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Introduktion

| 2016 indgik den daveerende regering og satspuljepartierne aftale om udmgntning af 470
mio. kr. i Den Nationale Demenshandlingsplan 2025. Demenshandlingsplanen indeholdt i
alt 23 initiativer, hvor Initiativ 22 fokuserede pa praksisnaere kompetencelgft i kommuner
og regioner. Formélet med Initiativ 22 var dels at understgtte et kompetencelgft i kommu-
ner og regioner, dels at sikre en kompetenceudvikling pa demensomradet med fokus pa
anvendelse og forankring af viden og kompetencer i praksis.

Initiativ 22 blev udmgntet i en pulje, som udgjorde i alt 139 millioner kroner og lgb over
knap 3 ar (2017-2019) med to ansggningsrunder, hhv. i 2017 og 2018.

Malgruppen for kompetencelgftet var de forskellige fagprofessionelle, herunder isaer
frontpersonalet, som beskaeftiger sig med de primaere indsatsomrader, som mennesker
med demens er i bergring med, dvs. i hjemmet, i plejebolig/plejecenter samt i behand-
lingssystemet (praktiserende leege, sygehus mv.). Et seerligt fokus var derudover pa de-
menskoordinatorerne pa det kommunale niveau og pa demensngglepersoner pa det re-
gionale niveau.

Der har ligeledes veeret brede rammer for indholdet af kompetencelgftet. Det har fx kun-

net omfatte:

o Generel basisviden og kompetencer i demens

e Specialistviden, herunder sundhedsfaglige kompetencer inden for demens

o Kompetencer til tidlig opsporing af demens

e Kompetencer til godt pargrendesamarbejde

e Viden om regler, rettigheder og magtanvendelse

o Kompetencer til personcentreret omsorg

e Kompetencer til handtering af adfeerdsforstyrrelser og psykiske symptomer ved de-
mens, herunder blandt andet forebyggelse af vold pa plejecentre.

¢ Den faglige ledelse af demensindsatsen, bl.a. ogsd med henblik pa at sikre imple-
mentering i praksis.

e Livskvalitet og selvbestemmelse for mennesker med demens.

Det var ikke en del af initiativet, at der skulle udvikles nye kurser eller efteruddannelsestil-
bud. Initiativet skulle i stedet tage afseet i den store maengde af eksisterende kurser og
tilbud mv.

| alt har 56 projekter modtaget midler fra puljen. De projekter, der fik stgtte, kan ses her:
https://www.sst.dk/da/Puljer/Demenshandlingsplan-initiativ-22.
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Monitorering af praksisnaere kompetencelgft

Epinion, Pluss og Teknologisk Institut har pa vegne af Sundhedsstyrelsen gennemfart en
monitorering af de 56 projekters kompetencelgftsaktiviteter. Monitoreringen har til formal
at give svar pa, hvorvidt medarbejdernes viden om demens og kompetencer er blevet
styrket p& baggrund af kompetencelgftet, om deltagerne er blevet bedre rustet til at ud-
fare deres arbejde med mennesker med demens, og om de oplever, at de har faet en
styrket faglig tilgang til arbejdet med mennesker med demens. Denne rapport preesente-
rer resultaterne af monitoreringen.

Parallelt har Epinion, Pluss og Teknologisk Institut udarbejdet en selvsteendig casesam-
ling, som er baseret pa kvalitative casestudier af 10 kompetencelgftsprojekter, der pa for-
skellig vis har arbejdet med kompetencelgft pa demensomradet. De 10 projekter er ud-
valgt pa baggrund af resultater fra monitoreringen, hvor projekterne har opnaet et haijt
kompetencelgft fra farmaling til eftermaling. Casesamlingen har til formal at give anven-
delsesorienteret viden til andre organisationer og inspiration til at igangseette lignende
kompetencelgaftsforlgb. | beskrivelserne er lagt veegt pa, hvilke forhold omkring kompe-
tencelgftet der isaer synes at have en betydning for det gode resultat. De 10 cases kan
laeses i publikationen, *Praksisnaert kompetencelgft inden for demensomradet - Erfarin-
ger og inspiration fra 10 projekter”.

Om monitoreringen

Monitoreringen er foretaget i perioden november 2017 til februar 2020 og er gennemfgrt
ved hjeelp af spgrgeskemabaserede far- og eftermalinger blandt deltagerne i de 56 pro-
jekters kompetencelgft. Spgrgeskemaerne som er anvendt i fgr- og eftermalingen har
veeret ens pa tveers af projekter, og til trods for kompetencelgftsaktiviteternes forskellig-
hed, sa er alle projekter blevet monitoreret og malt pa4 de samme parametre. Monitorerin-
gens resultater skal derfor leeses i lyset af, at de gennemfarte kompetencelgft har omfat-
tet mange forskellige medarbejdertyper, haft forskelligt indhold og har bestaet af forskel-
lige kompetencelgfttyper. Samtidig er det vigtig at vaere opmaerksom pa, at resultaterne
bygger p& medarbejdernes selvvurdering, og at vurdering af egen leering kan veere pavir-
ket af mange forskellige faktorer, fx implementering, ledelse mv.

Deltagerne har faet tilsendt en invitation til farmalingen en maned fgr pdbegyndelse af
deres kompetencelgft, samt en invitation til eftermalingen tre maneder efter afslutning af
kompetencelgftet. Ved bade far- og eftermaling er der gennemfart systematiske pamin-
delses- og rykkerprocedurer med henblik pa at opna sa hgj svarprocent som muligt.
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8.988 deltagere har besvaret fgrmalingen, svarende til en svarprocent pa 65 pct. 7.589
deltagere har besvaret eftermalingen, hvilket giver en svarprocent pa 47 pct.t

Samlet set har puljen omfattet omtrent 24.000 medarbejdere, heraf har 17.543 medarbej-
dere kunnet indga i monitoreringen. Baggrunden for en mindre monitoreringspopulation
er dels, at nogle projekter ikke i tilstraekkelig grad har faet registreret kontaktoplysninger
pa alle deltagere, hvilket er en forudsaetning for at kunne gennemfare monitoreringen.
Dels at der er forholdsvis stor personaleudskiftning pa de arbejdspladser, der indgar i
monitoreringen, hvilket ogsé pavirker svarprocenten i monitoreringen. Det skyldes imid-
lertid ogsa, at der i enkelte projekter kun er monitoreret pa en udvalgt gruppe af de omfat-
tede medarbejdere, da det ikke har veeret meningsfuldt at monitorere pa den efterfgl-
gende udbredelse af viden fra de kompetencelgftede medarbejdere til andre kollegaer i
organisationen.

En naermere beskrivelse af datagrundlaget og den analytiske fremgangsmade kan ses i
afsnittet "Datagrundlag og metode”. Da sammenseetningen af den fulde population pa
24.000 deltagere ikke kendes, er det ikke muligt at lave en decideret frafaldsanalyse og
pa den baggrund lave en fuldsteendig vurdering af monitoreringens repraesentativitet. Det
er imidlertid evaluators vurdering — baseret pa gennemgang af informationer i de 56 pro-
jekters ansggninger, at monitoreringens resultater er robuste og retvisende.

Leesevejledning

Neaerveerende monitoreringsrapport indeholder — foruden en indledende sammenfatning
og en afsluttende beskrivelse af datagrundlag og metode — fire tematiserede kapitler,
hhv.

1. Oplevet udbytte af kompetenceforlgbet, som beskriver deltagernes oplevelse af de
gennemfgrte kompetencelgft og i seerlig grad, hvorvidt og hvordan kompetenceforlg-
bet har indvirket pa deres viden, kompetencer og praksis i relation til arbejdet med
mennesker med demens.

2. Viden om og kendskab til demens far og efter kompetencelgftet, som beskriver hvor-
dan deltagernes videns- og kendskabsniveau har udviklet sig henover kompetence-
lgftsperioden.

3. Organisationens fokus pa demens far og efter kompetenceforlgbet, som beskriver
hvorvidt deltagerne oplever et styrket organisatorisk fokus p&d demens og demens-
kompetencer fra savel ledelse som kollegaer.

1 Svarprocenten er udregnet med afsaet i antallet af tilgeengelige kontaktoplysninger p& medarbejdere og ledere, der pa tveers af
projekter har deltaget i kompetencelgft. Samlet set har Epinion pa tveers af far- og eftermaling modtaget kontaktoplysninger pa
17.543 personer, fordelt pa hhv. 13.902 pa fgrmalingen og 16.304 pa eftermalingen. Grundet relativt hgj personaleomsaetning
blandt de deltagende kommuner og regioner, er en raekke af de deltagere, der er modtaget kontaktoplysninger pa, desveerre
stoppet pa arbejdspladsen, inden malingen har kunnet gennemfares. Disse kontaktoplysninger er efterfalgende fiernet fra kon-
taktgrundlaget og teeller derfor ikke med i opgarelsen af svarprocenter.
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4. Forberedelse af og opfalgning p& kompetencelgftet, som beskriver deltagernes ople-
velse af forberedelsen forud for deltagelse i kompetencelgftet, statte og opfalgning
undervejs i kompetencelgftet samt opfalgning efter kompetencelgftets afslutning.

Nogle af afsnittene bygger pa spgrgsmal, der er stillet i bade far- og eftermalingen. Hvor
dette er tilfeeldet, vil analysen se pa udviklingen mellem de to malinger. Andre afsnit byg-
ger pa spgrgsmal, der kun er stillet i eftermalingen. Et feellestreek ved analyserne i de fire
kapitler er, at det undersgges, om de fundne udviklinger og svarfordelinger varierer pa
tveers af badde medarbejdertype og kompetencelgftstype.

| analyserne af medarbejdertyper sondres der mellem falgende typer:
¢ Demensmedarbejder?

e Social- og sundhedshjeelper eller -assistent

e Sygeplejerske

e Fysio- eller ergoterapeut

o Paedagogisk personale

e Praktisk eller administrativt personale

o Visitator

o Leege

| puljens initiativbeskrivelse opereres med to hovedspor for kompetencelgftene, hhv.:

1. Praksisneer lzering pa alle niveauer i pleje- og behandlingsindsatsen, herunder lzering
pa arbejdspladsen, sidemandsoplaering, supervision mv.

2. Formel kompetencegivende efter- og videreuddannelses, som fx akademi- og di-
plomuddannelser.

| analyserne af kompetencelgftstype sondres der i denne rapport mellem en mere fintma-
sket inddeling i form af falgende fem typer kompetencelgft:

e Uddannelsesforlgb udenfor arbejdspladsen®

e Uddannelsesforlgb gennemfart pa arbejdspladsen*

e Nye mader at dele viden og god praksis (praksisneer leering)
e En kombination af flere typer®

2 Betegnelse, der omfatter demenskonsulent, demenskoordinator, demensnggleperson eller anden ngglefunktion pa4 demensom-
radet

3 Uddannelsesforlgb uden for arbejdspladsen deekker over formaliserede uddannelsesforlgb placeret udenfor organisationen (fx
undervisning pa en uddannelsesinstitution eller kurser udbudt hos en privat udbyder)

4 Uddannelsesforlgb gennemfart pa arbejdspladsen er ligeledes formaliserede uddannelsesaktiviteter, men hvor eksterne og
interne undervisere har gennemfart kompetence-lgftet pa arbejdspladsen.

