar rolige og for nogle borgere er det vigtigt at opleve sig involveret i be-
slutningen om, hvad der skal ske.

Derfor opleves det ogsa som et godt tiltag, nar der i vagt- eller skemaplanlagningen tages saerligt
hensyn til, om nye og unge medarbejdere har den nedvendige selvsikkerhed og ro, som nogle bor-
gere har brug for, sd den udadreagerende adfaerd undgas. Det giver bedre oplevelser for borgeren,
og skaner samtidig unge eller nye medarbejdere for eventuelt ubehagelige episoder.

Fast personale og sarlige hensyn til unge og nye medarbejdere i vagtplanen kan dog veere vanske-
lige tiltag at fastholde i praksis. Vagtplaner skal g& op, og sygdom og ferie m.m. kan betyde, at der
kan vere behov for at bruge vikarer, aflgsere osv., der, ligesom de unge og nye medarbejdere, ikke
har samme forudsatninger for at agere ud fra et kendskab til borgeren. Derfor er det en fordel med
arbejdsgange, hvor der er tid til og ledelsesmaessigt fokus pa at overlevere og til at introducere den
nye medarbejder eller vikar for en borger.
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Medarbejder med szerligt fokus pa relationsarbejde

Pa et hoijt specialiseret plejecenter for borgere med fremskreden demens har man gode erfaringer
med at have en medarbejder per vagt, der alene har til opgave at veere naervarende, hygge om be-
boerne og skabe god stemning bade blandt borgere og personale. Relationsmedarbejderen, som det
kaldes, skifter ikke til uniform, fokuserer alene pa relationsarbejdet og tager ikke del i den daglige
pleje.

"Pd den mdde fér borgeren ogsd den naere kontakt. Ting skal ikke altid gd hurtigt.”

Leder, plejecenter

Da de pa plejecentret reserverer en medarbejder til relationsrollen, er de kun fire medarbejdere per
vagt til at udfere fem medarbejderes pleje. Pa trods af dette, har ordningen betydet, at de kun ople-
ver tilfredshed blandt medarbejderne og meget lidt udadreagerende adfeerd blandt en gruppe bor-
gere, hvor der ellers er storre risiko.

[ starten var de skraekslagne for kun at vaere fire til plejeopgaverne.
Men det fungerer sG godt, og alle er glade for det.”

Leder, plejecenter

Medarbejdere og leder fortaller, at de fa borgere, som kan udvise udadreagerende adferd, alene
hovedsagelig til at have det som en reaktion pa at flytte ind pa plejecentret, og at adfzerden typisk
stopper efter fa uger. Det betyder ogsa, at det kun i meget sjeldne tilfzelde er nadvendigt at vere to
medarbejdere, der skal samarbejde om plejen med en beboer.

Rollen som relationsmedarbejder gar pa skift blandt bade erfarne og nye medarbejdere. P4 den
made bliver seerligt de nyansatte hurtigt opleert i at skabe de rette rammer og have fokus p4, at ro,
neerver og glede mindsker den udadreagerende adfeerd. Samtidig bliver det pa den méade tydeligt
for de nyansatte, hvor vigtigt naervaer er i den daglige plejesituation.

“Formdlet at skabe glaede i borgerens ansigt. Hos alle — bade borgere og medarbejdere.
Man bliver jo glad i ldget af at skabe glaede. Det gar pa skift.
Derfor traener vi alle op i relationsopbygning.”

Leder, plejecenter

2.2.4 Stotte og sparring

I situationer, hvor udadreagerende adfaerd opstar, er det afgorende, at unge og nye medarbejdere
far den rette stotte og sparring til at handtere og laere af situationen. I det folgende uddybes derfor,
hvad der opleves som virksomme tiltag for at sikre, at nye og unge medarbejdere modtager den
nedvendige stotte og sparring og dermed lerer af episoderne.
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Stotte og sparring i uformelle og formaliserede rammer

Kollegial stotte, sparring og tveerfagligt samarbejde bliver gennemgéaende fremhavet som virk-
somme tiltag, der kan understatte de nye medarbejdere i at forebygge, handtere og leere af udadre-
agerende adferd. Typisk oplever de nye medarbejdere kollegastaben som et vigtigt fellesskab, hvor
de sammen drofter, hvad der kunne veere gjort anderledes ved konkrete episoder med udadreage-
rende adfaerd, og hvad de konkret kan leere af dem. Som tidligere neevnt, er dette dog ofte isaer pa
bagkant af episoder snarere end péa forkant.

Droftelserne kan forega pd mange mader. Det opleves som afgerende, at der er en kultur, hvor
medarbejdere drofter episoder med udadreagerende adfeerd i feellesskab, og hvor ledelsen bakker
op. Ledelsen kan enten selv facilitere droftelserne eller pa anden made vise, at dreftelserne er en
ledelsesmaessig prioritet, samt skabe rammerne for at det kan lade sig gore. Som beskrevet tidli-
gere, kan det vaere sveert for unge og nye medarbejdere at bede om hjalp eller stotte, nar de har vee-
ret udsat for en voldsom episode. Det er derfor vigtigt at have en kultur, hvor man fortaller og viser
de unge, at det er rigtig godt, at de siger, hvis noget er svert og ubehageligt, og at de roligt kan tale
med deres mere erfarne kollegaer om det.

"Jeg forteeller de unge og nye medarbejdere, hvem de kan ga til, hvis de oplever, at noget er svaert.
Og selvfolgelig bruger vi meget hinanden. Hvis vi synes, at vi kerer surt i det, fx hvis man er hos
den samme borger i lang tid.”

