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1.1

1.2

1.3

INDLEDNING

Baggrund for projektet

Antallet af borgere med demens i Danmark er stigende. Omkring 35.000 danskere har faet stillet
diagnosen demens, men langt flere har en demenssygdom uden at have f3et stillet diagnosen.
Nationalt Videnscenter for Demens skgnner, at flere end 80.000 lider af sygdommen. I takt med
at befolkningen bliver ldre, forventes antallet at stige yderligere. I flere &r har den nationale
Videns- og Specialradgivningsorganisation pa det sociale omrdde (VISO) oplevet et stort antal
henvendelser fra plejecentre vedrgrende beboere med demens. Dette skyldes, at mange pleje-
centre oplever at mangle kompetencer til at tilbyde malgruppen den ngdvendige pleje og om-
sorg. Pa dette grundlag har regeringen og satspuljepartierne derfor, som led i satspuljeaftalen pa
demensomradet 2015-2018, afsat 20 mio. kr. til uddannelse af ngglepersoner gennem demens-
rejsehold.

~

De overordnende formal med satspuljeprojektet er:

e At styrke medarbejdernes kompetencer til at imgdekomme beboerens individuelle be-
hov for pleje.

e At beboerne med demens vil opleve en gget livskvalitet.

e At medarbejderne vil opleve et forbedret arbejdsmiljg. Det forventes desuden, at med-
arbejderne vil opleve en stgrre arbejdsglaede, fordi de i hgjere grad faler sig trygge ved,
at de har de rette kompetencer til at yde pleje og omsorg for beboere med demens eller
demenslignende symptomer.

G J

Sundhedsstyrelsens Demensrejsehold (fremover benaevnt Demensrejseholdet) bestdr af en raek-
ke faglige kompetencepersoner, som via praksisnaer laering skal uddanne 6-10 demensnggleper-
soner pa op til 40 plejecentre i Danmark i perioden 2016-2018, dvs. kompetenceudvikling af i alt
240-400 personer. Ngglepersonerne skal opna kompetencer til at yde pleje af beboere med de-
mens baseret pd aktuelt bedste viden og skal endvidere opna kompetencer til at indgad i sparring
med deres kolleger, hvormed den samlede indsats til beboere med demens p& det enkelte pleje-
center kvalificeres.

Evalueringens formal

Uddannelse af ngglepersoner gennem demensrejsehold blev igangsat i januar 2016. Rambgll
Management Consulting gennemfgrer en evaluering af satspuljeprojektet med henblik pd at af-
daekke effekterne af Demensrejseholdets kompetenceudviklingsforlgb for hhv. medarbejderes
kompetenceniveau og beboernes livskvalitet samt projektets erfaringer med implementeringen af
de opndede kompetencer og metodikker i de deltagende kommuner.

Denne midtvejsrapport er baseret pd afprovningen af Demensrejseholdets kompetenceudviklings-
forlgb i Thisted og Svendborg Kommuner og samler op pa de erfaringer, som er gjort under den
forste afprovning. Ved at samle op pd de indledende erfaringer, identificerer rapporten opmaerk-
somhedspunkter og anbefalinger, der kan styrke og justere Demensrejseholdets indsats i de
kommende afprgvningsrunder, hvor Demensrejseholdet skal kompetenceudvikle ledere og ngg-
lemedarbejdere pa plejecentre i yderligere 10 kommuner.

Tilgang til evalueringen og centrale evalueringsspgrgsmal

I denne forste afrapportering fokuserer vi pa at samle op pa de indledende erfaringer med kom-
petenceudviklingsforlgbet og vil belyse den oplevede relevans, anvendelighed og udbyttet af for-
Igbet ude i praksis samt de drivkraefter og barrier, de to kommuner har erfaret i implementerin-
gen. Hvis det viser sig, at Demensrejseholdets indsats opleves som relevant, anvendelig og ud-
bytterig, er det sandsynligt, at indsatsen ogsa vil opna de gnskede resultater, mens drivkraefter
og barrierer for implementeringen er vigtig viden for evt. justeringer af Demensrejseholdets ind-
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sats. Tilsammen kan de indledende erfaringer kaste lys over, om noget star i vejen for, at indsat-
sen lever op til kriterierne og derfor bgr justeres fremadrettet med henblik pd at skabe de stgrst
mulige effekter pa de enkelte plejecentre.

Afrapporteringen har derimod et begraenset fokus pa effektdelen, fordi man endnu ikke kan for-
vente at se resultater pa borgerniveau. Thisted og Svendborg Kommuner har netop gennemfgrt
kompetenceudviklingsforlgbet for deres ledere og ngglemedarbejdere og har ikke igangsat en
systematisk spredning af de nye arbejdsgange og tilgange til beboerne til de gvrige medarbejde-
re. Det er forventningen, at der sdledes endnu ikke er sket en stor praksiseendring pa plejecen-
trene, hvorfor der ikke kan forventes at vaere store effekter for beboerne pa dette tidspunkt.
Samtidig er datagrundlaget pd nuvaerende tidspunkt begreenset, og eventuelle resultater er der-
for kun indikative. De indledende resultater praesenteres, men skal laeses med dette forbehold.

~

Evalueringskriterier

Relevans: Dette evalueringskriterium henviser til, i hvilket omfang Demensrejseholdets
opkvalificeringsforlgb opleves som relevant i forhold til at fremme medarbejdernes kompe-
tencer, gge beboernes livskvalitet og understgtte ngglepersoner i at veere sparringspartnere
for deres kolleger.

Anvendelighed vedrgrer, i hvilken grad indsatsen opleves som logisk sammenhangende
med den gvrige indsats og daglige arbejdsgang i forhold til beboere med demens og bidra-
ger positivt til den samlede indsats overfor malgruppen.

Udbytte vedrgrer, hvorvidt indsatsen opleves faktisk at bidrage til de resultater, man for-
venter. Dvs. stgrre faglighed/forbedrede kompetencer, stgrre trivsel for beboerne og bedre
arbejdsmiljg/stagrre arbejdsglaede.

J

Nedenstdende tabel giver et overblik over de spgrgsmal, som rapporten sgger at besvare og kob-
ler undersggelsesspgrgsmal til de anvendte datakilder. Ud over de nedenfor beskrevne datakiler
bygger rapporten ogsa pa parathedsmalinger i de to kommuner og fidelitetsmalinger. Disse ma-
linger anvendes til at belyse den kontekst, den fgrste afprgvning af Demensrejseholdets kompe-
tenceudviklingsforlgb er foregdet (se kapitel 3).