5 Nye mader at dele viden og god praksis deekker over forlgh, hvor videndeling og side-mandsoplaering mellem medarbejderne
pa arbejdspladsen har veeret omdrejningspunktet. Denne videndeling kan eksempelvis veere sket gennem leeringsgrupper, side-
mandsoplaering eller ved brug af lokale ambassadgrer eller ngglepersoner. For disse typer forlgb er det sdledes tillaeringen og
delingen af ny viden mellem medarbejderne i organisationen, der er i fokus.

5 En kombination af ovenstaende
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e Andre forlgbstyper, som daekker over en raekke forskellige kompetencelaftstyper,
som hver iseer har haft et deltagerantal, som er for begraenset til, at de kan betragtes
selvstaendigt grundet datamaterialets starrelse.

"Uddannelses udenfor arbejdspladsen” og "uddannelsesforlab gennemfart pa arbejds-
pladsen” kan placeres under spor 2, formel kompetencegivende uddannelse, mens "nye
mader at dele viden og god praksis” kan placeres under spor 1, praksisnaer leering. De to
sidste kompetencelgfttyper, "en kombination af flere typer” og "Andre forlgbstyper” kan
ikke entydigt placeres under ét af de to spor, da de daekker over kombinationer fra begge
spor.

Yderligere beskrivelser af medarbejdertyper og kompetencelgftstyper kan laeses i afsnit-
tet "Datagrundlag og metode”.

| tilleeg til denne rapport findes en bilagsrapport med supplerende figurmateriale. Bilags-
rapporten indeholder fordelinger pa spargsmal fra indeveerende rapport, som er opdelt
pa henholdsvis medarbejdertype og kompetencelgftstype. Bilagsrapporten fungerer sale-
des som et opslagsveerk, hvor mere detaljerede resultater fra monitoreringen kan findes.
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Sammenfatning

Epinion, Pluss og Teknologisk Institut har pa vegne af Sundhedsstyrelsen gennemfart en
monitorering af de 56 projekters kompetencelgftsaktiviteter i puljen Praksisnaert kompe-
tencelgft i kommuner og regioner, som var et af initiativerne i Demenshandlingsplanen
2025.

Monitoreringens formal har veeret at give svar pa, hvorvidt medarbejdernes viden om de-
mens og kompetencer er blevet styrket pa baggrund af kompetencelgftet, om deltagerne
er blevet bedre rustet til at udfgre deres arbejde med mennesker med demens, og om de
oplever, at de har faet en styrket faglig tilgang til arbejdet med mennesker med demens.

Denne sammenfatning praesenterer monitoreringens hovedkonklusioner opdelt pa fire
analytiske temaer, hhv. deltagernes oplevede udbytte af kompetencelgftet, deltagernes
viden om og kendskab til demens far og efter kompetencelgftet, organisationens fokus
pa demens far og efter kompetencelgftet samt projekternes forberedelse og opfalgning
pa kompetencelgftet.

Konklusionerne er baseret pa analyser af spgrgeskemadata indsamlet blandt medarbej-
dere og ledere far og efter deres deltagelse i kompetencelgftsaktiviteter. 8.988 deltagere
har besvaret farmalingen, svarende til en svarprocent pa 65 pct. 7.589 deltagere har be-
svaret eftermalingen, hvilket giver en svarprocent pa 47 pct’.

Oplevet udbytte af kompetencelgftet

e Langt starstedelen af deltagerne vurderer, at kompetencelgftet har gget deres viden
om demens som sygdomstilstand samt deres viden om relevante redskaber og ind-
satser til behandling og pleje af mennesker med demens.

o Patveers af de typer kompetencelgft, medarbejderne har deltaget i, ses en gennem-
gaende tendens til, at deltagere pa uddannelsesforlgb udenfor arbejdspladsen i hg-
jere grad har oplevet at fa gget viden end gennemsnittet. Omvendt har deltagere i
aktiviteter med fokus pa nye mader at dele viden og god praksis, oplevet at have
faet mindst viden ud af kompetencelgftet.

e Langt starstedelen af deltagerne oplever, at de kan omsaette og anvende ny viden
og redskaber i praksis efter kompetencelgftet. Det er imidlertid ikke alle deltagere,
der ved slutmalingen har stdet i en situation, hvor de har kunne afprgve den ny vi-
den. Seerligt social- og sundhedshjeelpere og -assistenter oplever, at forlgbene har

7 Svarprocenten er udregnet med afszet i antallet af tilgeengelige kontaktoplysninger pa medarbejdere og ledere, der pa tveers af
projekter har deltaget i kompetencelgft. Samlet set har Epinion pa tveers af far- og eftermaling modtaget kontaktoplysninger pa
17.543 personer, fordelt pa hhv. 13.902 pa fgrmalingen og 16.304 pa eftermalingen. Grundet relativt hgj personaleomsaetning
blandt de deltagende kommuner og regioner, er en raekke af de deltagere, der er modtaget kontaktoplysninger pa, desveerre
stoppet pa arbejdspladsen, inden malingen har kunnet gennemfares. Disse kontaktoplysninger er efterfalgende fiernet fra kon-
taktgrundlaget og teeller derfor ikke med i opgarelsen af svarprocenter.
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gget deres viden, og at de kan tage den ny viden og de nye redskaber i brug i det
daglige arbejde.

e Deltagerne oplever, at kompetencelgftsforlabene har forbedret deres praksis pa
flere omrader. Dette geelder i seerligt udpreeget grad for gget forstaelse for menne-
sket med demens situation, en starre refleksion i arbejdet med mennesker med de-
mens og en bedre evne til at spotte manglende trivsel blandt mennesker med de-
mens.

o Kompetencelgftene har desuden bidraget til en starre lyst til at tilegne sig viden, en
starre tilfredshed i arbejdet og bedre mulighed for sparring — seerligt fra kollegaer.
Dette geelder iseer for social- og sundhedshjeelpere og -assistenter samt demens-
medarbejdere.

e Entredjedel oplever i hgj eller meget hgj grad en starre opmaerksomhed fra ledel-
sen, mens 21 pct. i mindre grad eller slet ikke oplever en starre opmaerksomhed fra
ledelsen.

Viden om og kendskab til demens fgr og efter kompetencelgftet

e Andelen af deltagere med et godt eller indgdende kendskab til demens som syg-
domstilstand er gget efter kompetencelgftet.

e Deltagere med et godt og indgaende kendskab til mulige indsatser for mennesker
med demens, er gget efter kompetencelgftet.

e Deltagerne, som oplever at have faglige og praktiske redskaber og viden om be-
handling eller pleje af mennesker med demens, er gget efter kompetencelgftet

e Alle medarbejdertyper udviser fremgang pa disse parametre, men forbedringerne er
seerligt udpreegede for laeger og sygeplejersker, som pa forhand havde relativt lave
grader af kendskab sammenlignet med andre medarbejdertyper.

o Der ses ogsa forbedringer i deltagernes oplevelse af at have tilstraekkelige redskaber
og viden til at kunne yde den rette behandling og pleje. Her er der kun mindre for-
skelle mellem medarbejdertyperne, og alle medarbejdertyper oplever saledes vae-
sentlige forbedringer.

Organisationens fokus pa demens far og efter kompetenceforlgbet

o Flere deltagere oplever efter kompetencelgftet, at deres arbejdsplads har fokus pa
demenskompetencer, end far kompetencelgftet. Forbedringen er seerligt markant for
de regionalt ansatte deltagere, men er dog ogsa substantiel for de kommunalt an-
satte.

o Lidt flere deltagere oplever efter kompetenceforlgbet, at deres arbejdsplads har fokus
pa, at medarbejderne kan yde den rette behandling og pleje end far kompetencelgf-
tet. Forbedringen er mindre og isaer drevet af de regionalt ansatte. De kommunalt an-
satte 13 imidlertid i forvejen relativt hgjt pa dette parameter.

e Flere deltagere oplever efter kompetencelgftet, at de kan vejlede andre om demens
end far kompetencelgftet.
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e Ligeledes ses der en positiv udvikling i oplevelsen af at kunne fa vejledning af ledelse
og sparring med kollegerne omkring demens som fglge af kompetencelgftsforlgbene.

Forberedelse af og opfalgning pa kompetencelgftet

e Deltagernes viden om kompetencelgftets indhold og bidrag forud for start har veeret
meget forskellig. Deltagere, som har deltaget i kompetencelgft udenfor arbejdsplad-
sen, har generelt veeret bedre forberedte, end deltagere pa andre typer af kompeten-
celgft. P4 tveers af medarbejdertyper er der en tendens til, at medarbejdere i praktisk
eller administrativt arbejde har haft en lavere grad af viden om kompetencelgftets
indhold forud for start. Modsat er social- og sundhedshjeelpere og -assistenter samt
demensmedarbejdere de medarbejdergrupper, der forud har haft stgrst viden om
kompetencelgftets indhold.

e Deltagerne oplever, at der har veeret starst organisatorisk fokus pa hjeelp og statte til
at omseette ny viden og praksis undervejs i kompetencelgftsforlgbet og i mindre grad
efter kompetencelgftets afslutning.

e Ser man pa svarfordelingen opdelt p& medarbejdertyper, findes der forskelle. Bade
demensmedarbejdere og social- og sundhedshjeelpere og -assistenter oplever under
og i szerlig grad efter kompetencelgftet, at de har faet vejledning, hjeelp og statte
sammenlignet med de andre medarbejdergrupper.
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1. Oplevet udbytte af kompetence-
|aftet

| dette farste kapitel praesenteres monitoreringens resultater for deltagernes oplevede ud-
bytte af de gennemfgrte kompetencelgft. Deltagerne er altsa blevet bedt om at forholde
sig til det gennemfarte kompetencelgft og i seerlig grad, hvorvidt og hvordan kompetence-
forlgbet har indvirket pa deres viden, kompetencer og praksis i relation til arbejdet med
mennesker med demens.

| tre tematiserede afsnit kan du leese om kompetencelgftets betydning for deltagernes vi-
den, deltagernes oplevelse af eendret praksis efter kompetenceforlgbet og deltagernes
oplevelse af kompetencelgftets betydning pa en reekke @vrige parametre. Undervejs i de
tematiserede afsnit belyses evt. forskelle blandt medarbejdertyper og typer af kompeten-
celgft. Boksen nedenfor opsummerer indledningsvist en raekke af de centrale fund.