Praktikvejleder

Det kan vere i form af uformel sparring, hvor medarbejdere i personalegruppen drefter, hvordan
borgere, der har udvist udadreagerende adfeerd, kan medes bedst muligt. Det er typisk enten pa to-
mandshand, i kanten af et made, eller ndr medarbejderne ellers er samlet. Det bliver generelt frem-
havet som et godt tiltag for de unge og nye medarbejdere, nar arbejdspladsen understatter deres
leering ved, at mere erfarne medarbejdere prioriterer denne uformelle sparring. Den faglige spar-
ring og stotte kan ogsd med fordel forega i mere formaliserede rammer, fx pa faste ugentlige mo-
der. Det kan veere beboerkonferencer eller triagemgder, hvor borgeres udadreagerende adfeerd
droftes pa tveers af hjaelpere, assistenter, sygeplejersker, ergoterapeuter, fysioterapeuter og leder.
Det sikrer ogsa en lobende faglig dialog blandt kollegaer om, hvordan den enkelte borger udvikler

sig.

"Vi bruger meget hinanden fx pa borgerkonferencer til at diskutere en borger, der kan vare sver,
eller hvis der har veaeret en episode.
Der taler vi om, hvad der virker for de andre, s det ikke sker igen.”

Ung/ny medarbejder, plejecenter

Interviewpersonerne oplever det som centralt at tale om den daglige forebyggelse og handtering af
udadreagerende adfaerd og eventuelt voldsomme episoder, nér de opstér, s medarbejdere og le-
delse kan have en felles refleksion over, hvordan man kan laere af voldsomme episoder.

Vi taler om det i gruppen: Var der noget, vi kunne have gjort anderledes og reflektere over?
Og hvordan ger andre, der klarer borgeren godt?”

Ung/ny medarbejder, hjemmepleje
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Som beskrevet indledningsvist, indgar der ogsa SOSU-elever i gruppen af interviewede unge og nye
medarbejdere. I interviewene med SOSU-eleverne fremgéar det, at nogle af eleverne oplever, at de
ikke har mulighed for at deltage pa denne slags mader — heller ikke, nar mgderne handler om bor-
gere, hvor eleverne varetager pleje. Flere elever forteller i interviewene, at de har talt med ledelsen
om at lade dem deltage, si de ogsa kan veere en del af den faglige sparring, der foregir pa mederne.
De elever, der indgar i mederne, oplever det som et godt tiltag, da de pa den made kan leere af de
faglige droftelser.

Inddrage fagpersoner

For at understotte den ngdvendige faglige viden og en god kultur omkring forebyggelse, hdndtering
og leering af voldsomme episoder, kan det veere en fordel at inddrage serlige fagpersoner — bade
interne og eksterne. Det kan veere kommunens egne fagpersoner, som fx demenskoordinatoren,
der har serlig viden om, hvordan borgere med demens kan reagere og dermed kan statte persona-
let i at forebygge og handtere udadreagerende adfaerd. Det kan ogsé veere en ngglemedarbejder, der
er uddannet i fx neensom nedvaerge, som inddrages for at opkvalificere medarbejderne i, hvordan
de bedst mgder konkrete borgere, som har udvist udadreagerende adfzerd. Fagpersonerne kan ogsa
inddrages med det primeere formal at sikre, at unge eller nye medarbejdere far bearbejdet konkrete
oplevelser med voldsomme episoder med udadreagerende adfaerd.

"Nar skaden er sket, er det vigtigt at kunne fa hjeelp — szerligt for de unge.
Vi har psykologhjealp, som virkelig kan hjalpe iszer de unge.”

Erfaren medarbejder

Det kan ogsa veere inddragelse af eksterne eksperter fra den nationale videns- og specialradgiv-
ningsorganisation VISO i serligt svare situationer, hvor borgeren fx har komplekse problemstillin-
ger. VISO har serlige specialister og kan hjalpe i forhold til vanskelige tilfzelde af udadreagerende
adferd, fx for at undgd magtanvendelse. Tiltagene, som beskrives her, kan vare relevante for alle
medarbejdere. De kan derfor i et ledelsesperspektiv, veere nyttige at iveerksaette, da den brede med-
arbejdergruppe ogsa kan fa gavn af de konkrete tiltag.

Supervision

Interviewpersonerne fremhaver ogsa, at supervision kan vare et brugbart tiltag til at understotte
den faglige refleksion, leering og en kultur, der sikrer, at nye medarbejdere kan sporge om hjelp,
stotte og sparring i sveere situationer. Nogle af interviewpersonerne fremhaever, at supervision er
mere udbredt pa fx socialpaedagogiske dogninstitutioner, men at det er et oplagt godt tiltag ogsa i
eldreplejen for at sikre, at unge og nye medarbejdere klaedes sa godt pa som muligt.

Supervision er serligt aktuel i forbindelse med udadreagerende adfaerd, da adfaerden typisk er et
udtryk for, at borgeren er utryg eller i mistrivsel. Udadreagerende adfaerd skal saledes forstis som
et symptom pa den konkrete tilgang til og handtering af borgeren, som den rette hjalp formentlig
kan mindske eller helt forebygge. Det er sarligt aktuelt for unge og nye medarbejdere, da man med
supervision kan fa anledning til at reflektere over de situationer, man har vearet i, og dermed opna
gget viden og leering og hvordan lignende situationerne kan héndteres. Supervisionen kan tilrette-
leegges med en ekstern supervisor, men kan ogsa tilrettelegges konkret for den unge eller nye med-
arbejder med en erfaren kollega. Det vigtige er at skabe et rum for refleksion og leering.
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2.2.5 Praksisnzr opleering og opkvalificering

Det fremgar klart i interviewene med de unge og nye medarbejdere, samt interviews med SOSU-
undervisere, at de unge og nye medarbejdere leerer bedst ved hjalp af praksisnar opleering, der er
aktiv, teet pa borgeren og situationen og i teet interaktion med mere erfarne kolleger. Det har betyd-
ning for, hvordan undervisningen ber tilretteleegges pa uddannelserne, og hvordan arbejdspladsen
ber tilrettelaegge bade introduktionsforlgb og lobende oplaering og opkvalificering.