Tabel 1-1: Evalueringens undersggelsesspgrgsmal og datakilder

Undersggelsesspgrgsmal ‘ Datakilder

1) Opleves Demensrejseholdets kompetenceudvik- Casebesgg i Thisted og Svendborg
lingsforlgb som relevant, anvendeligt og udbytterigt? Kommuner og interviews med centrale
2) Hvilke forhold i implementeringsmiljget indvirker pd | aktgrer i kommunerne og pa plejecen-
arbejdet med indsatsen? tre

3) Skaber indsatsen positiv udvikling i forhold til ngg-
lemedarbejderes viden om, forstdelse af og holdning

til demens? Systematisk dokumentation af organi-

satoriske effekter via spgrgeskemaet
4) Skaber indsatsen positiv udvikling i forhold til gvri- ADQ perg

ge medarbejderes viden om, forst3else af og holdning
til demens?

5) Skaber indsatsen gget livskvalitet hos beboerne? Systematisk dokumentation af borger-
effekter via spgrgeskemaet QOL-AD
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1.4 Laesevejledning
Rapporten er foruden dette indledende kapitel opbygget med faglgende kapitler:

Tabel 1-2: Lasevejledning

Kapitler Indhold ‘

Kapitel 2: Konklusion og anbefalinger Kapitlet indeholder en opsummering af rappor-
tens konklusioner og anbefalinger.

Kapitel 3: Kontekst for fgrste afprgvning Kapitlet belyser den kontekst, som farste af-
prgvning er sket i. Dvs. en karakteristik af de
to kommuners plejecentre, en parathedsvurde-
ring af de to kommuner og deres plejecentre
samt en status for, med hvilken fidelitet ind-
satsen er blevet implementeret.

Kapitel 4: Indsatsens relevans, anvendelighed | Kapitlet belyser, i hvilken grad indsatsen ople-
og udbytte ves som relevant, anvendelig og udbytterig i
de to kommuner og opstiller herpd anbefalin-
ger til justeringer af indsatsen fremadrettet.

Kapitel 5: Resultater for medarbejdere og Kapitlet giver et overblik over de fgrste og
beboere indledende resultater, som indsatsen har for
medarbejdernes kompetenceniveau og bebo-
ernes livskvalitet.
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2.1

KONKLUSIONER OG ANBEFALINGER

I det fglgende preesenterer vi en sammenfatning af rapportens konklusioner. Konklusionerne
peger frem mod en raekke opmaerksomhedspunkter og anbefalinger for den kommende periode,
hvor Demensrejseholdet yder kompetenceudvikling i yderligere 10 kommuner. Rapporten belyser
ledere og medarbejderes erfaringer med indsatsen, herunder den oplevede relevans, anvendelig-
hed og udbyttet af Demensrejseholdets kompetenceudviklingsforlgb. Derudover belyses drivkreef-
ter og barrierer i implementeringen af indsatsen samt indsatsens effekter.

Konklusioner
Indsatsens relevans vedrgrer, hvorvidt Demensrejseholdets indsats opleves som en relevant
indsats til at haave medarbejdernes kompetenceniveau og gge beboernes livsglaede.

v Der er generelt begejstring bade blandt ngglemedarbejdere og ledere, som oplever, at ind-
satsen bidrager til at understgtte plejecentrenes indsats til beboere med demens.
Kompetenceudviklingsforlgbets faglige indhold opleves som relevant. Det er isaer de tilleerte
redskaber og metoder og brugen af disse i praksis, som opleves relevant. Den nye viden fra

v temadagene opleves ogsa relevant, men gor ikke samme forskel i praksis. Der er isaer be-
gejstring for Demensrejseholdets fokus pa at skabe mere systematisk og stringent refleksion
over beboernes problemstilling, fx gennem beboerkonferencer.

v Derved opleves forlgbet ogsa som seerligt relevant, fordi Demensrejseholdet formar at bygge
bro mellem teori og praksis og bringe det lzerte i spil i dagligdagen.

Indsatsens anvendelighed vedrgrer, i hvilken grad indsatsen opleves som logisk sammen-
haengende med den gvrige indsats og daglige arbejdsgang og bidrager positivt til den samlede
indsats overfor malgruppen.

v Der er generelt en oplevelse af, at indsatsens metoder passer godt ind i den eksisterende
dagligdag, sdledes at metodernes rutiner kan indarbejdes i eksisterende rutiner.

v Indsatsens metoder passer ind i de faglige strategier og den viden, der er i de to kommuner.
Demensrejseholdets metodik er mere stringent og systematisk og Igfter derfor praksis.
Der er dog udfordringer i forhold til rollefordelingen i forbindelse med beboerkonferencerne.

1 Ngglemedarbejderne oplever ikke, at kompetenceudviklingsforigbet klaeder ngglemedarbej-
derne tilstraekkeligt pa til at veere mgdefacilitatorer.

Indsatsens udbytte vedrgrer, hvorvidt indsatsen opleves faktisk at bidrage til de resultater,
man forventer for medarbejdernes faglighed og arbejdsmiljg samt for beboernes livsglaede.

v Der er bred enighed blandt medarbejdere og ledere om, at Demensrejseholdets indsats ska-
ber et udbytte i form af ggede medarbejderkompetencer og gget livsglaede blandt beboerne.
v Ngglemedarbejderne oplever stgrre faglighed, fordi Demensrejseholdets redskaber og meto-
der saetter deres faglighed i spil og understgtter nysgerrighed og refleksion.
Ngglemedarbejderne oplever gget arbejdsglaede, da arbejdsopgaverne er blevet mere fagligt
v udfordrende. Gladere beboere og feerre konfrontationer giver plads til positive aktiviteter.
Derudover har medarbejderne faet en tro pa, at de kan hdndtere de svaere situationer, og
fokus er flyttet til at taenke i Igsninger og ressourcer.
De gvrige medarbejdere oplever, at der er et udbytte for beboerne, uden at de selv har faet
v et direkte udbytte i forhold til styrkede kompetencer. Medarbejderne og ledere oplever, at
beboerne er mere rolige og glade som fglge af indsatsen, og medarbejderne har ogsa faet
positive tilbagemeldinger fra beboerne selv.
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2.2

Drivkraefter og barrierer for implementering vedrgrer elementer ved Demensrejseholdets
indsats, der fremmer eller h&ammer implementering pa plejecentrene. Det vedrgrer ogsa elemen-
ter af den kommunale praksis, der har betydning for implementeringen.

v Selve kompetenceudviklingens metode understgtter implementering ved at fokusere pa vi-
densopbygning, traening i de nye metoder og stgtte efter traening.

1 Samtidig ggr det begreensede fokus pd de medarbejdere, der ikke er ngglemedarbejdere,

= det sveert at sprede de nye metoder efterfglgende.
De nye metoder kan relativt nemt indarbejdes i de eksisterende arbejdsgange og mgde-

v strukturer, og der er mulighed for faglig support fra sdvel ngglepersoner som demenskoor-
dinatorer. Det har en positiv betydning for implementeringen af de nye metoder.