Centrale fund

Kompetencelgftet har gget deltagernes viden om demens

e Deltagerne er i monitoreringen blevet bedt om at vurdere, om kompetencelgftet
har gget deres viden om demens som sygdomstilstand hos de borgere/patienter,
som de til dagligt arbejder med, deres viden om indsatser for mennesker med de-
mens, som er relevante for deres arbejde og deres viden om faglige redskaber til
at yde den rette behandling eller pleje af mennesker med demens. Pa tveers af de
tre temaer er svarene stort set ens: Mellem 40 og 43 pct. vurderer, at kompetence-
loftet i hgj eller meget hgj grad har gget deres viden pa tveers af de tre temaer.
Mellem 38 og 39 pct. vurderer, at kompetenceforlgbet i nogen grad har gget deres
viden. 15 pct. eller feerre vurderer i mindre grad eller slet ikke, at kompetenceforlg-
bet har @get deres viden. Langt sterstedelen af deltagerne oplever altsa et positivt
vidensudbytte af deres deltagelse i kompetencelgftet.

Starstedelen af deltagere kan omseette og anvende ny viden og redskaber i
praksis efter kompetencelgftet

e 46 pct. af deltagerne vurderer efter kompetenceforlgbet, at de i hgj eller meget hgj
grad har kunnet omseette og anvende den nye viden i det daglige arbejde, mens
39 % i hgj eller meget hgj grad har kunne omseette og anvende nye redskaber.
Andelene, der svarer i nogen grad udggr hhv. 36 og 40 pct. og kun ganske fa del-
tagere svarer i mindre grad eller slet ikke.

Kompetencelgftet har styrket praksis pa flere parametre

e De deltagere, der tre maneder efter deres kompetencelgft én eller flere gange har
kunnet anvende eller afprgve den nye viden og/eller de nye redskaber i en konkret
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situation (61 pct.), er efterfalgende blevet bedt om at vurdere, hvordan deres prak-
sis var anderledes. 69 pct. vurderer, at lgftet i hgj eller meget hgj grad har styrket
deres forstaelse af situationen hos borgeren med demens; 55 pct. vurderer i hgj
eller meget hgj grad, at de har faet en styrket evne til at fa gje pA manglende triv-
sel hos mennesker med demens.

Kompetencelgftet har bidraget med stgrre refleksion, en stgrre lyst til at tilegne
sig viden, en starre tilfredshed i arbejdet og en starre sparring — ikke alle har op-
levet starre ledelsesopmaerksomhed pa demens som fglge af kompetencelgftet

e Deltagerne oplever iseer, at kompetencelgftet har givet dem en starre refleksion
over deres egen praksis i arbejdet med mennesker med demens. 51 pct. af delta-
gerne oplever i hgj eller meget hgj grad, at kompetencelgftet har skabt starre re-
fleksion over egen praksis i arbejdet med mennesker med demens. 46 pct. svarer,
at kompetencelgftet i hgj eller meget hgj grad har givet dem starre lyst til at tilegne
sig viden om demens som sygdomstilstand.

En stor andel af deltagerne vurderer ogsa, at kompetencelgftet generelt har skabt
starre tilfredshed i deres arbejde med mennesker med demens: 45 pct. oplever i
hgj eller meget hgj grad en starre tilfredshed. 44 pct. oplever ligeledes i hgj eller
meget hgj grad, at der er en stagrre sparring mellem dem selv og deres kolleger ef-
ter, at de har veeret kompetencelgftsforlgbet.

Nar der sammenlignes pa tveers af de her naevnte fem parametre, sa er der
mindst tilfredshed med opmaerksomhed fra ledelsen: En tredjedel oplever i hgj el-
ler meget hgj grad en starre opmaerksomhed fra ledelsen, mens 21 pct. i mindre
grad eller slet ikke oplever en starre opmaerksomhed fra ledelsen.

1.1. Kompetencelgftets betydning for viden

Deltagerne er i monitoreringen blevet bedt om at vurdere, om kompetencelgftet har gget
deres viden om henholdsvis demens som sygdomstilstand hos de mennesker, som de til
dagligt arbejder med, indsatser for mennesker med demens, som er relevante for deres
arbejde, og faglige redskaber til at yde den rette behandling eller pleje af mennesker med
demens.

Kompetencelgftet har gget deltagernes viden om demens

Som det fremgar af figur 1, fordeler deltagernes svar sig stort set ens pa tveers af de tre
temaer: Mellem 40 og 43 pct. vurderer, at kompetencelgftet i hgj eller meget hgj grad har
gget deres viden om faglige redskaber, indsatser og demens som sygdomstilstand. Mel-
lem 38 og 39 pct. vurderer, at kompetencelgftet i nogen grad har gget deres viden. 15
pct. eller faerre vurderer i mindre grad eller slet ikke, at kompetencelgftet har gget deres
viden.
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Figur 1: Deltagernes vurdering af, om kompetencelgftet har gget deres viden pa forskellige
parametre

| meget hgj grad | hgjgrad =1 nogengrad ®| mindre grad Slet ikke ®Ved ikke

Faglige redskaber til at = 5% 38% 129% 390500

yde den rette behandling

Indsatser for mennesker

: .
med demens 7% 36% 38% 11% 3%
i e a0 B
0% 20% 40% 60% 80% 100%

Note: Figuren viser svarfordelingen pa spgrgsmalene "Har kompetencelgaftet gget din viden om... Faglige red-
skaber til at yde den rette behandling eller pleje af mennesker med demens? / Indsatser for mennesker med de-
mens, som er relevante for dit arbejde? / Demens som sygdomstilstand hos de mennesker, som du til dagligt
arbejder med?”. N = 7.589.

Brydes resultaterne ned pa hvilken kompetencelgftstype, som deltagerne har deltaget i,
er tendensen stort set ens pa tvaers af de tre parametre: Deltagere pa uddannelsesforlgb
udenfor arbejdspladsen har bade med hensyn til gget viden om redskaber, indsatser og
demens som sygdomstilstand oplevet at f& mere ud af kompetencelgftet end gennem-
shittet. Omkring halvdelen af disse deltagere vurderer, at kompetencelgftet i hgj eller me-
get hgj har gget deres viden. Deltagere, der har deltaget i aktiviteter med fokus pa nye
mader at dele viden og god praksis, oplever at have faet mindst ud af kompetencelgaftet,
da kun lidt over en fierdedel vurderer, at kompetencelgftet i hgj eller meget hgj grad har
@get deres viden pa de tre parametre®.

Undersgger man forskelle mellem medarbejdertyper, er billedet mere blandet, da der her
er starre variationer pa tvaers af de tre parametre. Overordnet er der blandt demensmed-
arbejdere flest, der vurderer, at kompetencelgftet i hgj eller meget hgj grad har gget de-
res viden — iseer om faglige redskaber og indsatser. Men ogsa social- og sundhedshjael-
pere og -assistenter ligger over den gennemsnitlige udvikling. Indenfor de andre medar-
bejdertyper er det kun psedagogisk personale, der mere eller mindre fglger den gennem-
snitlige udvikling. Leeger, sygeplejersker, fysio- og ergoterapeuter, visitatorer samt perso-
ner med praktisk eller administrativt arbejde ligger lavere end gennemsnittet®.

Stgrstedelen af deltagere kan omsaette og anvende ny viden og redskaber i praksis
efter kompetencelgftet

Deltagerne er desuden blevet bedt om at svare p&, om de har kunnet anvende den nye
viden og de nye redskaber i deres daglige arbejde. Som det fremgar af figur 2, vurderer
46 pct. af deltagerne, at de i hgj eller meget hgj grad har kunnet anvende den nye viden i

8Se Bilagsrapporten: Figur 1b, 1d og 1f side 6 til 10
9 Se bilagsrapporten figur 1a, 1c og le side 5 til 9
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det daglige arbejde, mens det samme tal for anvendelsen af nye redskaber er 38 pct. An-
delene, der svarer i nogen grad udger hhv. 36 og 40 pct. og kun ganske fa deltagere sva-
rer i mindre grad eller slet ikke.

Figur 2: Deltagernes vurdering af, om de har kunnet anvende ny viden og redskaber i deres
daglige arbejde

| meget hgj grad | hgjgrad ®Inogengrad ™I mindre grad Slet ikke mVed ikke

Ny viden 11% 35% 36% 10% .

Nye redskaber | 9% 29% 40% 12% .

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Note: Figuren viser svarfordelingen pa& spegrgsmalene "Har du kunnet anvende den nye viden i dit daglige ar-
bejde?” og "Har du kunnet anvende de nye redskaber i dit daglige arbejde?”. N = 7.589.

Medarbejdertypernes svar pa de to parametre falger samme fordeling: Det psedagogiske
personale falger den gennemsnitlige udvikling p& begge parametre. Demensmedarbej-
dere og social- og sundhedshjaelpere og -assistenter vurderer i hgjere grad end gennem-
shittet, at de i hgj eller meget hgj grad kan anvende den nye viden og de nye redskaber.
Resten af medarbejdertyperne placerer sig under gennemsnittet?©.

Arsagerne til en begraenset anvendelse af ny viden og redskaber varierer

De fa deltagere, der kun i mindre grad eller slet ikke har kunnet bruge enten den nye vi-
den eller de nye redskaber, er efterfglgende blevet spurgt, hvorfor dette har veeret tilfeel-
det.

Figur 3 viser, at den hyppigste arsag til den manglende anvendelse af de nye kompeten-
cer skyldes, at kompetencelgftet er oplevet irrelevant for deltagerens arbejdsopgaver.
Deltagerne peger ogsa pa, at det manglende udbytte skyldes, at kompetenceforlgbet
ikke gav dem nye redskaber, og at der mangler tid i hverdagen til at anvende den nye vi-
den og de nye redskaber. Flere peger ogsa p4, at de ikke fik ny viden i forbindelse med
kompetencelgftet.

10 Se bilagsrapporten figur 2a og 2c side 11 til 13
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Figur 3: Deltagernes vurdering af, hvad der er arsag til begreenset eller manglende brug af
nye kompetencer
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Note: Figuren viser svarfordelingen pa spgrgsmalet "Hvorfor har du kun i mindre grad eller slet ikke kunnet an-
vende den nye viden og/eller de nye redskaber i dit daglige arbejde? (mulighed for flere svar)’. N = 1.387.

1.2. Oplevelse af aendret praksis efter kompetenceforlgbet

Stor forskel i deltagernes oplevelse af eendret praksis

27 pct. af deltagerne vurderer, at kompetencelgftet i hgj eller meget hgj grad har sendret
deres daglige praksis, hvorimod mener 24 pct., at det i mindre grad eller slet ikke har aen-
dret deres praksis. Det er altsa relativt spredt, hvor meget deltagerne mener, at kompe-
tencelgftet har eendret deres daglige praksis.
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Figur 4: Deltagernes vurdering af, om kompetencelgftet har sendret deres daglige praksis

50%

44%
40%
30%
22%
20% 17%
0,
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I meget hgj I hgjgrad Inogengrad |mindregrad  Sletikke Ved ikke

grad

Note: Figuren viser svarfordelingen pa spergsmalet "I hvilken grad har deltagelse i kompetencelgftet veeret med-
virkende til at 2endre pa din daglige praksis?”. N = 7.589.