Konkret fremhaver unge og nye medarbejdere, at de laerer og husker bedst, hvis stoffet gares ved-
kommende, og at det formidles klart, hvorfor og hvordan den nye viden er vigtig i dagligdagen,
samt hvordan denne viden omszttes i praksis. Det betyder, at hvis en arbejdsplads skal oplaere el-
ler opkvalificere medarbejdere i viden om adfeerd hos borgere med demens, kan undervisningen
med fordel tage udgangspunkt i dagligdagen og konkrete borgere. Underviseren kan fx leere medar-
bejdere, hvordan en borger reagerer positivt pa nerver ved at demonstrere det hos en konkret bor-
ger. Hvis en underviser skal undervise i nensom nedvaerge, kan underviseren pa samme made de-
monstrere de konkrete greb pa en kollega.

Det er séledes centralt, at introduktionen til paeedagogiske metoder og greb foregar i praksis. Det
betyder ogsa, at de unge og nye medarbejdere typisk leerer bedst ved at drefte problemstillinger i
feellesskab med mere erfarne kolleger. Hvis man gnsker at kleede unge og nye medarbejdere pa med
viden og handlemuligheder, inden de star i en situation med udadreagerende adfaerd, ber oplaerin-
gen vere praksisnaer.

Endelig betyder det ogsé, at den introduktionsuge, som de nye medarbejdere typisk har, med fordel
kunne tilrettelaegges, sd den nye medarbejder i hgjere grad lebende prover de forskellige opgaver
og redskaber under den erfarne medarbejders supervision.

2.3 Konklusion

De unge og nye medarbejdere i undersggelsen oplever typisk udadreagerende adfeaerd fra borgere
pa ugentlig basis. Den udadreagerende adferd er primert verbal, men kan ogsa veere fysisk eller
seksuel. De unge og nye medarbejdere kan opleve en stigende nervesitet, hvis de har veret ude for
en ubehagelig oplevelse og oplever at vare i alarmberedskab ved bestemte borgere.

Nar unge og nye medarbejdere har vaeret udsat for udadreagerende adfaerd, kan de opleve det som
pinligt og opleve, at det er deres skyld, at borgeren har reageret voldsomt. Det kan opleves som
vanskeligt for de unge og nye medarbejdere at tale med kollegaer om episoder med udadreage-
rende adfaerd, og det er sdledes vigtigt, at der skabes en kultur pa arbejdspladsen, hvor man taler
abent om svere eller voldsomme episoder, samt at de unge og nye medarbejdere ved, hvem de kan
gd til, hvis de har oplevet, at en borger har voldsom adfzaerd.

Undersggelsen viser en tendens til, at unge og nye medarbejdere ikke oplever at vare klaedt pa til at
forebygge og handtere udadreagerende adfaerd, og at de typisk tilegner sig den ngdvendige viden og
konkrete redskaber hen ad vejen. De unge og nye medarbejdere oplever at mangle viden om bor-
gernes baggrund, personlighed og vaner for at kunne tilpasse deres tilgang til den enkelte borger.

For at fole sig rustet til at forebygge og handtere voldsomme episoder, peger de unge og nye medar-
bejdere p4, at de har brug for en mere systematisk introduktion til de borgere, de skal arbejde med
samt borgere, der kan udvise udadreagerende adfeerd.

De unge og nye medarbejdere har desuden behov for viden om demens, sa de i hgjere grad kan for-
st og afkode borgerens adfaerd og dermed handtere kritiske situationer. Samtidig har de unge og
nye medarbejdere behov for i hgjere grad at blive introduceret tidligt til pedagogiske metoder og
tilgange. Det kan veere konkrete formuleringer eller simple kommunikative greb, som kan styrke de
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unge og nye medarbejderes made at made borgeren pa. De unge og nye medarbejdere far typisk
forst den ngdvendige viden og de konkrete redskaber, nar der har varet episoder med udadreage-
rende adfzerd og oplever derfor ikke, det er muligt at vaere pa forkant med situationen.

Konkret opleves det som virksomt for de unge og nye medarbejdere at fa praksisnar oplaering og fx
folges med en erfaren kollega, som har den rette demensfaglige viden og paedagogiske redskaber til
at forebygge og hndtere udadreagerende adfeerd. Samtidig opleves opkvalificering i sikkerhed og
teknikker, som fx neensom nedverge, som virkningsfuldt i forhold til at sikre, at de unge og nye
medarbejdere har de rette kompetencer til at forebygge og hdndtere udadreagerende adferd. Det
opleves desuden centralt, at der er mulighed for statte og sparring, hvis unge eller nye medarbej-
dere har veeret udsat for en voldsom episode med udadreagerende adfeerd.
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3 Pargrende

Dette kapitel belyser oplevelser og behov blandt pargrende i forbindelse med udadreagerende ad-
feerd. Kapitlet praesenterer desuden, tiltag der opleves som virksomme til at skabe et tryggere for-
leb for parerende. Kapitlet bygger pa interviews med parerende til borgere med demens generelt
og pa interviews med pargrende til borgere, som har udvist udadreagerende adfeerd. Desuden byg-
ger det pa interviews med fagpersoner som pargrenderadgivere, demenskoordinatorer og demens-
konsulenter, som alle er i teet dialog med pargrende og derfor har indgéende viden om deres ople-
velser og behov for viden og stotte i forhold til udadreagerende adfeerd.

3.1 Parerendes oplevelser og behov

I det folgende praesenteres, de oplevelser og behov, som er identificeret hos de parerende i under-
sagelsen. De forste afsnit belyser, hvilket omfang og hvilke former for udadreagerende adfeerd de
paregrende mader, og hvordan de oplever det. De efterfolgende afsnit belyser, hvordan de péare-
rende oplever samarbejdet med personalet og hvilke behov, de pargrende har for at fole sig trygge.