1 Der er uklarhed om rollefordeling mellem ngglepersoner og ledere pd beboerkonferencerne,

= og ngglepersonerne er usikre pa, hvordan de skal sprede det lzerte til deres kollegaer.
Implementeringen understgttes ligeledes af ledere, der bakker op og viser vejen fagligt. Det

v er vigtigt, at lederne vedbliver med at indtage en sddan rolle for at vise deres medarbejdere,
at de prioriterer disse nye mader at arbejde p3.

Resultater for medarbejdere og beboere er malt ved hjzelp af et spgrgeskema til medarbej-
derne om deres viden om, forstaelse af og holdning til demens (ADQ) og et spgrgeskema om
beboernes livskvalitet (QOL-AD). Resultaterne skal tages med to forbehold: Dels at de nye meto-
der endnu ikke er spredt til alle medarbejdere og beboere, dels at datagrundlaget endnu ikke er
tilstraekkeligt stort til at kunne fastsld resultater og effekter.

v Der er i udgangspunktet et hgjt kompetenceniveau i kommunerne i forhold til demens. Saer-

ligt i Thisted og Svendborg, men ogsa i de to kommuner, der udggr kontrolgruppen.

Der er kun meget lille effekt af Demensrejseholdets indsats i forhold til udviklingen i medar-

bejdernes viden om, forstdelse af og holdning til demens, n&r man sammenligner indsats-

gruppe med kontrolgruppe.

Resultaterne er stgrre blandt ngglemedarbejdere end blandt de gvrige medarbejdere. Det

v indikerer, at der er en faglig gevinst ved spredning af viden fra ngglemedarbejderne til de
gvrige medarbejdere.

Der kan endnu ikke ses resultater i forhold til beboernes livskvalitet.

Anbefalinger

Rambgll vurderer, at det stgrste potentiale for fa et endnu stgrre udbytte af Demensrejseholdets
indsats ligger i en understgttelse af spredning af viden, erfaringer og metoder fra ngglepersoner
og ledere til plejecentrenes gvrige medarbejdere. Det kan fx ske ved:

> I hgjere grad at taenke spredning ind i alle forlgbets aktiviteter. Det kan blandt andet ske ved
at italeseette ledernes og ngglemedarbejdernes roller og opgaver tydeligt i forbindelse med
hver aktivitet. PA den made vil de blive mindet om, hvordan de understgtter spredning.

> At sikre, at alle medarbejdere far konkrete erfaringer med de nye metoder, fx ved at itale-
saette vigtigheden af, at alle medarbejdere ndr at prove at deltage i en beboerkonference.

> At justere indholdet pa commitment-dagen, sd den giver medarbejderne et stgrre og mere
konkret indblik i de nye metoder og et klarere billede af, hvad de kan forvente.

Udbyttet af Demensrejseholdets indsats vurderes isaer at skyldes den praksisnaere laering, hvor
interviewpersonerne vurderer, at sarligt beboerkonferencerne med deltagelse af Demensrejse-
holdets konsulenter er vigtige. Samtidig er implementeringen af beboerkonferencerne udfordret
af uklarhed om, hvem der skal have de forskellige roller. P& den baggrund anbefaler Rambgll:
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» At Sundhedsstyrelsen gger antallet af beboerkonferencer med deltagelse af Demensrejsehol-
det. Det kan fx veere ved, at konsulenterne pa de forste beboerkonferencer har en facilite-
rende rolle, mens de pa de efterfalgende har en superviserende rolle.

» At Sundhedsstyrelsen og Demensrejseholdet udarbejder klare retningslinjer for, hvilke kom-
petencer der skal vaere til stede pd en beboerkonference, samt hvilke roller der er knyttet til
de forskellige kompetencer. Endelig er det vigtigt at afklare, hvilke mandater de forskellige
deltagere skal have. Ved at fokusere pd kompetencer, roller og mandater vil retningslinjerne
kunne passe til de forskellige organiseringer, der er pa landets plejecentre.
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DEMENSREJSEHOLDET I SVENDBORG OG THISTED

Svendborg og Thisted Kommuner har veeret de to forste til at f& besgg af Demensrejseholdet. I
Svendborg Kommune er det plejecentrene Bryghuset Demens, Bryghuset Pleje (enhed 1 og 2),
Gudbjerg Plejecenter og Trollemose Plejecenter, mens det i Thisted er plejecentrene Fjordglimt,
Sct. Thggersgaard og Vibedal, der har modtaget kompetenceudviklingsforigbet. I begge kommu-
ner omfatter de deltagende plejecentre bdde plejecentre malrettet beboere med demens og ple-
jecentre med en bredere malgruppe.

De deltagende plejecentre har modtaget en indsats bestdende af et kompetenceudviklingsforlgb
for udvalgte medarbejdere - de sdkaldte ngglemedarbejdere - og ledere. Kompetenceudviklings-
forlgbet bestod af et spor for ledere og et spor for medarbejdere. Nogle aktiviteter i sporene var
feelles for de to spor, mens andre udelukkende var malrettet deltagerne i det padgseldende spor.
Derudover har kompetenceudviklingsindsatsen vaeret bygget op om tre faser: En forberedelses-
fase, en kompetenceudviklingsfase og en afslutnings-, implementerings- og opfglgningsfase. De
to spor og de tre faser er vist i figuren herunder.

Figur 3-1: Demensrejseholdets indsats

Medarbejderspor Lederspor
3 Personalemgde Personalemgde
3 Forberedelse Commitm-ent-fiag i i Commitn':ent—fiag i i
b Introduktion til evalueringsveerktgjer Introduktion til evalueringsveerktgjer
L ABC Demens
Temadag 1 Temadagl
Modul 1 Laeringsgruppe #1 Leeringsgruppe #1
Beboerkonference Beboerkonference
Temadag 2 Temadag 2
Modul 2 Laeringsgruppe #2 Leeringsgruppe #2
~ Leeringsgruppe #3
% Beboerkonference Beboerkonference
©
w Temadag 3 Temadag 3
Laeringsgruppe #4 I I Leeringsgruppe #3
Beboerkonference Beboerkonference
Modul 3 =
Laeringsgruppe #5
Beboerkonference Beboerkonference
Laeringsgruppe #6
Afsluttende seminar Afsluttende seminar
o | Afslutnin g, Beboerkonferencer Beboerkonferencer
% implementering Refleksionsmgder
If og opf¢|gning Netveerksmgder for ngglerpersoner

Opfglgningsseminar Opfglgningsseminar

Som en del af evalueringen har ngglepersoner og ledelse svaret pa spgrgsmal om deres deltagel-
se i de forskellige aktiviteter og deres vurdering af udbytte i forhold til lseringsmal. Responden-
terne angiver en meget hgj grad af deltagelse i kompetenceudviklingens aktiviteter fra start til
slut - bade temadage og lzeringsgrupper - ligesom der er gennemfgrt et tilfredsstillende antal
beboerkonferencer. Det er dog ikke alle medarbejdere, der har gennemfgrt e-laeringsveerktgjet
ABC Demens. Respondenterne angiver derudover, at de har haft et udbytte i forhold til lserings-
malene for de enkelte moduler. Deltagerne ser altsd ud til at have gennemfgrt kompetenceudvik-
lingen med hgj fidelitet og har derfor et solidt grundlag at vurdere kompetenceudviklingen ud fra.