Undersgger man svarfordelingerne pa deltagere pa uddannelsesforlgb gennemfart pa
arbejdspladsen, overstiger den andel, der mener, at kompetencelgftet i mindre grad eller
slet ikke har sendret deres daglige praksis (29 pct.), andelen, der mener at lgftet i hgj eller
meget hgj grad har eendret praksis (21 pct.). Uddannelsesforlgb gennemfart pa arbejds-
pladsen synes sdledes at have lidt mindre effekt i forhold til aendret praksis end de gvrige
forlgbstyper. Der er stort set ingen forskel pa andelene, hvis man kigger pa dem, der har
arbejdet med nye mader at dele ny viden og god praksis eller dem, der har fulgt et forlgb,
der var en kombination af de forskellige typer af forlgb?.

Andelen, som svarer, at kompetencelgftet i meget hgj eller i hgj grad har eendret deres
daglige praksis er stgrst blandt demensmedarbejdere (38 pct.) og social- og sundheds-
hjeelpere og -assistenter (35 pct.). For alle andre medarbejdertyper er andelen, som sy-
nes, at kompetencelgftet i hgj grad eller meget hgj grad har aendret deres daglige praksis
lavere end andelen, der i mindre grad eller slet ikke har sendret praksis efter kompeten-
ceforlgbet. Isaer hos laeger og visitatorer er der en udtalt forskel mellem andelen, der me-
ner, at deres praksis i mindre grad eller slet ikke har sendret sig (hhv. 44 og 60 pct.), og
andelen, der mener, at deres praksis i hgj eller meget hgj grad har aendret sig (hhv. 7 og
5 pct.)12,

De positive praksisaendringer varierer — seerligt opmaerksomhed pa egen kommu-
nikation skiller sig ud

Deltagere, der har vurderet, at deres praksis i nogen, hgj eller meget hgj grad har sendret
sig (71 pct.), er blevet bedt om at give eksempler pa, hvordan deres praksis har sendret

11 Se bilagsrapporten figur 4b side 16
12 Se bilagsrapporten figur 4a side 15
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sig. Som figur 5 viser, er der en raekke forskellige omrader, hvor store dele af de delta-
gere, der har eendret praksis, angiver, at gendringen har fundet sted. Over 70 pct. mener,
at de er blevet mere opmaerksomme pa, hvordan de kommunikerer med mennesker med
demens. Lidt under 60 pct. er enige i, at de er blevet mere opmaerksomme pa sygdom-
mens betydning for borgerens tilstand, borgerens ressourcer og er blevet bedre til at ind-
drage borgerens livshistorie. 54 pct. mener, de har faet ny viden, de kan bruge direkte i
deres daglige arbejde. 23 pct. mener, at de er blevet hurtigere til at spotte en evt. de-
menssygdom.

Figur 5: Deltagernes overvejelser om, hvordan praksis har andret sig
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Note: Figuren viser svarfordelingen pa spergsmalet "Kan du give et eksempel pa, hvordan din praksis har aen-
dret sig? (mulighed for flere svar)”. N = 5.405.

Arsager til manglende eller begraenset praksisaendring varierer

De deltagere, der kun i mindre grad eller slet ikke har aendret deres praksis efter kompe-
tencelgftet (24 pct.), er blevet spurgt ind til, hvorfor de mener, dette er tilfeeldet.

Figur 6 viser deltagernes egne vurderinger af arsagerne til, at de kun i mindre grad eller
slet ikke har zendret daglig praksis efter kompetencelgftet. Det fremgar, at den hyppigste
arsag til, at deltagerne ikke fgler, at praksis har aendret sig, er, at kompetencelgftet ikke
har veeret relevant i forhold til deres arbejdsopgaver. Derudover peger deltagerne mod, at
en manglende forandring af praksis skyldes, at der ikke er tid i hverdagen til at iveerk-
seette forandringer, samt at de ikke fik ny viden eller nye redskaber i forbindelse med
kompetencelgftet.
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Figur 6: Deltagernes overvejelser om, hvorfor praksis kun i mindre grad eller slet ikke har
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Note: Figuren viser svarfordelingen pa spargsmalet "Vil du venligst uddybe, hvorfor din praksis kun har andret
sig i mindre grad eller slet ikke? (mulighed for flere svar)”. N = 1.817.

Lidt under en tredjedel af deltagerne har tre maneder efter deres kompetencelgft
endnu ikke staet i en situation, hvor de har kunnet anvende ny viden og nye red-
skaber

Som det fremgar af figur 7, har naesten halvdelen (47 pct.) af deltagerne flere gange staet
i en situation3, hvor de har kunnet anvende den viden eller de redskaber, de har tilegnet
sig pa deres kompetenceforlgb. 13 pct. har staet i en sadan situation én gang, mens lidt
under en tredjedel (31 pct.) endnu ikke har staet i en situation, hvor de har kunnet gare
brug af ny viden og/eller nye redskaber.

Figur 7: Deltagernes vurdering af anvendelse i praksis
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13 Deltageren har modtaget slutmalingen ca. 90 dage efter kompetencelgftets afslutning. Konteksten for forstaelsen af spgrgs-
mélet er derfor 90 dage eller ca. tre méneder
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Note: Figuren viser svarfordelingen pa spgrgsmalet "Har du siden kompetencelgftets afslutning staet i en kon-
kret situation, hvor du har kunne anvende den nye viden og/eller de nye redskaber vedr. demens i dit arbejde?”.
N = 7.589.

En starre andel af deltagere p& uddannelsesforlgb udenfor arbejdspladsen har kunnet
anvende den nye viden og/eller de nye redskaber mindst én gang (69 pct.)4.
Demensmedarbejdere og social- og sundhedshjeelpere og -assistenter vurderer at have
anvendt ny viden og/eller nye redskaber i praksis i hgjere grad end gennemshnittet (hhv.
76 og 68 pct.). Derimod er der en stagrre andel blandt praktisk og administrativt personale
og visitatorer, der ikke har anvendt ny viden og/eller nye redskaber (begge 56 pct.), end
der har kunne anvende viden eller redskaber én eller flere gange (begge 32 pct.)®.

Kompetencelgftet har styrket praksis pa flere parametre

De deltagere, der én eller flere gange har kunnet anvende den nye viden og/eller de nye
redskaber (61 pct.), er efterfglgende blevet bedt om at vurdere, hvordan deres praksis
var anderledes i den konkrete situation.

Som det fremgar af figur 8, vurderer de fleste af deltagerne, at de i nogen, hgj eller meget
haj grad har faet en styrket praksis efter |gftet pa alle tre parametre. 69 pct. vurderer, at
loftet i hgj eller meget hgj grad har styrket deres forstaelse af mennesket med demens
situation; 57 pct. vurderer, at lgftet i hgj eller meget hgj grad har styrket muligheden for
refleksion, mens 55 pct. i hgj eller meget hgj grad vurderer, at de har faet en styrket evne
til at spotte manglende trivsel.

Figur 8: Deltagernes overvejelser om styrket praksis pa forskellige parametre

I meget hgj grad * | hgj grad B 1 nogen grad ®| mindre grad = Slet ikke = Ved ikke/ikke relevant

Reflektere over praksis 13% 44% 38% I
Spotte manglende trivsel 13% 42% 36% 6% I/o

Forstaelse a}f demens- 50 49% 6% I
ramtes situation

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Note: Figuren viser svarfordelingen pa spgrgsmalene "Har du i forbindelse med den konkrete situation oplevet,
at kompetencelgftet... Har styrket mulighederne for at reflektere over din egen praksis? / Har styrket din evne til

14 Se bilagsrapporten figur 7b side 18
15 Se bilagsrapporten figur 7a side 17



Praksisnaert kompetencelgft inden for demensomradet Side 21/50

at spotte manglende trivsel hos mennesker med demens? / Har styrket din forstaelse af den situation, menne-
sker med demens er i?”. N = 4.605.

Isaer demensmedarbejdere fgler, at lgftet har gjort dem i stand til i hgj og meget hgj grad
at reflektere over egen praksis. Pa dette parameter ligger de 15 procentpoint over gen-
nemsnittet (72 pct.). Ogsa i forbindelse med at spotte manglende trivsel ligger demens-
medarbejdere over gennemsnittet (64 pct.). Faerre laeger, praktisk og administrativt per-
sonale og visitatorer end gennemsnittet oplever, at kompetencelgftet i hgj eller meget hgj
grad har styrket muligheden for refleksion over egen praksis. Tendensen ggr sig geel-
dende over alle tre parametre, bortset fra styrket forstaelse af den situation, mennesker
med demens er i, hvor svarene fra det praktiske og administrative personale fglger den
gennemsnitlige svarfordeling?®.

Deltagere, der endnu ikke har brugt den viden eller de redskaber, de har faet i forbin-
delse med kompetencelgftet (31 pct.), er blevet bedt om at vurdere, i hvilken grad de for-
venter, at kompetencelgftet vil have styrket deres praksis, hvis en relevant situation op-
star. Vurderingen er gennemfart for de samme tre parametre som ovenfor. Som figur 9
viser, vurderer 38 pct. af deltagerne, at det i hgj eller meget hgj grad er muligt, at kompe-
tencelgftet har styrket deres forstaelse af mennesket med demens livssituation. Det geel-
der for henholdsvis 26 pct. og 28 pct. i forbindelse med en styrket evne til at reflektere
over praksis og spotte manglende trivsel.

Figur 9: Deltagernes overvejelser om mulig styrket praksis pa forskellige parametre

I meget hgj grad * | hgj grad B 1 nogen grad ®| mindre grad = Slet ikke m Ved ikke/ikke relevant

Reflektere over praksis 1% 22% 42% 14% 30NN
Spotte manglende trivsel 1% 24% 37% 16% o 15%
Forstaelse af demens- | 104 210 ey 1 |
. . 0 0 (] (]
ramtes situation

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Note: Figuren viser svarfordelingen pa spgrgsmalene "Hvis der kommer en relevant situation inden for den nzer-
meste fremtid, i hvilken grad vil du s& vurdere, at kompetencelgftet... Har styrket mulighederne for at reflektere
over din egen praksis? / Har styrket din evne til at spotte manglende trivsel hos mennesker med demens? / Har
styrket din forstaelse af den situation, mennesker med demens er i?”. N = 2.984.