3.1.1 Omfang af udadreagerende adfzerd

Pargrende forteller i interviewene, at den mere fysisk voldsomme udadreagerende adfaerd oftere er
rettet mod personalet i &ldreplejen end den parerende selv. Ifelge de parerende kan det typisk,
hange sammen med, at de kender borgeren med demens indgédende og derfor i hgjere grad kan fo-
rebygge, at situationerne eskalerer. Interviewpersonerne i undersggelsen papeger, at de parerende
ofte ved, hvad der skal til for at undgé, at borgeren bliver utryg eller frustreret.

Fagpersoner omkring parerende forklarer dette ved, at demensforlgb er meget individuelle, men at
adferden typisk bliver mere voldsom senere i sygdomsforlgbet. Den meget fysisk udadreagerende
adferd foregar derfor oftere, nar borgeren bor pa plejecenter. Endelig kan udadreagerende adfaerd
udloses, nar en borger med demens mistrives, hvilket iser sker ved store forandringer fx ved over-
gangen til plejecenter eller forvarring i helbredet.

Ofte sker den udadreagerende adfzerd pa plejehjemmet,
for der er de uden for deres eget hjem og vante rammer.

Pargrendevejleder

Naér de parerende fortaeller om den udadreagerende adfeerd, som de har oplevet, er det primaert
verbalt snarere end fysisk udadreagerende adfaerd. Det kan vaere i form af at blive talt grimt eller
nedladende til eller rabt ad, hvilket kan opleves som meget nedslidende.

Det er meget belastende som agtefzlle at blive udskzldt sGd meget. Typisk holdt han aldrig op
med at skzelde ud. Han blev ved, til han ikke orkede mere.

Pargrende til &egtefelle i plejecenter

Endelig fortaller pargrende om, at de har oplevet udadreagerende adfaerd i form af chikane. Det
kan vere i form at blive ringet til ustandseligt eller at blive forhindret indirekte i at tage vaek fra
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hjemmet. Dog er det typisk forst efterfolgende, at den parerende indser, at adfaerden skyldtes syg-

dommen.

3.1.2 De parorende star i en sarbar situation

Det fremgar af interviews med de pargrende selv og fagpersoner omkring dem, at pargrende typisk
oplever at sta i en vanskelig situation, nar en agtefalle eller foraelder har faet en demenssygdom.
Foruden krise og sorg over at vare ved at miste en agtefelle, oplever de pargrende ogsa pludselig
at sta alene med alt det, man for har varet to om, fx det praktiske omkring bolig og skonomi. De-
mensdiagnosen medferer altsé typisk bade en folelsesmaessig og en praktisk dimension af krise for
den pargrende.

Pérgrende og fagpersoner fremhaever ogsa, at parerende foruden krisesituationen ogsa oplever, at
deres hverdag undergar en stor forandring. Parforholdet a&ndrer sig, muligheden for at se venner
og familie begraenses, hjemmet skifter karakter, nar det pludselig ogsé bliver en arbejdsplads for
plejepersonalet, og rejser, aktiviteter og fritidsinteresser ma vige for at skabe ro og forudsigelighed
omkring borgeren med demens. Grundleggende fortaller interviewpersonerne, at de pargrende
ofte nedprioriterer deres egne personlige behov for at give borgeren med demens de bedste vilkar.

Jeg er en sportsmand, som har gjort alt muligt. Men det mad jeg vealge fra for at tage mig af min
kone. Og mulighederne for at gore nye bekendtskaber, de stopper. Det md man acceptere.

Pargrende til aegtefzelle med hjemmepleje

Det fremgar af interviewene, at pargrende typisk leegger et stort arbejde i at kompensere for part-
neres manglende muligheder for at bidrage til hjemmet og i at stotte partneren i at vaere sa selv-
hjulpen som muligt.

Jo mindre han oplevede sin afiagt og tab af funktioner, desto mindre frustreret blev han. Sa jeg
hjalp ham med at gore huslige ting og szette hylder op, sG han oplevede, at han stadig kunne.

Pargrende til aegtefzlle i plejecenter

Det medforer, ifolge interviewpersonerne, at pargrende ofte er udkerte, nar deres aegtefzelle forst
flytter pa plejecenter.

Jeg havde brug for ro, uden at jeg havde ham i ryggen. Og alt, hvad han skulle, var jeg nodt til at
gore for ham. Og jeg skulle jo ogsd tage mig af ham.
Sa i den periode havde jeg tredobbelt arbejde.

Pérgrende til eegtefelle pa plejecenter

Den svere situation bliver ekstra sarbar og kompleks, nar de pargrende oplever, at deres aegtefaelle
udviser udadreagerende adfaerd. Det indebarer foruden den psykiske belastning ogsa ekstra ar-
bejde for den pargrende, da de typisk bliver bindeled mellem forskelligt fag- og plejepersonale.
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3.1.3 Parerende oplever skam over den udadreagerende adfzerd

Det fremgar af interviewene, at nogle pargrende kan opleve det skamfuldt, nr deres agtefeelle eller
foraelder udviser udadreagerende adfaerd over for personale, eller nar den udadreagerende adferd
bliver s voldsom, at borgeren skal pa plejecenter.

De parerende oplever ogsd en ogsd en skam over, at zgtefzellen kan finde pé at
angribe andre mennesker.

Pérgrendevejleder

Oplevelsen af skam kan, ifelge fagpersonerne, knytte sig til, at parerende ikke har et tilstraekkeligt
kendskab til, hvad udadreagerende adfeerd indebzerer. De pargrende kan ogsa mangle kendskab til,
at borgere med demens kan udvise udadreagerende adfeerd. Hvis den parerende derimod ved, at
adferden ikke har at gore med deres ®gtefzlle eller foraelder som person, men er et udtryk for syg-
dommen, kan det opleves mindre skamfuldt, fordi handlingerne kan tilskrives sygdommen.