Parathedsmalingerne tegner et billede af to kommuner, som var parate til at implementere ind-
satsen ved opstart med en score pa 4,0 og 4,3 pa en skala fra 1 til 5. Dette indikerer en ret stor
parathed.
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4.1

INDSATSENS RELEVANS, ANVENDELIGHED OG UDBYTTE

I dette kapitel beskriver vi de indledende erfaringer med kompetenceudviklingsforigbet og bely-
ser den oplevede relevans, anvendelighed og udbyttet af forlgbet i Svendborg og Thisted Kom-
muner. Det ggr vi pd baggrund af casebesgg i de to kommuner, hvor vi har gennemfgrt inter-
views med den kommunale projektleder, lederne af de involverede plejecentrene, udvalgte ngg-
lepersoner og udvalgte medarbejdere, der ikke har vaeret ngglepersoner. Det er centralt med en
afdeekning af relevans, anvendelighed og udbytte ud fra disse fire perspektiver, da de kan have
forskellige oplevelser af Demensrejseholdets indsats og vaerdi. Det er isaer interessant at afdaek-
ke, om indsatsen opleves forskellig for ledere og ngglepersoner, der har modtaget kompetence-
udviklingen direkte, og medarbejderne, der har oplevet kompetenceudviklingen indirekte gennem
deres ledere og kolleger.

Indsatsens relevans

Fra det kommunale perspektiv opleves Demensrejseholdets indsats og de nye tilgange pa pleje-
centrene som meget relevante. I Thisted fortzeller den kommunale projektleder, at hendes chefer
er begejstrede for deltagelsen i projektet, og at man er i gang med at overveje, hvordan De-
mensrejseholdets tilgang til beboere med demens kan bredes ud til kommunens gvrige plejecen-
tre. I Svendborg fortzller den kommunale tovholder, at kommunen allerede har et stort fokus
pd, at medarbejderne har en dyb viden om demens, idet der er krav om at have gennemfgrt en
reekke AMU-kurser om demens for at arbejde med borgere i malgruppen. Alligevel opfatter tov-
holderen Demensrejseholdets forlgb som relevant. Det skyldes, at kompetenceudviklingsforigbet
ikke alene har haft fokus pa at give ledere og ngglemedarbejdere viden om demens, men har
bygget bro mellem teori og praksis, s& medarbejderne far bragt deres viden om demens i spil.
Saledes fortzeller hun: “Vi har haft om Kitwood, men da vi gik i gang med at arbejde med det,
var der mange aha-oplevelser ... Nu forst8r de det - og kan se, hvad det kan gare.”

P& den made opleves kompetenceudviklingens metode med fokus pa sdvel opbygning af viden
gennem temadage, praksisafprgvning af metoder og sparring i form af laeringsgrupper og bebo-
erkonferencer med deltagelse af Demensrejseholdets konsulenter som relevant set fra et strate-
gisk kommunalt perspektiv.

Der er ligeledes stor tilfredshed med kompetenceudviklingens metode blandt ledere og nggleper-
soner - hvor seerligt betydningen af laeringsgrupperne og beboerkonferencerne med deltagelse af
Demensrejseholdets konsulenter bliver fremhaevet. Lederne i Svendborg foreslar, at der fremad-
rettet bliver prioriteret deltagelse fra Demensrejseholdet pa endnu flere beboerkonferencer, da
de vurderer, at det er disse beboerkonferencer, der har givet det stgrste udbytte blandt nggle-
personerne pa deres plejecentre.

Kompetenceudviklingens faglige indhold opleves ligeledes relevant. Der er stor tilfredshed med
indholdet, selvom den kommunale tovholder i Svendborg Kommune gnsker endnu mere - seerligt
i forhold til sansearbejdet. Men som hun ogsa siger: “Hellere have fire modeller, man kan tage
fat i og bruge, end tyve flyvske.”

Plejecenterlederne fokuserer i deres tilbagemeldinger pa stringensen i de metoder, de har lzert
gennem Demensrejseholdet. De oplever, at denne stringens og systematik giver et Igft. En leder
pa et plejecenter i Thisted forteeller: “Det har kvalificeret den proces, n§r man st&r med en kritisk
adfeerd fra en beboer, som vi skal have kvalificeret. Det har vaeret eminent godt til det.” Det er
seerligt tilgangen med at ledere og medarbejdere bliver fastholdt i refleksion frem for at springe
til Igsninger, der opleves som relevant. Det er ikke nyt for lederne at taenke sddan, men de kon-
krete redskaber har gjort, at de er blevet bedre til det. En leder fortzeller, at de nu kan handtere
nogle af de situationer, de fgr ville have brugt VISO til.
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4.2

Ngglepersonerne er i hgj grad enige med deres ledere i vurderingen af den faglige relevans af
kompetenceudviklingsforlgbet. I begge kommuner peger de pd spgrgeteknikkerne som det ele-
ment, der har haft den stgrste relevans for dem. De oplever, at spgrgeteknikkerne hjselper dem
til at blive i den undersggende og reflekterende fase. Men de oplever ligeledes, at de gvrige me-
todikker har stor relevans i deres dagligdag - det gzelder beboerkonferencerne, men ogsa triv-
selsbarometeret, blomsten og kontakt-gerne, som er redskaber, ngglepersonerne fortzeller, at de
har taget til sig.

<) ™)
I en af indsatskommunerne fortzeller en leder om, hvordan beboerkonferencerne har veeret
forum for, at medarbejderne finder frem til nye mader at agere overfor beboerne pa, som
skaber en positiv forandring.

“Vi har en situation med en 64-8rig, der er lidt udadreagerende i madsituationer og tager
fra de andre og spiser alt for meget. Ved hjeelp af dette har vi fundet den lgsning, at hun f8r
serveret sin med pé§ tre tallerkener, hvor hun f8r serveret p8laeg, pynt og smgr, og selv
bruger tid p§ at lave sin egen mad. Det er en lille ting, men der har varet en stor effekt af
det. Nu forstyrre hun ikke de andre og bliver ikke vred”.