16 Se bilagsrapporten — figur 8a, 8c og 8e side 19 til 23
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1.3. Kompetencelgftets betydning pa evrige parametre

Der er monitoreringen spurgt ind til kompetencelgftets betydning for medarbejderens
egen tilfredshed med arbejdet med demens savel som refleksion over arbejdet og lyst til
at tilegne sig ny viden. Desuden adresserer monitoreringen spgrgsmalet om, hvorvidt
kompetencelgftet har fert til starre opmaerksomhed p& omradet fra ledelsens side og
stgrre sparring blandt medarbejderne.

Kompetencelgftet har bidraget med starre refleksion, en starre lyst til at tilegne sig viden,
en stgrre tilfredshed i arbejdet og en starre sparring — ikke alle har oplevet stgrre ledel-
sesopmaerksomhed efter kompetencelgftet

Som det fremgar af figur 10, oplever deltagerne iszer, at kompetencelgaftet har skabt
starre refleksion over deres egen praksis i arbejdet med mennesker med demens. Over
halvdelen af deltagerne oplever i hgj eller meget hgj grad, at kompetencelgftet har skabt
starre refleksion. Kun 9 pct. mener i mindre grad eller slet ikke, at det har skabt stgrre re-
fleksion.

46 pct. svarer, at kompetencelgftet i hgj eller meget hgj grad har givet dem starre lyst til
at tilegne sig viden om demens som sygdomstilstand, mens det i nogen grad geelder for
34 pct. Generelt mener deltagerne ogsa, at kompetencelgftet har skabt starre tilfredshed
i deres arbejde med mennesker med demens: 45 pct. oplever i hgj eller meget hgj grad
en starre tilfredshed. 45 pct. oplever ligeledes i hgj eller meget hgj grad, at der er en
starre sparring mellem dem selv og deres kolleger efter, at de har vaeret kompetence-
lgftsforlgbet, mens 33 pct. mener, at dette i nogen grad ger sig geeldende.

Hvis man sammenligner pa tveers af de fem parametre, sa er faerrest, som oplever starre
opmeerksomhed fra ledelsen: En tredjedel oplever i hgj eller meget hgj grad en starre op-
maerksomhed fra ledelsen, mens 21 pct. i mindre grad eller slet ikke oplever en starre op-
meerksomhed fra ledelsen.



Praksisnaert kompetencelgft inden for demensomradet Side 23/50

Figur 10: Deltagernes oplevelse af kompetencelgftets betydning for deres arbejde med men-
nesker med demens

I meget hgj grad ' | hgj grad B 1 nogen grad ®| mindre grad = Slet ikke = Ved ikke/ikke relevant
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Note: Figuren viser svarfordelingen pa spgrgsmalene "Oplever du, at kompetencelgftet har givet dig... En starre
sparring mellem dine kolleger og dig omkring arbejdet med mennesker med demens? / En stgrre refleksion over
din egen praksis i arbejdet med mennesker med demens? / En starre lyst til at tilegne dig yderligere viden om
demens som sygdomstilstand? / En starre tilfredshed i dit arbejde med mennesker med demens? / En starre
opmaerksomhed fra ledelsen vedr. arbejdet med mennesker med demens?”. N = 7.589.

Ser man bort fra spgrgsmalet om stgrre opmaerksomhed fra ledelsen, hvor der ikke er
markante forskelle mellem kompetencelgftstyperne, treeder et gennemgaende mgnster
igennem. Pa de fire andre parametre angiver deltagerne pa uddannelsesforlgb udenfor
arbejdspladsen oftere, at kompetencelgftet i hgj eller meget hgj grad har haft betydning
for aspekterne i deres arbejde med mennesker med demens. | midten ligger deltagere pa
uddannelsesforlgb gennemfgrt pa arbejdspladsen eller pa forlab, der kombinerer flere
forlgbstyper. Endelig oplever deltagerne pa kompetencelgft med fokus p& nye mader at
dele viden og god praksis i lavest grad, at kompetencelgftet har haft betydning for deres
arbejde?’.

Ogsa pa tveers af medarbejdergrupper er der en klar tendens. P4 alle fem spargsmal gi-
ver demensmedarbejdere og social- og sundhedshjeelpere og -assistenter i starre ud-
straekning udtryk for, at kompetencelgftet i hgj eller meget hgj grad har haft betydning for
deres arbejde med mennesker med demens. For begge medarbejdergrupper er andelen
af medarbejdere, der svarer i hgj eller meget hgj grad, mindst 8 procentpoint over gen-
nemsnittet ved alle fem spargsmal’e.

17 Se bilagsrapporten — figur 10b, 10d, 10f, 10h og 10j side 32 til 40
18 Se bilagsrapporten — figur 10a, 10c, 10e, 10g og 10i side 31 til 39
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2. Viden om og kendskab til de-
mens far og efter kompetencelgf-
tet

| dette andet kapitel preesenteres resultater for deltagernes videns- og kendskabsniveau
fer og efter kompetencelgftet. Modsat de resultater der blev praesenteret i det foregaende
kapitel, hvor det var et oplevet udbytte af et gennemfart kompetencelgft, sa er der i dette
kapitel tale om nedslagsmalinger, hvor deltagernes viden og kendskab til demens er malt
med en reekke enslydende spagrgsmal en maned inden de har deltaget i et kompetence-
laft og tre maneder efter, de har afsluttet et kompetencelgft. Resultaterne viser saledes,
hvordan deltagernes videns- og kendskabsniveau har udviklet sig henover kompetence-
laftsperioden.

| fire tematiserede afsnit kan du laeese om udviklingen i deltagernes kendskab til demens
som sygdomstilstand, kendskab til indsatser for mennesker med demens, deltagernes
oplevelse af have faglige og praktiske redskaber til behandling og pleje af mennesker
med demens samt om deltagerne oplevelse af deres kompetencer og videns tilstraekke-
lighed. Undervejs i de tematiserede afsnit belyses evt. forskelle blandt medarbejdertyper
og typer af kompetencelgft. Boksen nedenfor opsummerer indledningsvist en raekke af
de centrale fund.

Centrale fund

Deltagere med et godt eller indgéende kendskab til demens som sygdomstil-
stand er gget efter kompetencelgftet

e 75 pct. af deltagerne svarede i fgarmalingen, at de havde et godt eller indgaende
kendskab til demens som sygdomstilstand. | eftermalingen er denne andel steget
til 87 pct. Det betyder ogsa, at andelen af deltagere, der har et darligt kendskab el-
ler intet kendskab til demens som sygdomstilstand, er halveret i eftermalingen.

Deltagere med et godt og indgédende kendskab til indsatser er gget efter kompe-
tencelgftet

e Deltagernes kendskab til mulige indsatser for mennesker med demens ogsé ble-
vet forbedret. | farmalingen svarede 63 pct. af deltagerne, at de havde et godt eller
indgaende kendskab til mulige indsatser for mennesker med demens. | eftermalin-
gen er andelen med godt eller indgaende kendskab til mulige indsatser steget til
80 pct. — altsa en stigning pa 17 procentpoint.
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Deltagere, der oplever at have tilstreekkelige kompetencer og viden til at yde den
rette behandling og pleje til mennesker med demens, er gget efter kompetence-
|oftet

e Andelen af deltagere, der i hgj eller meget hgj grad oplever at have tilstraekkeligt
kendskab til demens som sygdomstilstand / tilstraekkelig praktisk erfaring / tilstraek-

kelig viden om demens / tilstraekkelig viden om reglerne for tvangsbehandling eller
magtanvendelse efter serviceloven til, at de kan yde den rette behandling eller
pleje af mennesker med demens, er mellem 11 og 19 procentpoint hgjere i efter-
malingen. Der er altsa sket en positiv udvikling pa alle fire undersggte forudszet-
ninger for at kunne yde den rette behandling eller pleje af mennesker med de-
mens.

2.1. Kendskab til demens som sygdomstilstand

Deltagere med et godt eller indgdende kendskab til demens som sygdomstilstand
er gget efter kompetencelgftet

Figur 11 viser, at kompetencelgftsforlgbene har forbedret deltagernes kendskab til de-
mens som sygdomstilstand. Hvor 75 pct. af deltagerne i farmalingen har svaret, at de
havde et godt eller indgaende kendskab til demens som sygdomstilstand, er den tilsva-
rende andel i eftermalingen pa 87 pct. Det betyder ogsa, at andelen af deltagere, der ikke
har et godt eller indgéende kendskab til demens som sygdomestilstand, er halveret hen
over kompetencelgftsforlgbene.

Figur 11: Deltagernes kendskab til demens som sygdomstilstand
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Note: Figuren viser svarfordelingen pa spgrgsmalet "Hvordan vil du beskrive dit kendskab til demens som syg-
domstilstand?”. N = 16.577.
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Forskelle pa tveers af kompetencelgfttype og medarbejdertyper

Brydes monitoreringens data ned pa typer af kompetencelgft, ses samme tendens. Dog
findes den positive udvikling ikke for kompetencelgft, som fokuserer pa nye mader at
dele viden og god praksis (fx gennem leeringsgrupper eller sidemandsopleering), hvor der
ikke findes nogen udvikling fra far- til eftermalingen?®.

Brydes monitoreringens data i stedet ned pa medarbejdertyper, ses der for alle medar-
bejdertyper en positiv udvikling i kendskabet til demens som sygdomstilstand. Udviklin-
gen er mest udpraeget for fysio- og ergoterapeuter, sygeplejersker samt medarbejdere
med praktisk eller administrativt arbejde, hvor andelene med godt eller indgaende kend-
skab til demens som sygdomstilstand er steget med mindst 20 procentpoint. Det er vigtigt
at notere, at medarbejdergrupperne har haft forskellige forudsaetninger for at udvikle de-
res kendskab til demens, hvilket er illustreret i figur 12. | farmalingen vurderede 87 pct. af
social- og sundhedshjeelperne eller -assistenterne eksempelvis, at de havde et godt eller
indgaende kendskab til demens, mens det samme kun gjorde sig geeldende for 38 pct. af
medarbejdere med praktisk eller administrativt arbejde. Nogle medarbejdergrupper har
altsa haft et stgrre potentiale for at opna en veesentlig forggelse i deres kendskab til de-
mens som sygdomstilstand.

Figur 12: Godt eller indgédende kendskab til demens som sygdomstilstand far og efter kom-
petencelgftet fordelt pa medarbejdertyper
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Note: Figuren viser andelen, der har svaret 'Indgaende’ eller ‘Godt’ til spargsmalet "Hvordan vil du beskrive dit
kendskab til demens som sygdomstilstand?” fordelt p& medarbejdertyper. N = 14.586.

19 Se bilagsrapporten — figur 11a-b side 41 til 42
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2.2. Kendskab til indsatser for mennesker med demens

Deltagere med et godt og indgaende kendskab til indsatser er gget efter kompeten-
celgftet

Som figur 13 viser, er deltagernes kendskab til mulige indsatser for mennesker med de-
mens ogsa blevet forbedret ved deltagelsen i kompetencelgftsforlgbene. | fermalingen
har 64 pct. af deltagerne svaret, at de havde et godt eller indgaende kendskab til mulige
indsatser for mennesker med demens. | eftermalingen er andelen med godt eller indga-
ende kendskab til mulige indsatser steget til 81 pct. — alts& en stigning pa 17 procentpo-
int.