Parallelt med at de unge og nye medarbejdere via gget viden kan opbygge en professionel distance
til den udadreagerende adfaerd, vurderer fagpersonerne i undersggelsen, at parerende ogsa har
brug for at blive informeret tilstraekkeligt om, at en demensdiagnose indeberer risiko for udadrea-
gerende adferd. Ikke mindst fremhaver de, at pargrende kunne have brug for at blive oplyst tidligt
i forlabet om de mange varianter af udadreagerende adfzerd, s parerende kan genkende det, nér
det opstar.

Oplevelsen af skyld optraeder, ifolge pargrende selv og fagpersoner omkring dem, typisk i forbin-
delse med, at borgeren med demens flytter pa plejehjem, eller at den pargrende pa anden made ma
fa mere hjalp til at leve med borgeren med demens. Her kan pargrende opleve, at de giver op, og at
det er deres skyld, at egtefallen ikke lengere kan bo hjemme.

Jeg var nadt til at flytte fra min mand og fG& min egen bolig for at passe pG mig selv. Personalet
reagerede ved at forteelle mig, at sG mistede jeg ogsa al ret til at blive orienteret om hans situation
og medicinering — som om de bebrejdede mig.

Pérgrende til segtefzlle pa plejecenter

Samarbejdet mellem péargrende og personale i &ldreplejen kan dermed have en stor betydning for,
hvorvidt og hvordan de pargrende kan opna et frirum i forhold til den vanskelige situation, de kan
opleve at sta i, ndr deres naertstdende er ramt af demens.

3.1.4 Samarbejde med personale i zldreplejen

I de folgende afsnit belyses hvilke oplevelser og behov, de pargrende kan have i forhold til samar-
bejdet med personale i a&ldreplejen, samt de udfordringer parerende kan opleve i samarbejdet. Un-
dersegelsen giver et varieret billede af de parerendes oplevelser af samarbejdet med personalet i
eldreplejen.

De pargrende fremhaver, at samarbejdet kan opleves som vanskeligt eller negativt, hvis personalet
bebrejder eller beklager sig til den pargrende over borgerens adfeerd.
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Personalet har ikke instrueret mig. De har beklaget sig over, at hun ikke selv holder sin hygiejne,
og at hun ikke kan lide beroring. Hun har kradset dem og sat maerker pd dem.

Pérgrende til &egtefelle i plejecenter

De pargrende oplever ogsa samarbejdet som vanskeligt, hvis personalet ikke lytter til deres erfarin-
ger i forbindelse med forebyggelse af udadreagerende adfzerd, eller hvis de oplever, at personalet er
svere at fa fat i.

De pargrende samt pargrenderadgivere og demenskonsulenter i underseggelsen papeger, at de pa-
rorende typisk har indgdende kendskab til, hvad der virker for borgeren med demens, og hvis de
ikke oplever at blive hort, kan de blive utrygge ved, om indsatsen tilrettelaegges hensigtsmaessigt i
forhold til deres neartstaendes behov. Samtidig har de parerende en darlig oplevelse af samarbej-
det, hvis personalet fx ikke informerer om medicinering og planer i forhold til at forebygge den ud-
adreagerende adfzaerd.

Jeg kan ikke forsta, hvorfor de ikke traener mere med hende. Motion er godt.
Men hun far bare beroligende medicin og ligger ned hele dagen.

Pargrende til aegtefelle i plejecenter

Det kan fx handle om, at personalet prioriterer at lade borgeren blive pa sit verelse, hvis de vurde-
rer, at det er nodvendigt for at skaerme og skabe ro omkring borgeren og derved forebygge udadre-
agerende adferd. Den pargrende, som kommer pa besgg, kan derimod opleve, at personalet ikke
hjalper borgeren ud i den friske luft, hvis baggrunden for beslutningen ikke bliver kommunikeret
til den pargrende. Det kan ogsa vere i situationer, hvor personale har fravalgt at give borgeren et
bad i respekt for, at borgeren har et valg og for at undgé en konfliktfyldt situation, der kan fore til
udadreagerende adfaerd. Hvis den parerende ikke orienteres om baggrunden, kan de opleve det
som et svigt i plejen af borgeren.

De pargrende kan siledes opleve at mangle viden om, hvad personalets planer med borgeren er, og
hvad personalet gor for at forebygge og handtere udadreagerende adfaerd. Det kan fx vaere brug af
beroligende medicin eller tiltag for at skaerme borgeren og skabe ro og rutiner.

3.1.5 Stort behov for tryghed

Det fremgar ogsé af interviewene, at pargrende har brug for at opleve, at plejepersonalet giver den
rette opmerksomhed og omsorg til borgeren, for at de pargrende kan fole sig trygge i, hvordan per-
sonalet forebygger og handterer udadreagerende adfaerd. Ofte ser de pargrende plejepersonalet ud-
fore plejen, men bliver ikke altid forklaret, hvad tankerne bag fremgangsmaden er.

Hjemmeplejen har pd ingen mdde haft nok viden om, hvordan man héandterer en person med de-
mens. Og det er synd for alle — bade borgeren, personalet og den pdrerende.

Pargrende til agtefelle i plejecenter

Det er siledes et stort behov hos de péargrende at opleve en tryghed i plejepersonalets faglighed og
at se fagligheden omsat i praksis.
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Jeg havde fx en kvinde, hvis mand havde haft en demensdiagnose i 8 Gr. SG@ moder en medarbej-
der manden og er sammen med ham i 10 minutter. Efter det siger medarbejderen til kvinden, at
han da slet ikke er dement. Det gjorden kvinden utryg.

Pargrenderadgiver

Bade pargrende og pargrenderadgivere fortaeller, at der i nogle tilfeelde ikke er en plan for den en-
kelte borger, og at det kan betyde, at de pargrende foler sig utrygge ved personalets faglige grund-
lag. Generelt fremgar det, at den slags oplevelser skaber mistillid til personalet og kan ggre samar-
bejdet mellem pargrende og personale vanskeligt.