. J

Endelig har ogsd de gvrige medarbejdere en positiv opfattelse af forlgbets relevans, selvom deres
erfaringer med forlgbet varierer. Der er sdledes medarbejdere, der stort set ikke har gjort sig
andre erfaringer med forlgbet, end dem de har fet gennem commitment-dagen og det afslut-
tende seminar. Dette tema vil vi bergre naermere i afsnit 4.4: Drivkreefter og barrierer for imple-
mentering.

Indsatsens anvendelighed

Som beskrevet i foregdende afsnit opleves Demensrejseholdets kompetenceudviklingsforlgb som
relevant bade i forhold til metode for kompetenceudviklingen og det faglige indhold pa tveers af
aktgrer i de to kommuner, der har modtaget forlgbet.

Dette skyldes blandt andet, at metoderne tilsyneladende passer godt ind i de faglige strategier i
de to kommuner. I Thisted fortzeller plejecenterlederne fx, at de allerede arbejder pa en lignende
made, men at Demensrejseholdets metodik er mere stringent og systematisk og derfor Igfter
praksis. En leder fortaeller ligeledes, at der en god sammenhang mellem den lzering, nggleperso-
nerne har faet fra Demensrejseholdet og den gvrige kompetenceudvikling, som er i gang for dis-
se medarbejdere. Tilsvarende konkluderer den kommunale tovholder i Svendborg, at kompeten-
ceudviklingsforlgbet ikke byder ind med helt ny viden om demens, men ggr det pa en made, hvor
denne viden bliver bragt i spil pd plejecentrene og derfor ggr en stor positiv forskel i praksis. Det
er saledes en plausibel forklaring pa, hvorfor nogle medarbejdere oplever, at det er “gammel vin
p& nye flasker. Det lyder, som noget de allerede har hgrt om og kender, indtil de prover det i
praksis og oplever stjernestunderne”, som en leder udtrykker det.

Oplevelsen af kompetenceudviklingens anvendelighed understreges af, at medarbejdere og ngg-
lemedarbejdere oplever nogle andringer i praksis, som de saetter pris p&, fordi de bidrager posi-
tivt til den samlede indsats over for beboerne. Ngglemedarbejderne i Svendborg fortzeller fx, at
der er kommet en forstdelse af, at de individuelle aktiviteter med beboerne er ligesd vigtige som
plejeaktiviteterne — blandt andet fordi de oplever, at disse aktiviteter giver gladere beboere og
derfor friggr tid i forhold til den tidligere praksis. Ngglemedarbejderne i Thisted har tilsvarende
oplevelser og fortzeller, at de oplever stgrre forstaelse, bedre samarbejde og gget talmodighed.
Disse elementer er beskrevet naermere i naeste afsnit om det oplevede udbytte af indsatsen.
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4.3

o0
</ )
P3 et plejecenter har man en beboer med demens, som ofte gar sin vej og bliver udadrea-
gerende, ndr man forsgger at stoppe hende. Hendes adfzerd var tidligere med til at skabe

uro blandt de gvrige beboere, fordi hun blev vred og slog ud efter de andre beboere, ndr de
prgvede at stoppe hende fra at ga. Her har Demensrejseholdets indsats inspireret en med-
arbejder til at prgve at handle anderledes overfor den konkrete beboer.

“Jeg har prgvet at vende den om, for tit var skaden sket, og hun var opkgrt og vred, allere-
de inden hun forsggte at g8. I weekenden har jeg hende, og jeg har provet at give hende
smé& gjeblikke i lobet af dagen, hvor jeg henvender mig til hende og sarger for at hun falger
sig tryg og set.”

Ved at vaere lidt ekstra opmaerksom p& beboeren i Igbet af dagen har medarbejderen altsd
understgttet beboerens tryghed og trivsel og derved afvaerget, at hun bliver opkgrt og for-
sgger at forlade plejecenteret. Det har skabt mere ro bade for den konkrete og de gvrige

kbeboere. )

Endelig har plejecenterlederne i langt de fleste tilfeelde haft let ved at indarbejde rutinerne i for-
hold til beboerkonferencer i de eksisterende mgdekadencer. De tager sdledes metoden til sig, og
gor den anvendelig i den praksis, som i forvejen er dagligdag pa plejecentret. En ngglemedarbej-
der i Svendborg Kommune peger ogsd pa, at den viden, hun har f3et fra Demensrejseholdet, har
veeret let at overfgre til praksis og ikke kraever, at der afsaettes mere tid: “Her er det bare lidt en
anden m&de at taenke p8, s§ kommer det helt af sig selv. Det tager ikke leengere tid i hverda-
gen.”

Selvom kompetenceudviklingen opfattes som anvendelig, er der dog ogsa udfordringer. I begge
kommuner har ledere og ngglepersoner italesat rollefordelingen som en udfordring. Lederne har
en forventning om, at ngglepersonerne er uddannet til at sidde for bordenden til de fremtidige
beboerkonferencer og derfor kan gennemfgre disse uden ledelsens deltagelse, mens nggleperso-
nerne ikke fgler sig parate til at tage denne rolle og Igfte den med tilstraekkelig kvalitet. Den
kommunale tovholder i Svendborg italeszetter ligeledes denne problematik. Hun er bekymret for,
om ngglepersonerne har opndet kompetencerne til at tage denne rolle og opleve den ngdvendige
succes til at fgle sig tilpasse i rollen. Samtidig vurderer hun, at ledernes deltagelse er ngdvendig,
fordi der skal komme handlinger ud af mgdet, og der derfor er behov for, at lederen med det
samme kan skabe rammerne for den efterfglgende handling.

Oplevet udbytte af indsatsen

Stgrre arbejdsgleede. Mere faglighed. Hgjere livskvalitet for beboerne. Glade beboere. Uanset om
man spgrger de kommunale projektledere, plejecentrenes ledelse, ngglemedarbejderne eller de
gvrige medarbejdere i de to kommuner om deres oplevelse af udbyttet af kompetenceudviklings-
forlgbet og den nye tilgang til beboerne, er svaret i langt de fleste tilfeelde det samme. Der er en
oplevelse af et stort udbytte, som ses hos bade medarbejdere og beboere.