Figur 13: Deltagernes kendskab til indsatser for mennesker med demens
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Note: Figuren viser svarfordelingen pa spergsmalet "Hvordan vil du beskrive dit kendskab til mulige indsatser for
mennesker med demens, som kan tages i brug i dit arbejde?”. N = 16.577.

Seerligt uddannelsesforlgb gennemfart pd arbejdspladsen har forbedret deltagernes
kendskab til indsatser for mennesker med demens, da udviklingen i andelen med godt
eller indgdende kendskab for denne type kompetencelgft er pa 20 procentpoint, fra 55
pct. til 75 pct. Heller ikke pa dette parameter ses en udvikling for deltagerne pa kompe-
tencelgft med fokus p& nye mader at dele god viden og praksis. Ligeledes er der kun en
svag udvikling pa tre procentpoint for deltagerne pa kompetencelgftstyper kategoriseret
som "andet’?0,

Kendskabet til indsatser stiger mest hos leeger og sygeplejersker

For alle medarbejdertyper er der ved kompetenceforlgbets afslutning forbedringer i kend-
skabet til indsatser for mennesker med demens. Kendskabet til indsatser er seerligt blevet
forbedret hos leeger og sygeplejersker, hvor andelen med godt eller indgdende kendskab

20 Se bilagsrapporten — figur 13c-d side 45 til 46
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er steget med henholdsvis 29 og 26 procentpoint. Igen skal det noteres, at 35 pct. af lze-
gerne og 45 pct. af sygeplejerskerne inden kompetencelgftet oplevede, at de havde et
godt eller indgaende kendskab til indsatser for mennesker med demens. Til sammenlig-
ning vurderede 76 pct. af social- og sundhedshjeelper eller -assistenterne at have et godt
eller indgéende kendskab til indsatser forud for kompetencelgftet?!.

2.3. Faglige og praktiske redskaber til behandling og pleje

Der er i monitoreringen spurgt ind til, om deltagerne oplever at have redskaber og viden

til pleje og behandling af mennesker med demens. Ligeledes adresserer monitoreringen,
om deltagerne oplever at mangle viden om diverse aspekter i plejen og behandlingen af
mennesker med demens, mens ogsa kendskabet til demens pa en raekke parametre bli-
ver afdeekket.

Figur 14: Deltagernes oplevelse af at have faglige og praktiske redskaber og viden om pleje
og behandling
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Note: Figuren viser svarfordelingen pa spgrgsmalet "I hvilken grad oplever du, at du har faglige og praktiske red-
skaber og viden om behandling eller pleje af mennesker med demens?”. N = 16.577.

Deltagerne er blevet spurgt, om de oplever, at de har faglige og praktiske redskaber og
viden om behandling eller pleje af mennesker med demens. Som det fremgar af figur 14,
er andelen af deltagere, der oplever dette i hgj eller meget hgj grad, steget fra 37 pct. i
fermalingen til 55 pct. i eftermalingen.

Oplevelsen af at have faglige og praktiske redskaber og viden om pleje og behandling er

forbedret for alle medarbejdertyper. Forbedringen er seerligt steerk for sygeplejersker, fy-
sio- og ergoterapeuter, psedagogisk personale samt social- og sundhedshjaelpere og -

21 Se bilagsrapporten — figur 13a-b side 43 til 44
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assistenter, hvor andelene, der i hgj eller meget hgj grad oplever at have redskaber og
viden, er steget med mindst 19 procentpoint?2.

2.4. Oplevelse af tilstraekkelighed i kompetencer og viden

En ting er deltagernes oplevelse af viden og kendskab. Noget andet er, hvorvidt delta-
gerne oplever, at deres viden og kendskab er tilstraekkelig til, at de kan yde den rette be-
handling eller pleje af mennesker med demens. | monitoreringen er denne oplevelse af
tilstraeekkelighed derfor undersagt pa tveers af en raekke temaer.

Deltagere, der oplever at have tilstreekkelige kompetencer og viden, er gget efter
kompetencelgftet

Efter deltagelse i kompetencelgftsforlabene ses ogsa en udvikling i deltagernes ople-
velse af, at deres kendskab til, praktiske erfaring med og viden om demens samt viden
om reglerne for tvangsbehandling eller magtanvendelse er tilstraekkelig til, at de kan yde
den rette behandling eller pleje af mennesker med demens, hvilket figur 15 illustrerer.

Figur 15: Deltagernes oplevelse af tilstreekkelighed i kompetencer og viden
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Note: Figuren viser svarfordelingen pa spgrgsmalene ”I hvilken grad oplever du at... Mit kendskab til demens
som sygdomstilstand / Min praktiske erfaring / Min viden om demens / Min viden om reglerne for tvangsbehand-
ling efter sundhedsloven eller reglerne om magtanvendelse efter serviceloven er tilstraekkelig(t) til, at jeg kan yde
den rette behandling eller pleje af mennesker med demens”. N = 16.577.

22 Se bilagsrapporten — figur 14a-b side 47 til 48
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Andelen, der i hgj eller meget hgj grad oplever at have tilstraekkeligt kendskab til demens
som sygdomstilstand til at yde den rette behandling eller pleje, var i farmalingen pa 46
pct. | eftermalingen er denne andel steget til 64 pct. Den tilsvarende udvikling for tilstraek-
kelig praktisk erfaring gar fra 47 pct. i farmalingen til 63 pct. i eftermélingen, mens den for
spargsmalet om at have tilstraekkelig viden om demens er fra 49 pct. til 56 pct. For til-
streekkelig viden om reglerne for tvangsbehandling eller magtanvendelse er andelen, der
oplever, at deres viden i hgj eller meget hgj grad er tilstreekkelig, steget fra 30 pct. i far-
malingen til 41 pct. i eftermalingen. Der er altsa sket en veesentlig positiv udvikling pa alle
fire undersggte forudsaetninger for at kunne yde den rette behandling eller pleje af men-
nesker med demens.

Kun mindre forskelle pa tveers af kompetencelgfts- og medarbejdertype

For alle fire forudseetninger er udviklingen nogle procentpoint steerkere for kompetence-
Izft med uddannelsesforlgb udenfor arbejdspladsen savel som for uddannelsesforlgb
gennemfgart pa arbejdspladsen. Igen ses ingen udvikling for kompetencelgft med nye ma-
der at dele viden og god praksis23.

Tendensen med, at alle medarbejdertyper oplever forbedringer, genfindes ogsa for de
fire forudseetninger. For kendskab, praktisk erfaring og viden er det seerligt sygeplejer-
sker, fysio- og ergoterapeuter samt paedagogisk personale, der oplever forbedringer. For
disse grupper ligger udviklingen omkring fem procentpoint hgjere end den gennemsnit-
lige udvikling. For viden om reglerne for tvangsbehandling/magtanvendelse er der ikke
bemeerkelsesvaerdige forskelle i udviklingen mellem medarbejdertyperne?-.

23 Se bilagsrapporten — figur 15¢-d, 15g-h, 15k-1 og 150-p side 53 til 66
24 Se bilagsrapporten — figur 15a-b, 15e-f, 15i-j og 15m-n side 51 til 64



Praksisnaert kompetencelgft inden for demensomradet Side 31/50

3. Organisationens fokus pa de-
mens

Et veesentligt element i opdraget for puljen Praksisneert kompetencelgft i kommuner og
regioner er, at det ikke blot er medarbejdernes kompetencer, der skal lgftes, men hele or-
ganisationen. Derfor har monitoreringen malt pa deltagernes oplevelse af deres arbejds-
plads’ fokus pa udvikling af medarbejdernes demenskompetencer og arbejdspladsens
fokus pa, hvordan medarbejderne kan yde den rette behandling af eller pleje til menne-
sker med demens. Monitoreringen har ogsa kortlagt, i hvilket omfang deltagerne oplever,
at de kan fa faglig sparring og vejledning om behandling eller pleje af mennesker med
demens fra hhv. kollegaer og ledere. Resultaterne baserer sig pd nedslagsmalinger, hvor
deltagernes oplevelse af det organisatoriske fokus er malt med en raekke enslydende
spegrgsmal en maned inden de har deltaget i et kompetencelgft og tre maneder efter, de
har afsluttet et kompetencelgft.

| to tematiserede afsnit kan du laese om udviklingen i deltagernes oplevelse af deres ar-
bejdsplads’ fokus pa demenskompetencer og behandling og pleje af mennesker med de-
mens samt om udviklingen i deltagernes oplevelse af at kunne give og fa vejledning og
sparring om demens. Undervejs i de tematiserede afsnit belyses evt. forskelle blandt
medarbejdertyper og typer af kompetencelgft. Boksen nedenfor opsummerer indled-
ningsvist en raekke af de centrale fund.

Centrale fund

Flere deltagere oplever efter kompetenceforlgbet, at deres arbejdsplads har fo-
kus pa demenskompetencer end fgr kompetencelgftet

e Deltagerne er blevet spurgt til i hvilken grad de oplever, at deres arbejdsplads har
fokus pa udvikling af medarbejdernes kompetencer i forhold til demens. Andelen
af deltagere, der angiver, at arbejdspladsen i hgj eller meget hgj grad har fokus pa
dette, er steget med 15 procentpoint — fra 45 pct. i farmalingen til 60 pct. i efterma-
lingen. Ligeledes er andelen, der vurderer, at det i mindre grad eller slet ikke er til-
feeldet, blevet halveret.

Lidt flere deltagere oplever efter kompetencelgftet, at deres arbejdsplads har fo-
kus pa, at medarbejderne kan yde den rette behandling og pleje end fgr kompe-
tencelgftet

e Andel af deltagere, der udtrykker, at deres arbejdsplads i hgj eller meget hgj grad
har fokus pa, at medarbejderne kan yde den rette behandling eller pleje til menne-
sker med demens, er steget fra 6 procentpoint — fra 52 pct. til 58 pct. Altsd en min-
dre stigning sammenlignet med fokus.
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Flere deltagere oplever efter kompetencelgftet, at de kan vejlede andre om de-
mens end fgr kompetencelgftet

e Andelen af deltagere, der oplever, at de i hgj eller meget hgj grad fagligt kan vej-
lede andre, er steget med 16 procentpoint i eftermalingen, mens andelen af delta-
gere, der i mindre grad eller slet ikke oplever, at det er tilfaeldet, er halveret med et
fald fra 26 pct. til 13 pct.