3.2 Tiltag der opleves virksomme for parerende

I det folgende preaesenteres en raekke tiltag, som interviewpersonerne har fremhevet som virk-
somme i forhold til at stette pargrende, nar en naertstiende har udadreagerende adfzerd som folge
af demens.

Tiltagene er identificeret gennem interviews med parerende selv og fagpersoner, der i deres ar-
bejde har dybt kendskab til paregrendes liv med en borger med demens. Disse fagpersoner dekker
over bade demenskonsulenter, pargrenderadgivere og ledere og mere erfarne medarbejdere i ald-
replejen.

Nogle af tiltagene er relevante, uanset om borgeren bor hjemme eller pa plejecenter, hvor andre til-
tag knytter sig saerligt til enten hjemmeplejen eller plejecenter. I kapitlet praesenteres derfor tiltag,
som gor sig geeldende, forst pa tveers af plejearenaer (hjemmepleje og plejecenter) og herefter inden
for hver plejearena.

Kapitlet beskriver saledes:
Tiltag som opleves virksomme pa tveers af plejearenaer:
e En teet og lobende dialog mellem personale og parerende
e Fast personale skaber ro for borger og parerende
e Pérgrende kan hjzlpe ved at dele sit kendskab til borgeren
Tiltag som opleves virksomme for pargrende til borgere i eget hjem:
e Tet og tidligt samarbejde med demenskoordinator og demenskonsulent
e Frirum for den parerende
Tiltag som opleves virksomme for pargrende til borgere i plejebolig:
e Hjemmebesog og indflytningsmede

e At den pargrende skaber hjemlighed i boligen pa plejecenteret.
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3.2.1 Tiltag som opleves virksomme for parerende pa tvaers af plejearenaer
I det folgende preaesenteres tre tiltag, som opfattes virksomme blandt interviewpersoner og aktgrer
pa omradet, uanset om borgeren bor hjemme eller pa plejecenter.

En tzet og lobende dialog mellem personale og parorende

Tidligere er det beskrevet, hvordan manglende dialog og viden om plejepersonalets planer med
borgeren kan skabe utryghed for de parerende og vanskeliggare samarbejdet med plejepersonalet.
De pargrende i undersggelsen oplever derimod typisk, at samarbejdet med personalet er positivt,
nar der er en klar forventningsafstemning og lebende dialog om handtering af episoder med udad-
reagerende adfeerd. Det fremgar ogsa af interviewene, at de pargrende gennem dialog fér sterre til-
lid til personalets faglighed og handtering af den udadreagerende adfaerd.

De pargrende er typisk for udmattede til selv at pAbegynde dialogen med personalet. De pargrende
kan have mange sporgsmal til udviklingen i adfeerden og personalets handtering, men vare bekym-
rede for at virke belastende eller kritiske over for personalet. Flere interviewpersoner fremhaever
derfor, at det skaber tryghed for de pargrende, nar personalet tager initiativ til dialogen og plan-
leegning af parerendemgoder.

En teet og lobende dialog med personale kan, ifolge interviewpersonerne, ogsa bidrage til, at de pa-
rorende oplever, at personalet tager over i forhold til ansvaret for borgeren. Det sker naturligt, nar
borgeren flytter pa plejecenter, men det fremgar af flere interviews, at det ogsa er aktuelt, allerede
nar borgeren bor i eget hjem. Her er den pargrende typisk optaget af at fa borgerens behov stillet
og fa en dagligdag til at lobe rundt, sa allerede her opleves det som et godt tiltag, at personalet i
eldreplejen tager ansvaret for dialogen, sa dette ikke ligger pa den pérerende.

De fortalte mig, ndr han var voldsom over for personalet, og nar medarbejderne var bange for
ham. Men jeg fik lov til at std pa sidelinjen og fa et indkig 1 sygdomsudviklingen uden at skulle
lose deres problemer. Det er en harfin balance, som de lykkedes med.

Pérgrende til aegtefelle i plejecenter

I interviewene med pargrende og fagpersonerne omkring dem fremgar det, at det er vigtigt at finde
en hensigtsmaessig made at tale om den udadreagerende adfzerd i dialogen mellem parerende og
personalet. Fagpersonerne forteller, at de pargrende bor skénes fra at hore om episoder med udad-
reagerende adfeerd. Samtidig forteeller nogle af de pargrende, at de oplever episoder med udadrea-
gerende adferd som et indblik i borgerens trivsel og sygdomsudvikling, og at de derfor foretraekker
at kunne folge med i dette.

Fast personale skaber ro for borger og pargrende

Som beskrevet tidligere, peges der gennemgaende i undersggelsen pa, at det er vigtigt at have den
rette viden om borgeren for at kunne forebygge udadreagerende adfeerd. Det opleves derfor af in-
terviewpersonerne som et virksomt tiltag, nar der er fast personale omkring borgeren, da dette un-
derstatter, at aktererne omkring borgeren har den rette viden. Dette opleves ogsd som et virksomt
tiltag for de paregrende, s man ikke som pargrende skal fungere som bindeled mellem skiftende
personale. En anden grund er, at borgere med demens typisk responderer godt pa ro og forudsige-
lighed, og at fast personale har bedre forudsatninger for at kunne indfri dette. Det letter de parg-
rende, da deres trivsel, ifalge interviewpersonerne i undersagelsen, ofte haenger teet sammen med
den neertstdendes trivsel.

27



Plejepersonalet, der kommer, ved jo ikke noget. Hvordan hdndterer man en Alzheimerpatient?
Man gor det meget med beroring og ved at vaere sG narvaerende som muligt.