De interviewede giver alle udtryk for, at de gennem projektperioden er blevet mere nysgerrige pa
hinanden og er blevet bedre til at give hinanden plads til at prgve forskellige ting af. De giver
ligeledes udtryk for, at de er blevet bedre til ikke bare at springe til handling. I stedet reflekterer
de over situationen, vurderer den fra forskellige perspektiver og fokuserer pa beboerens ressour-
cer, inden de valger den rette indsats. Det har skabt en stgrre arbejdsglaede blandt personalet,
og et flertal af de interviewede vurderer, at det har skabt positive forandringer for beboerne. "De
er blevet roligere, mere glade. Det synes jeg, man kan se,” forteeller en medarbejder til spgrgs-
malet om, hvordan man kan se pa beboerne, at tilgangen er sndret. Flere interviewpersoner
forteeller, at de far positiv feedback fra beboerne. En medarbejder fortaller fx, at en beboer har
stoppet hende pd gangen og sagt: “Du taenker p§ min vaerdighed”.
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<) R
I en af indsatskommunerne forteeller ngglepersoner om, hvordan de oplever, at beboerkon-
ferencerne skaber et rum for at tale om de enkelte beboeres reaktionsmgnstre. Det har

veaeret med til at @ndre praksis overfor de enkelte beboere og har haft positive faglger for
beboernes adfeerd og trivsel, fordi man nu i hgjere grad har fokus pa at have beboernes

behov og stemning i fokus og undgar, at relationen til beboerne bliver til uhensigtsmaessige
rutiner.

En ngglemedarbejder fortaeller fx fglgende om en beboerkonference og den efterfglgende
endring af praksis: “Vi snakkede om, at hver gang vi mgdte hende var det med noget ne-
gativt, noget hun ikke kunne lide, eller noget hun har brug for hjeelp til. Vi praver nu at
drikke kaffe med hende 5-10 min. om morgenen, inden hun f8r sonde, som hun hader. Om-
vendt elsker hun at drikke kaffe. Det har eendret hendes og vores dag. En god start p§ da-
gen var vigtig for hende, og for kom vi kun til hende med ting, som gjorde hende utilfreds
og ked af det.”

Beboerkonferencen har altsd skabt et rum for, at medarbejderne har kunnet reflektere over
beboernes adfeerd og reaktionsmgnstre, herunder skabt refleksion over, hvordan praksis
overfor beboerne understgtte dette.

. J

Interviewpersonerne i de to kommuner peger pa tre drivkraefter bag den forbedrede arbejdsglae-
de. For det fgrste far den enkelte medarbejder bragt sin faglighed mere i spil - som en medar-
bejder udtrykker det: “Man skal teenke over tingene. Fgr fik man en ordre, men nu drejer de
[n@glepersonerne] den og stiller spargsmél tilbage, og s& er jeg nadt til at taenke. Det er en god
ting. Det er ogs8 noget, man skal lzere, det er faktisk svaert.” P& den made er arbejdsopgaverne
blevet mere spaendende og udfordrende, fordi medarbejderne er blevet mere opmaerksomme pa,
at de kan a&ndre noget for beboerens trivsel og tgr teenke anderledes og prgve nyt.

For det andet giver beboerkonferencerne en fzlles retning og et blik for, hvordan det, det ene
team gg@r, har betydning for det andet. Hvor tilgangen tidligere har veeret, at hvis der er et pro-
blem om aftenen, s3 er det aftenvagtens problem, sa har de nye arbejdsgange skabt en forstael-
se af, at dagvagten kan ggre noget for at skabe gode aftener. Der er en oplevelse af, at det har
givet et stgrre fokus pa faellesskab mellem de forskellige teams. “Det giver ejerskab [af indsat-
sen] for langt flere medarbejdere, s§ det er nemmere at gore tingene bagefter,” forteller en
ngglemedarbejder.

For det tredje har resultaterne for beboerne en positiv indvirkning p& medarbejdernes arbejds-
miljg. Gladere beboere og faerre konfrontationer giver saledes mere plads til positive aktiviteter.
Samtidig giver det at have konkrete redskaber medarbejderne en tro pa, at de kan hdndtere de
sveaere situationer, ndr de opstar. En leder fortzeller, at projektet har forbedret arbejdsglaeden,
fordi “de oplever stjernestunder, nér de ser, det lykkes”. Endelig bidrager medarbejdernes stgrre
forstaelse af demens til stgrre arbejdsglaede. Det bliver fx naevnt, hvordan man i hgjere grad
tager de udfordrende situationer med beboerne med et smil. Dette skyldes bl.a., at man er ble-
vet bedre til at se bag om beboernes problemstillinger og er gaet fra at have fokus pa, hvad der
er irriterende til at have mere fokus pa beboernes ressourcer og taenker i Igsninger frem for pro-
blemer.

En leder fortzeller, at praksis har a&ndret sig. Hvis man havde besggt hendes plejecenter i januar,
ville det i hgjere grad have vaeret hendes arbejdsplads, man besggte. Nu er det i hgjere grad
beboernes hjem med gladere beboere, som har indflydelse pa dagens forlgb og er mere delta-
gende i aktiviteter. En anden leder fortaeller, at hun har oplevet, at kompetenceudviklingsforlgbet
har givet faglighed og stolthed til medarbejderne pa et tidspunkt, hvor plejecenteret har faet
negativ presseomtale.



Fgrste evalueringsrapport 14

4.4

Selvom de gvrige medarbejdere fortaeller, at de oplever det samme udbytte af kompetenceudvik-
lingsforlgbet, som ngglemedarbejdere og ledere pa plejecentrene, oplever de det ikke i samme
grad. Det skyldes primeert, at medarbejdernes udbytte af forlgbet afhaenger af, hvor godt viden,
erfaringer, tilgange og metoder bliver spredt systematisk fra ledere og ngglemedarbejdere til de
gvrige medarbejdere. Dette tema adresserer vi i det naeste afsnit.

Drivkraefter og barrierer for implementering

Rambgills tilgang til implementering er inspireret af Dean Fixsen. Implementeringstrekanten, som
er udviklet pd baggrund af et omfattende studie af implementeringslitteratur, peger pa tre cen-
trale temaer for en succesfuld implementering: Kompetencer, organisering og ledelse. Disse tre
temaer udggr strukturen for afdaekning af styrkerne ved implementeringen af de nye arbejds-
gange, som Demensrejseholdet traeener plejecentrene i.