Flere deltagere oplever efter kompetencelgftet, at de kan fa faglig sparring og
vejledning end fgr kompetencelgftet — saerligt fra kollegaer

e Monitoreringen har ogsa fulgt deltagernes oplevelse af mulighed for faglig sparring
og vejledning i arbejdet med demens. Sammenligner man svarene pa de to
spargsmal, fremgar det, at flere deltagere — bade far og efter kompetencelgftsfor-
Izbet — oplever, at de kan sparre med kollegaer end de kan f& vejledning af deres
neermeste leder. Der er imidlertid positive udviklin

3.1. Arbejdspladsens fokus pa demenskompetencer og behandling og pleje
af mennesker med demens

Flere oplever, at deres arbejdsplads har fokus pa demenskompetencer efter kom-
petencelgftet

Deltagerne er blevet spurgt til graden, hvormed de oplever, at deres arbejdsplads har fo-
kus péa udvikling af medarbejdernes kompetencer i forhold til demens. Andelen af delta-
gere, der angiver, at arbejdspladsen i hgj eller meget hgj grad har fokus pa dette, er ste-
get med 14 procentpoint — fra 46 pct. i farmalingen til 60 pct. i eftermdlingen. Ligeledes er
andelen, der vurderer, at det i mindre grad eller slet ikke er tilfaeldet, blevet halveret.

Figur 16: Deltagernes oplevelse af arbejdspladsens fokus pa udvikling af medarbejdernes
kompetencer
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Note: Figuren viser svarfordelingen pa spergsmalet "I hvilken grad oplever du, at der pa din arbejdsplads er fo-
kus pa udvikling af medarbejdernes kompetencer i forhold til demens?”. N = 16.577.
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Den positive udvikling er starst blandt medarbejdere, der har veeret pa et uddannelsesfor-
lzb gennemfart pa arbejdspladsen. Her er der 20 procentpoint flere (fra 38 pct. til 58

pct.), der i eftermalingen oplever, at arbejdspladsen i hgj eller meget hgj grad har fokus
pa udviklingen af medarbejdernes kompetencer i forhold til demens2s.

Der er ogsa forskelle pa de forskellige medarbejdertypers oplevelse af fokus. Blandt de
praktiske og administrative medarbejdere er udviklingen mest udtalt: Andelen, der mener,
at arbejdspladsen i hgj eller meget hgj grad har fokus pa udviklingen af medarbejdernes
kompetencer, er steget med 21 procentpoint. Til sammenligning er den tilsvarende udvik-
ling blandt eksempelvis demensmedarbejdere, psedagogiske personale og visitatorer
mindre (hhv. 5, 8 og 2 procentpoint)?6.

Stgrre oplevet fokus pa udvikling af medarbejdernes kompetencer kommunalt end
regionalt — til gengeeld er udviklingen regionalt stgrst

Som figur 17 viser, oplever de deltagere, der er kommunalt ansat, generelt stgrre fokus
pa udvikling af medarbejdernes kompetencer i forhold til demens, sammenlignet med de
regionalt ansatte. | begge sektorer har kompetencelgftet forbedret oplevelsen af fokus pa
kompetenceudviklingen. Det er dog ogsa veerd at haefte sig ved, at udviklingen har vaeret
steerkest for de regionalt ansatte, hvor stigningen i andelen, der i hgj eller meget hgj grad
oplever dette, er pa 19 pct.

Figur 17: Fokus pa udvikling af medarbejdernes kompetencer i forhold til demens pa tvaers
af sektor
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Note: Figuren viser andelen, der har svaret '| meget hgj grad’ eller 'l hgj grad’ til spgrgsmalet "I hvilken grad op-
lever du, at der pa din arbejdsplads er fokus pa udvikling af medarbejdernes kompetencer i forhold til demens?”
fordelt pa sektor. N = 16.577.

25 Se bilagsrapporten — figur 16¢-d side 69 til 70
26 Se bilagsrapporten — figur 16a-b side 67 til 68
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Lidt flere oplever, at deres arbejdsplads har fokus, at medarbejderne kan yde den
rette behandling og pleje efter kompetencelgftet

Af figur 18 fremgar det, at andelen af deltagere, der udtrykker, at deres arbejdsplads i hgj
eller meget hgj grad har fokus pa, at medarbejderne kan yde den rette behandling eller
pleje til mennesker med demens, er steget fra 52 pct. til 57 pct. Det skyldes iseer at dem,
der anfarer, at det i hgj grad er tilfeeldet, er steget fra 37 pct. til 41 pct., altsa 4 procentpo-
int. Altsa en relativt beskeden udvikling sammenlignet med nogle af de andre parametre,
fx arbejdspladsens fokus pa udvikling af medarbejdernes kompetencer i relation til de-
mens.

Figur 18: Deltagernes oplevelse af arbejdspladsens fokus p4, at medarbejderne kan yde den
rette behandling eller pleje
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Note: Figuren viser svarfordelingen pa spargsmalet "I hvilken grad oplever du, at der pa din arbejdsplads er
seerligt fokus pd, hvordan du og dine kollegaer kan yde den rette behandling af eller pleje til mennesker med de-
mens?”’. N = 16.577.

Kigger man pa de kompetencelgft, som folk har deltaget i, s& er det blandet, om forlgbet
har gget eller mindsket oplevelsen af, at der pa arbejdspladsen er seerligt fokus pa, at
man kan yde den rette behandling af eller pleje til mennesker med demens.

For eksempel er der blandt deltagere pa forlab, der har fokuseret pa nye mader at dele
viden og god praksis pa 23 procentpoint faerre efter kompetencelgftets afslutning, der i
hgj eller meget hgj grad oplever, at deres arbejdsplads har saerligt fokus pd, at man kan
yde den rette behandling eller pleje til mennesker med demens (fra 51 pct. til 28 pct.).

Den stgrste positive udvikling findes blandt deltagere, der har deltaget i et forlgb, der var
en kombination af forskellige typer af kompetencelgft. Blandt dem oplever 9 procentpoint
flere, at arbejdspladsen i hgj eller meget hgj grad har szerligt fokus pa, at man kan yde
den rette behandling eller pleje?”.

27 Se bilagsrapporten — figur 18c-d side 73 til 74
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Blandt medarbejdertyper er det seerligt laeger og praktisk og administrativt personale
(hhv. 15 og 12 procentpoint), der oplever at kompetencelgftet har styrket arbejdsplad-
sens fokus pa, at medarbejderne kan yde den rette behandling eller pleje28.

Stgrre udvikling i fokus pa ydelse af rette pleje og behandling for regionalt ansatte
Figur 19 illustrerer andelen af deltagere, der i hgj eller meget hgj grad oplever, at der pa
arbejdspladsen er seerligt fokus pa, hvordan medarbejderne kan yde den rette behand-
ling af eller pleje til mennesker med demens, pa tvaers af sektorer. Det er veerd at be-
maerke, at andelen er markant hgjere for de kommunalt ansatte end for de regionalt an-
satte — bade i far- og eftermalingen. Dog er der for de kommunalt ansatte kun en meget
begreenset udvikling pa 2 procentpoint. som fglge af kompetencelgftet, mens den tilsva-
rende udvikling for de regionalt ansatte er pa 13 procentpoint.

Figur 19: Fokus pa ydelse af rette pleje til og behandling af mennesker med demens pa
tveers af sektor
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Note: Figuren viser andelen, der har svaret '| meget hgj grad’ eller 'l hgj grad’ til spgrgsmalet "I hvilken grad op-
lever du, at der pa din arbejdsplads er seerligt fokus p&, hvordan du og dine kollegaer kan yde den rette behand-
ling af eller pleje til mennesker med demens?” fordelt pa sektor. N = 16.577.

3.2. Oplevelse af at kunne give og fa vejledning og sparring om de-
mens

Flere oplever at kunne vejlede andre om demens efter kompetencelgftet

Deltagerne er blevet spurgt til, om de oplever at have viden og kompetencer, sa de fagligt
kan vejlede andre om demens. Figur 20 viser, at andelen af deltagere, der oplever, at de

i hgj eller meget hgj grad fagligt kan vejlede andre, er steget med 16 procentpoint fra far-

til eftermalingen, mens andelen af deltagere, der i mindre grad eller slet ikke finder, at det
er tilfeeldet, er halveret med et fald fra 26 pct. til 13 pct.

28 Se bilagsrapporten — figur 18a-b side 71 til 72
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Figur 20: Deltagernes oplevelse af at have viden og kompetencer, sa de kan vejlede andre
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Note: Figuren viser svarfordelingen pa spergsmalet "I hvilken grad fgler du, at du har viden og kompetencer, sa
du fagligt kan vejlede andre om demens?”. N = 16.577.

Den generelle udvikling genfindes i flere af kompetencelgftstyperne, herunder ved ud-
dannelsesforlgb pa og udenfor arbejdspladsen (hhv. 16 og 20 procentpoint) og ved en
kombination af de forskellige kompetencelgft (16 procentpoint). Igen ses ingen udvikling
ved kompetencelgftsforlab med fokus pa nye méader at dele viden og god praksis?°.

Pa tveers af medarbejdertyper er der kun mindre forskelle i udviklingen pa dette parame-
ter. De mest markante udviklinger findes blandt psedagogisk personale og social- og
sundhedshjeelpere og -assistenter. Udviklingen gar ogs& mere eller mindre igen hos so-
cial- og sundhedshjeelpere eller -assistenter, hvor hhv. 20 og 18 procentpoint flere i hgj
eller meget hgj grad faler, at de kan vejlede andre efter kompetencelgftet0.

Flere oplever at kunne fa faglig sparring og vejledning efter kompetencelgftet —
seerligt fra kollegaer

Deltagerne er desuden blevet spurgt ind til, om de oplever at kunne fa faglig sparring af
kollegaer samt faglig vejledning af deres naermeste leder om behandling eller pleje af
mennesker med demens.

Sammenligner man svarene pa de to spargsmal, fremgar det, at flere deltagere — bade
far og efter kompetencelgftsforlgbet — oplever, at de kan sparre med kollegaer end de
kan fa vejledning af deres neermeste leder. Der er imidlertid positive udviklinger pa begge
parametre. 41 pct. svarer saledes i eftermalingen, at de i hgj eller meget hgj grad kan fa
vejledning mod 32 pct. i farmalingen, hvilket svarer til en stigning p& 9 procentpoint. Der
er imidlertid stadig 21 pct., der i mindre grad eller slet ikke fgler, at de kan fa vejledning af
deres naermeste leder, om end denne andel er faldet med 7 procentpoint.

2% Se bilagsrapporten — Figur 20c-d side 77 til 78
30 Se bilagsrapporten — Figur 20a-b side 75 til 76
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Figur 21: Deltagernes oplevelse af at kunne fa vejledning af neermeste ledelse eller sparring
med kollegaer
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Note: Figuren viser svarfordelingen pa spergsmalene "I hvilken grad feler du, at du kan fa faglig sparring af dine
kollegaer om behandling eller pleje af mennesker med demens? / faglig vejledning af din naermeste leder om
behandling eller pleje af mennesker med demens?”. N = 16.577.