Pérgrende til &egtefelle med hjemmepleje

Det fremgar af interviewene med de pargrende, at de er optagede af, at deres neertstdende behand-
les sa veerdigt som muligt i forebyggelsen og héndteringen af udadreagerende adfzerd. Det indebae-
rer ogsa, at personalet kender borgeren, sé den pargrende ikke skal opleve ansvaret for at kleede
skiftende personale pa med viden om borgeren.

Parorende kan hjzlpe ved at dele sit kendskab til borgeren

De pargrende har typisk mere detaljeret viden om borgeren, som personalet kan bruge til at fore-
bygge udadreagerende adfeerd. Med viden fra den pargrende kan personalet fa kendskab til borge-
ren og pa den made skabe rutiner og kommunikere, med en hensyntagen til borgerens person-
lighed. Det opleves derfor som et godt tiltag for de parerende, nar de inviteres til at dele viden om
borgerens livshistorie, rutiner, interesser, personlighed og adfeerdsmenstre. Det giver personalet
mulighed for i hgjere grad at tilpasse kommunikationen og dialogen, sa det skaber mest ro for bor-
geren.

Personale kan jo inddrage zgtefzllen for at belyse, hvornar den udadreagerende adfzerd opstar.
Det er jo detektivarbejde. Det kraever mange observationer, og her kan aegtefaellen hjeelpe.

Pargrenderadgiver

Konkret har flere medarbejdere i undersggelsen ogsa beskrevet enslydende eksempler pé, hvordan
den pargrendes kendskab til borgerens rutiner har bidraget til at forebygge udadreagerende ad-
feerd. Flere har fortalt, at de har haft borgere, der ikke ville i bad, og at der opstod voldsomme epi-
soder med udadreagerende adferd dagligt pa grund af det, indtil den paregrende fx fortalte, at bor-
geren aldrig har taget bad om morgenen men om aftenen. Derefter var badsituationen ikke et pro-
blem, da medarbejderne tilrettelagde det efter borgerens rutiner.

Livshistorien fremhaves desuden som et afggrende sted, hvor den parerende kan inddrages. Ofte
er det kun via de pargrende, personalet har mulighed for at udfylde denne del af borgerens journal,
som er yderst brugbar og relevant for medarbejderne, som beskrevet i kapitel 2.

3.2.2 Tiltag som opleves virksomme for parerende til borgere i eget hjem
I det folgende praesenteres de tiltag, som fremhaeves af interviewpersonerne som virksomme for
pargrende til borgere, der bor i eget hjem.

Taet og tidligt samarbejde med demenskoordinator og demenskonsulent

Kommunernes demenskoordinator og demenskonsulenter kan vere en vaesentlig kilde til et s& godt
forlgb som muligt, mens borgeren stadig bor hjemme. Generelt er det opfattelsen, at forlgbet bliver
bedre, desto tidligere samarbejdet opstartes, sa den parerende kan fa statte i samtlige faser.

28



Det fremgar af interviewene med de pargrende, at demenskonsulenterne kan hjaelpe med at klaede
pargrende pa i forhold til viden generelt, men iser i forhold til hvilke konkrete peedagogiske red-
skaber, der kan hjelpe til at forebygge og handtere den enkelte borgers eventuelle udadreagerende
adfeerd.

Desuden kan demenskoordinatoren hjeelpe den pargrende allerede fra starten med at fa praktiske
ting pa plads — sédsom eventuelt salg af hus og hadndtering af boliglan — mens borgeren med demens
stadig kan vaere en del af det. Demenskonsulenterne fremhaver, at disse praktiske skridt er afge-
rende for at forebygge udadreagerende adferd, da en oplevelse af kaos her kan betyde, at den pare-
rende har mindre overskud til at veere talmodig og naervarende i kommunikationen, hvilket kan
medvirke til at udlese udadreagerende adfeerd hos borgeren med demens.

Alting haenger uloseligt sammen for de pdrerende. Huis de er vrede pd manden over, at han al-
drig fik skrevet hende pd som ejer af huset, kan det vaere svart at skille ad. Den parerende gar
rundt og er irriteret, og det kan sG udlese en udadreagerende reaktion hos borgeren med demens.

Demenskonsulent

Et tidligt samarbejde med demenskoordinatoren kan ogsa hjaelpe med at forberede den pargrende
p4, at der kan opstéd udadreagerende adfeerd senere i forlabet, og at det ogsa kan veere mange for-
mer ogsa kraenkende eller verbal adfeerd.

Pargrende forteller, at de efterfolgende har kunnet se, at de konflikter, som de havde med borge-
ren i starten af sygdomsperioden, skyldtes a&endret adfszerd, men at de ikke dengang vidste, at de-
mensdiagnosen kunne andre adfaerd pa den méde.

Han chikanerede mig voldsomt i starten. Han blokerede bilen og afladede batterierne, sd jeg ikke
kunne forlade huset. Jeg vidste ikke dengang, at det var pa grund af hans demens,
men det kan jeg se nu.

Pargrende til agtefzlle pa plejecenter

Demenskoordinatoren kan ogsa hjalpe den pargrende med statte og sparring herunder i de svaere
beslutninger, som en pargrende kan sta over for i forbindelse med udadreagerende adfaerd, fx be-
slutningen om, hvorvidt borgeren med demens skal flytte pa plejehjem. Demenskoordinatorerne
fremhaver ogsa selv, at de kan hjalpe med at skabe et rum, hvor den pargrende kan drefte og bear-
bejde de folelser, der kan vere forbundet med udadreagerende adfaerd.

Frirum for den parerende

Som det fremgar, kan de pargrende vaere udmattede af at veere i krisetilstand og tilsideseette egne
behov i en lengere periode. Derudover kan den udadreagerende adfaerd vaere nedslidende at leve
med i dagligdagen. Manglende overskud kan desuden gore den indbyrdes kommunikationen mere
konfliktfyldt og derfor veere medvirkende til, at borgeren udviser udadreagerende adferd.