Figur 4-1: Implementeringstrekanten*

Coaching Systemintervention

Faciliterende

Traening administration

Udvezelgelse Datastgttesystem

Ledelse

Teknisk Adaptiv

Kompetencesiden

Demensrejseholdets indsats er opbygget med henblik p& forankring af de nye arbejdsgange. Den
kommunale koordinator i Svendborg siger dette ganske klart. Som tidligere beskrevet fortzeller
hun, at kompetenceudviklingsforigbet ikke er markant forskelligt fra de AMU-kurser, som medar-
bejderne skal pa for at matte arbejde med beboere med demens, men at udbyttet er langt stgrre
af Demensrejseholdets indsats. Forlgbet bestar af vidensopbygning hos deltagerne, traening i de
nye metoder og stgtte efter traening. Det betyder, at ledere og ngglepersoner maerker metoder-
nes anvendelighed i det daglige og som en integreret del af Rejseholdets indsats. Samtidig laeg-
ger Demensrejseholdet op til en metode til udvaelgelse af medarbejdere, som har fokus pa at
udveaelge medarbejdere, der kan agere som rollemodeller, og som ledelsen vurderer ikke bare vil
kunne tage lzeringen til sig, men ogsa vil kunne udvikle de kollegaer, der ikke deltager. Pa den
made benytter selve kompetenceudviklingsindsatsen sig af en reekke af de drivkreefter, der er
knytte til kompetencesiden af implementeringstrekanten.

Den eneste barriere, interviewpersonerne har peget pd i forhold til kompetencesiden, er rollen for
de medarbejdere, der ikke er ngglepersoner. Disse medarbejdere oplever de negative sider af
kompetenceudviklingsforlgbet. En leder fra et plejecenter forteeller, at disse medarbejdere ople-
ver, at nogle af deres kolleger er meget fraveerende og bliver deekket af vikarer. Hun fortaeller
endvidere, at ngglepersonernes kolleger er meget optagede af den proces, ngglepersonerne har
veeret i, uden de fgler sig inddraget. Det skaber et pres pd de resterende medarbejdere, nar 14
ud af 40 medarbejdere er af sted. I begge kommuner fortzeller nogle af de interviewede medar-
bejdere, at de ikke har vaeret involveret i beboerkonferencer. Alligevel fortzeller de, at de kan

 http://nirn.fpg.unc.edu/learn-implementation/implementation-drivers
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maerke en smittende energi fra deres kolleger, som har vaeret af sted, og de har alle faet et posi-
tivt indtryk af det udbytte, tilgangen kan give for beboerne.

Organiseringssiden

Som beskrevet i afsnit 4.2 bliver de nye metoder og tilgange opfattet som anvendelige. Det
hanger blandt andet sammen med, at de passer til de aktuelle arbejdsgange og mgdestrukturer.
Derfor ser det ud til at veere f& sendringer, der skal til for at skabe en organisering, der under-
stgtter implementeringen. Rammerne for beboerkonferencerne ser fx ud til at blive personale-
eller teammgder, hvor de relevante medarbejdere allerede er samlet.

De to kommuner har ligeledes den faglige support til medarbejderne pa plads. Det har de i form
af ngglepersonerne og lederne, der kan stgtte hinanden og de gvrige medarbejdere, men ogsa i
form af de kommunale demenskoordinatorer. I Svendborg fortaeller den kommunale koordinator
(som ogsd er demenskoordinator), at kompetenceloftet er Igftet, s& der skal mere til, for frustra-
tionerne kommer til udtryk, og det er ngdvendigt at kontakte demenskoordinatoren. Samtidig har
hun oplevet en stigning i forhold til antal henvendelser, fordi medarbejderne nu har faet forstdel-
se af, hvordan de kan bruge demenskoordinatorerne. Pa den made kan demenskoordinatorerne
spille en central rolle i forhold til implementeringen af de nye arbejdsgange og fastholdelse heraf.

Der er dog ogsa uklarheder i forhold til spredningen af det lzerte. Ngglepersonerne forteeller sam-
stemmende, at de oplever uklarhed om deres rolle i forhold til vidensdeling og spredning af den
viden, de har opnaet, og de nye metodikker, de har lzert som en del af Demensrejseholdets ind-
sats. Skal de aktivt forsgge at vidensdele? Skal de blot sta til radighed ved spgrgsmal? Eller skal
de vise vejen gennem deres handlinger? Disse spgrgsmal indikerer, at der er brug for anbefalin-
ger til, hvordan ngglepersonerne skal agere for at sikre den bedste vidensspredning.

Tilsvarende oplever bdde ngglepersoner og ledere uklarhed om rollerne i forbindelse med bebo-
erkonferencerne. Flere ledere udtrykker en forventning om, at deres ngglemedarbejdere er ble-
vet traenet i at gennemfgre konferencerne selv, mens ngglemedarbejderne modsat ikke fgler sig
klaedt pa til denne rolle. Den kommunale koordinator i Svendborg papeger endvidere, at der er
behov for deltagelse af en med beslutningskompetence pa beboerkonferencerne, sa nye handlin-
ger kan besluttes med det samme. Denne uklarhed om roller indikerer, at der er behov for anbe-
falinger til, hvilke kompetencer der skal vaere til stede pd beboerkonferencerne, og hvilken rolle
de forskellige aktgrer med fordel kan indtage.

Ledelsessiden

Ngglemedarbejdere og gvrige medarbejdere fortzeller, at de har en ledelse, der bakker op om
deres arbejde i forbindelse med Demensrejseholdets indsats. Tilsvarende fortaeller lederne, at de
prioriterer de nye indsatser, fordi de passer ind i den udvikling, de gerne vil skabe p& deres ple-
jecentre, og fordi de kan se gevinsterne af at arbejde p& denne made. Det afspejler sig konkret i,
at lederne har skabt rammerne for arbejdet med beboerkonferencerne i de fleste tilfaelde ved at
integrere dem i de eksisterende mgdekadencer.

Flere interviewpersoner papeger, at det er vigtigt, at lederne fortsaetter med at understgtte med-
arbejdernes arbejde med metoderne blandt andet gennem deltagelse pd beboerkonferencerne.
Det papeges, at ledernes fortsatte deltagelse viser, at det er noget, medarbejderne skal priorite-
re.
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5.1

RESULTATER FOR MEDARBEJDERE OG BEBOERE

Ovenstdende kapitel 4 har belyst, hvordan ledere og ngglemedarbejdere i Thisted og Svendborg
Kommuner i hgj grad oplever Demensrejseholdets kompetenceudviklingsforigb som bade rele-
vant, anvendeligt og udbytterigt, mens det dog i mindre grad er lykkedes at sprede viden og
kompetencer til gvrige medarbejdere, der ikke har deltaget i Demensrejseholdets kompetence-
udviklingsforlgb. At ledere og ngglemedarbejdere oplever, at indsatsen understgtter medarbej-
dernes kompetencer og beboernes livskvalitet, er logisk sammenhangende med den gvrige ind-
sats til malgruppen og opleves at skabe faktiske resultater, sandsynligger, at der ogsa kan méles
egentlige effekter af indsatsen.

I dette kapitel ser vi nu naermere p&, hvorvidt de for- og eftermalinger, der er gennemfgrt i for-
bindelse med den farste afprgvning i Thisted og Svendborg Kommuner, ogsa indikerer gode ef-
fekter af Demensrejseholdets kompetenceudviklingsforlgb. Som naevnt indledningsvis skal resul-
taterne lzeses med to vaesentlige forbehold. For det fgrste er kommunerne ikke for alvor i gang
med at sprede erfaringerne fra ngglemedarbejderne til de gvrige medarbejdere, hvorfor der end-
nu ikke kan forventes de store effekter af indsatsen. For det andet er datagrundlaget endnu for
begraenset til at drage endelige konklusioner og kan derfor blot give indikationer. Udviklingen i
Thisted og Svendborg Kommuner holdes op imod udviklingen i kontrolkommunerne i form af
Gladsaxe og Billund Kommuner med henblik p& at sandsynligggre, at de effekter, som evt. kan
pavises, er fordrsaget af Demensrejseholdets kompetenceudviklingsforlgb og ikke andre forhold.

Viden om, forstdelse af og holdning til demens blandt medarbejdere

En forudsaetning for at skabe borgerrettede effekter er i fgrste omgang, at Demensrejseholdets
kompetenceudviklingsforlgb understgtter en faglig opkvalificering, hvor medarbejdere far gget
viden om demens.

Ser vi forst pd, hvorvidt medarbejdere i de to indsatskommuner samlet set har faet ggede kom-
petencer i forhold til demens set i forhold til medarbejdere i kontrolkommunerne, viser malinger-
ne, at medarbejderne i indsatskommunerne i udgangspunktet har et hgjere kompetenceniveau i
forhold til medarbejderne i kontrolkommunerne. Derudover er tendensen i savel indsatskommu-
ner som kontrolkommuner, at kompetenceniveauet i forhold til demens blandt medarbejderne er
hgjt, idet medarbejderne gennemsnitligt scorer ganske hgjt, ndr man maler pa deres viden om,
forstdelse af og holdning til demens.

Ser vi pa den samlede medarbejderstabs udvikling frem mod eftermdlingen, kan der dog ikke
konstateres en effekt af Demensrejseholdets forlgb i indsatskommunerne set i forhold til kompe-
tenceniveauet hos medarbejderstaben i kontrolkommunerne.

En forklaring pd dette kan veere, at vidensniveauet i indsatskommunerne allerede 18 meget hgit
ved fgrmalingen. Det understgttes af, at casebesggene har afdaekket, at Demensrejseholdets
kompetenceforigb ikke ngdvendigvis byder ind med helt ny viden til medarbejderne, men i stedet
er seerligt velegnet i forhold til at ggre medarbejdere kompetente til at bringe viden i spil i prak-
sis. Men det kan ogsd daekke over, at maleredskabet ikke kan indfange det forbedrede kompe-
tenceniveau pa grund af en malemaessig loft-effekt. En tredje forklaring kan vaere, at Gladsaxe
Kommune har gennemfgrt et omfattende kompetenceudviklingsforlgb i foraret, som komplimen-
terer Demensrejseholdets indsats. Det er sandsynligvis en del af &rsagen til, at der ogsd er sket
en forggelse i kontrolkommunerne. Endelig kan en fjerde forklaring p&, at der ikke kan males en
effekt i kompetenceniveauet blandt medarbejdere i indsatskommunerne i forhold til kontrolkom-
munerne, at der ses pa medarbejderstaben som helhed, dvs. bade ngglemedarbejdere og gvrige
medarbejdere. Den kvalitative analyse peger netop pa, at det szerligt er ngglemedarbejderne, der
har oplevet udbytte af indsatsen og i langt mindre grad plejecentrenes gvrige medarbejdere, idet
viden endnu ikke er blevet spredt.
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5.2

Skelner vi den effekt, der er opndet for ngglemedarbejderne i indsatskommunerne fra den effekt,
som er opndet hos de gvrige medarbejdere i indsatskommunerne, ser vi, at ngglemedarbejderne
har faet gget kompetenceniveau som fglge af Demensrejseholdets indsats, ndr vi sammenligner
deres kompetenceniveau med kompetenceniveauet hos medarbejdere i kontrolkommunerne.
Effekten er dog meget lille. At der ikke kan aflaeses en stgrre effekt af Demensrejseholdets ind-
sats kan indikere, at medarbejderne i indsatskommunerne ikke gavnes af, at Demensrejseholdet
tilferer viden, men snarere - sddan opleves det i hvert fald - gavnes af, at Demensrejseholdet
understgtter medarbejderne i at omsaette viden til praksis.

Ser vi endelig p3, hvilken udvikling de gvrige medarbejdere har opnaet set i forhold til neglemed-
arbejderne i indsatskommunerne, er deres kompetenceniveau steget vaesentligt mindre end ngg-
lemedarbejdernes. Dette understgtter de kvalitative datas konklusioner om, at der endnu ikke er
sket tilstraekkelig vidensspredning fra ngglepersoner til gvrige medarbejdere.

Resultater for beboernes livskvalitet

Der er ligeledes gennemfgrt malinger af beboeres livskvalitet, for opkvalificeringsforlgbet for ind-
satskommunerne er blevet igangsaet og herefter en eftermaling igen umiddelbart efter, at forlg-
bet er gennemfart. Dette er gjort i bade indsats- og kontrolkommuner. Disse malinger viser, at
livskvaliteten blandt beboerne i sdvel kontrolkommunerne som indsatskommunerne faktisk er
faldende fra for- til eftermalingen. Der er dog ikke en tendens til, at livkvaliteten hos beboerne
falder hverken mere eller mindre i indsatskommunerne end i kontrolkommunerne, hvorfor zn-
dringer i livskvalitet ikke kan tilskrives forhold forbundet med Demensrejseholdets indsats.

Som forventet sl&r Demensrejseholdets indsats altsd endnu ikke ud i form af effekter for beboer-
ne, pa trods af at ledere og medarbejdere kvalitativt fortzeller “solstralehistorier” om, hvordan
forlgbet har sendret beboernes hverdag. Nar solstrdlehistorierne ikke kan aflaeses i malingerne,
kan det skyldes, at eftermalingerne af beboernes livskvalitet er foretaget umiddelbart efter, at
kompetenceforigbet er afsluttet, og omfanget af beboere, som har nydt godt af medarbejdernes
nye redskaber, er begraenset set i forhold til det samlede antal beboere, hvorfor de ikke fylder i
den samlede udvikling i beboernes livskvalitet. Det er mere naerliggende, at der kan aflaeses be-
boereffekter ved den opfglgende maling seks maneder efter kompetenceudviklingsforlgbets af-
slutning, ndr ngglemedarbejderne har haft mulighed for at sprede det lzerte til deres kolleger.