I interviewene bliver det fremhaevet, seerligt af parerenderadgiverne, at de parerende kan have
svaert ved at tale om deres nartstiende som en belastning og udtrykke, at de har behov for aflast-
ning. Det kan derfor vaere mere meningsfuldt for de pargrende at tale om, at de har behov for et fri-
rum eller ferie frem for aflastning.
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3.2.3 Tiltag som opleves virksomme for parerende til borgere pa plejecentre
I det folgende preasenteres de tiltag, som interviewpersonerne fremhaver som virksomme for de
parerende, hvor borgeren bor pa plejecenter.

Hjemmebesgg og indflytningsmede

Pargrende og fagpersoner omkring dem fremhaever i interviewene, at grundig forberedelse og ind-
dragelse af den pargrende i forbindelse med borgerens indflytning i plejebolig kan hjalpe i forhold
til at forebygge udadreagerende adfaerd hos borgerne.

Det kan fx vaere via hjemmebesag hos borgeren og den pargrende inden indflytning i plejebolig.
Det er konstruktivt allerede her at fa en dben forventningsafstemning og gere klart, om der er vig-
tige opmaerksomhedspunkter, fx om borgeren har udvist udadreagerende adfeerd. Hjemmebesgget
kan ogsa tjene det formal, at personalet kan fa en bedre fornemmelse af det hjem, som borgeren
forlader.

Bare en rigtig god forventningsafstemning i starten kan gore rigtig meget. For nogle paroerende
har skzeve forventninger til, hvad der kan lade sig gore. Og sa kan der komme konflikter om nogle
helt smad ting, som at en skjorte er blevet vaek, men det er jo ikke det, det handler om.

Pargrenderadgiver

Derudover kan det vere i form at et grundigt indflytningsmede med leder og personale om forvent-
ningsafstemning, erfaringer, borgerens personlighed, livs- og sygdomshistorie, medicinering og
personalets planer. Her kan personale, leder, borger og parerende pa den made komme i dybden
med de elementer, der senere kan bruges til at forebygge udadreagerende adfeerd og generelt tilret-
teleegge en plan for borgeren, som sikrer borgerens trivsel bedst muligt.

Den paroerende kan skabe hjemlighed i plejecenteret

Péargrenderadgiverne fremhaver, at den pargrende med fordel kan inviteres til at hjelpe med, at
der bliver skabt en hjemlig stemning i plejeboligen. Hjemlighed kan fore borgeren tilbage til tiden
for sygdommen og kan virke beroligende og trygt.

Agtefeaellen skal vaere med til at skabe et hjem og gore de ting, som de plejer. De skal skabe hjem-
lighed. Fx kan de have en symaskine i plejeboligen, overnatte der eller tage et bad.

Pargrenderadgiver

Det kan den parerende gore ved at bruge plejeboligen som sit andet hjem, s& det ogsa kan bruges til
de aktiviteter, den pargrende typisk har derhjemme. En parerenderadgiver understreger i et inter-
view, at det jo ikke er normalt for aegtefaeller at komme pa besgg hos hinanden. I stedet bar &gte-
feellen hjeelpe med at gare plejeboligen til et feelles hjemligt sted, sa den kan skabe en tryg ramme
om borgeren med demens og skabe overgangen mellem at bo hjemme og at bo pa plejecenter sa
god som mulig.
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3.3 Konklusion

De pargrende til borgere med udadreagerende adfaerd oplever typisk at std i en meget sarbar situa-
tion. De pérgrende i undersoggelsen oplever, at den voldsomme udadreagerende adfeerd primaert
gar ud over medarbejderne i &ldreplejen, og i mindre grad de parerende selv. Dette kan haenge
sammen med, at den udadreagerende adfaerd oftest bliver vaerre senere i sygdomsforlgbet, nar bor-
geren er flyttet pa plejecenter, kombineret med at de pargrende ofte har viden om borgeren, som
langt hen ad vejen kan hjelpe dem til at forebygge den udadreagerende adfeerd.

Den udadreagerende adfaerd, som de pargrende i undersggelsen har oplevet, er primaert verbal og i
mindre grad fysisk. Den verbale udadreagerende adferd opleves dog stadig som meget voldsom og
nedslidende for de pargrende og det opleves skamfuldt for de parerende, nar den udadreagerende
adfaerd gar ud over plejepersonalet.

De pargrende oplever, ligesom medarbejderne i @ldreplejen, at fast personale omkring borgeren
skaber ro og tryghed og dermed opleves dette som et godt tiltag for de parerende, da det mindsker
risikoen for udadreagerende adfeerd hos borgeren og mindsker behovet for, at den parerende age-
rer bindeled mellem personale og borger. Den pargrende kan desuden bidrage med viden, som kan
vaere brugbart for medarbejderne i forhold til at forebygge udadreagerende adfaerd, og de pare-
rende fremhaever, at det er vigtigt, at de oplever at vaere inddraget.

For pargrende til borgere, som bor i egen bolig, kan det veere sarligt godt at have et taet samarbejde
med kommunens demenskoordinator og dermed fa viden og statte i alle faser af borgerens syg-
domsforlgb. Samtidig kan agtefealler til borgere med demens og udadreagerende adfzerd, som sta-
dig bor i egen bolig, have behov for et frirum, hvor de en gang imellem kan fa en pause fra den situ-
ation de star i, fx nogle dages ferie, hvor andre tager hdnd om borgeren.

For pargrende til borgere, som bor pa plejecenter, kan det veare godt, at der i forbindelse med ind-
flytningen pa plejecentret er et hjemmebesag, hvor personalet besagger borgerens hjem, og at der i
forbindelse med indflytningen er et indflytningsmade, hvor der kan udveksles viden og gensidige
forventninger i forhold til borgerens liv pa plejecentret. Samtidig fremhaeves det som vigtigt for de
pargrende, at den parerende inddrages i personalets planer i forhold til at forebygge og handtere
udadreagerende adferd hos borgeren.
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