Nar man undersgger, om der kan ses sammenhaeng mellem nogle typer af kompetence-
laft og en @get oplevelse af mulighed for kollegial sparring og ledelsesmeessig vejledning,
skiller szerligt uddannelsesforlgb pa arbejdspladsen sig ud pa begge parametre (en stig-
ning pa hhv. 18 (sparring) og 12 procentpoint (vejledning))3?.

Det er seerligt sygeplejersker, fysio- og ergoterapeuter samt praktisk og administrativt
personale, hvor der kan findes stigende andele blandt dem, der i hgj eller meget hgj grad
oplever at kunne fa sparring fra kollegaer (hhv. 16, 17 og 19 procentpoint). Ift. til spargs-
malet om mulighed for faglig vejledning af nsermeste leder er det kun hos det praktiske
og administrative personale, at udviklingen er mere udtalt (13 procentpoint), mens den er
mindst udtalt hos laeger og visitatorer (hhv. 3 og 2 procentpoint)32.

31 Se bilagsrapporten — figur 21c-d og 21g-h side 81 til 86
32 Se bilagsrapporten — figur 21a-b og 21e-f side 79 til 84
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4. Forberedelse og opfalgning pa
kompetencelgftet

En veesentlig forudsaetning for et godt og udbytterigt kompetencelgft er — foruden indhol-
det — en oplysende og inddragende forberedelsesfase og en teet praksisneer opfglgnings-
fase. Derfor er der i eftermalingen rettet saerskilt fokus pa deltagernes viden om kompe-
tencelgbet forud for start og den kollegiale og ledelsesmaessige opfalgning efter afslut-
ning.

| to tematiserede afsnit kan du dels laese om deltagernes forudgaende viden om kompe-
tencelgftets indhold og det forventede bidrag til deres arbejdsplads, dels om deltagernes
oplevelse af at faet hjeelp og stette til at bringe viden og redskaber i anvendelse under og
efter kompetencelgftet. Undervejs i de tematiserede afsnit belyses evt. forskelle blandt
medarbejdertyper og typer af kompetencelgft. Boksen nedenfor opsummerer indled-
ningsvist en raekke af de centrale fund.

Centrale fund

Deltagernes viden om kompetencelgftets indhold og bidrag forud for start har
veeret meget forskellig

e For at afdeekke deltagernes oplevelse af forberedelse til kompetenceforlgbene er
deltagernes forudgaende viden om kompetenceforlgbene undersagt i monitorerin-
gen. Deltagerne er efter kompetencelgftet blevet spurgt ind til i hvilken grad, de var
forberedt pa, hvad kompetencelgftet indebar, inden de pabegyndte det. 45 pct. af
deltagerne har kun i nogen grad veeret forberedt pa, hvad kompetencelgftet inde-
bar. En fierdedel har i hgj eller meget hgj grad veeret forberedte, hvilket stort set er
identisk med andelen, der i mindre grad eller slet ikke oplever at veere blevet for-
beredt.

Sterst fokus pd omsaetning af ny viden og nye redskaber under forlgbet — min-
dre efter

e Monitoreringen viser, at det isser er under kompetencelgftet, at deltagerne har op-
levet at fa vejledning til, hvordan de skulle bruge ny viden og nye redskaber. 46
pct. angiver saledes, at de under kompetencelgftet i hgj eller meget hgj grad har
faet vejledning til at bruge ny viden og nye redskaber i deres daglige arbejde. Til
sammenligning er det kun 28 pct. af deltagerne, der i hgj eller meget hgj grad op-
lever, at de har faet hjeelp og statte til at omsaette og anvende ny viden og redska-
ber i perioden efter kompetencelgftet. Faktisk er andelen, der i mindre grad eller
slet ikke har faet stgtte og hjeelp til at anvende ny viden og redskaber i deres dag-
lige arbejde, lige sa stor.
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4.1. Forudgéende viden om indhold og bidrag

Deltagernes viden om kompetencelgftets indhold og bidrag forud for start har vee-
ret meget forskellig

For at afdeekke deltagernes oplevelse af forberedelse til kompetenceforlgbene er delta-
gernes forudgaende viden om kompetenceforlgbene undersaggt i monitoreringen. Delta-
gerne er efter kompetencelgftet blevet spurgt ind til i hvilken grad, de var forberedt p3,
hvad kompetencelgftet indebar, inden de pabegyndte det. Som figur 22 illustrerer, var 45
pct. af deltagerne kun i nogen grad forberedt p&, hvad kompetencelgftet indebar, mens
25 pct. i hgj eller meget hgj grad var forberedte. 24 pct. af deltagerne var i mindre grad
eller slet ikke pa forhand forberedte pa, hvad kompetencelgftet indebar.

Figur 22: Deltagernes viden om kompetencelgftets indhold inden start
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Note: Figuren viser svarfordelingen pa spergsmalet "Var du forberedt pa, hvad kompetencelgftet indebar, far du
pabegyndte kompetencelgftet?”. N = 7.589.

P& dette parameter er der ingen store forskelle mellem de forskellige kompetencelgftsty-
per. Der er en tendens til, at deltagerne pa kompetencelgftsforlab udenfor arbejdsplad-
sen pa forhand har haft mere viden om kompetencelgftets indhold, men andelen er kun
fire procentpoint hgjere end gennemsnittet33.

Pa tvaers af medarbejdergrupper er der en tendens til, at medarbejdere i praktisk eller ad-
ministrativt arbejde pa forhand har haft en lavere grad af viden om kompetencelgftets
indhold. 36 pct. af disse medarbejdere angiver, at de i mindre grad eller slet ikke havde
viden om kompetencelgftets indhold inden start. Omvendt er social- og sundhedshjeel-
pere og -assistenter samt demensmedarbejdere de medarbejdergrupper, der pa forhand
har oplevet starst viden om kompetencelgftets indhold34.

33 Se bilagsrapporten — figur 22b side 88
34 Se bilagsrapporten — figur 22a side 87
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Deltagerne er ogsa blevet spurgt ind til i hvilken grad, de var klar over, hvad kompetence-
Izftet skulle bidrage med, far de pabegyndte kompetencelgftet. Af figur 23 fremgar det, at
knap en tredjedel af deltagerne, nemlig 32 pct., i hgj eller meget hgj grad har vidste, hvad
kompetencelgftet skulle bidrage med. Derimod var der 22 pct., der i mindre grad eller slet
ikke vidste, hvad kompetencelgftet skulle bidrage med. For 42 pct. var det i nogen grad
klart, hvad kompetencelgftet skulle bidrage med.

Figur 23: Deltagernes oplevelse af klarhed om, hvad kompetencelgftet skulle bidrage med
for start
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Note: Figuren viser svarfordelingen pa spgrgsmalet "Var det klart for dig, hvad kompetencelgftet skulle bidrage
med, fgr du pabegyndte kompetencelgftet?”. N = 7.589.

4.2. Hjeelp og statte til at bringe viden og redskaber i anvendelse under og
efter kompetencelgftet

Et er at modtage et kompetencelgft i form af formel uddannelse eller anden tilfarsel af vi-
den og kompetencer. Noget andet er at afprgve og overfgre nye kompetencer til det dag-
lige arbejde med mennesker med demens. | eftermélingen er det undersggt i hvilken
grad, deltagerne under kompetencelgftet har faet vejledning om, hvordan de skulle bruge
ny viden og nye redskaber i det daglige arbejde, ligesom det er undersggt i hvilken grad,
de efter kompetencelgftets afslutning har faet hjeelp eller statte til at bruge ny viden og
nye redskaber i det daglige arbejde.

Stgrst fokus pd omseetning af ny viden og nye redskaber under forlgbet — mindre
efter

Sammenligner man de to spargsmal, er det isaer under kompetencelgftet, at deltagerne
har oplevet at fa vejledning til at bruge ny viden og nye redskaber. 46 pct. angiver sale-
des, at de under kompetencelgftet i hgj eller meget hgj grad faet vejledning til at bruge ny
viden og nye redskaber i deres daglige arbejde. Til sammenligning er det kun 28 pct. af
deltagerne, der i hgj eller meget hgj grad oplever, at de har faet hjeelp og staette til at
bruge ny viden og redskaber efter kompetencelgftet. Faktisk er andelen, der i mindre



Praksisnaert kompetencelgft inden for demensomradet Side 41/50

grad eller slet har faet statte og hjeelp til at bruge ny viden og redskaber i deres daglige
arbejde naesten lige s stor (27 pct.).

Figur 24: Deltagernes oplevelse af, at de under og efter kompetencelgftet har faet vejled-
ning, hjeelp eller statte til at bruge ny viden og nye redskaber

| meget hgj grad | hgj grad m1 nogen grad ®m | mindre grad = Slet ikke m Ved ikke/lkke relevant

Vejledning under [ 10% 36% 34% 10% -

Hjeelp/statte efter | 6% 22% 35% 19% %

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Note: Figuren viser svarfordelingen pa spargsmalene "Har du under kompetencelgftet faet vejledning om, hvor-
dan du skulle bruge ny viden og nye redskaber i dit daglige arbejde?” og "Har du efter kompetencelgftets afslut-
ning faet hjeelp eller statte til at bruge ny viden og nye redskaber i dit daglige arbejde?”. N = 7.589.

Ser man pa svarfordelingen opdelt p& medarbejdertyper, findes der interessante for-
skelle. Bade demensmedarbejdere og social- og sundhedshjeelpere og -assistenter ople-
ver under og i seerlig grad efter kompetencelgftet, at de har faet vejledning, hjeselp og
stgtte sammenlignet med de andre medarbejdergrupper. Saledes angiver 37 pct. af de-
mensmedarbejderne og 34 pct. af social- og sundhedshjeelperne og -assistenterne, at de
i hgj eller meget hgj grad har faet hjzelp eller statte til at bruge ny viden og nye redskaber
efter kompetencelgftet, mens de tilsvarende andele for alle andre medarbejdergrupper er
under 20 pct.35

Figur 25: Deltagernes vurdering af om kompetencelgftet har betydet et gget personligt fokus
pa demens som sygdomstilstand

50% 41%
40%
30%
30%
20% 15%
10% . > 2% 4%
0% - — |
I meget hgj I hgjgrad Inogengrad |mindregrad  Sletikke Ved ikke
grad

Note: Figuren viser svarfordelingen pa spgrgsmalet "I hvilken grad vurderer du, at kompetencelgftet har betydet,
at du har faet gget fokus pa demens som sygdomstilstand hos de mennesker, som du til dagligt arbejder med?”.
N = 7.589.

35 Se bilagsrapporten — figur 24a og figur 24c side 91-93
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Figur 25 illustrerer deltagernes vurdering af, om kompetencelgftet har betydet, at de har
faet gget fokus pa demens som sygdomstilstand hos de mennesker, som de til dagligt
arbejder med. Ifglge 56 pct. af deltagerne har kompetencelgftet i hgj eller meget hgj grad
betydet et gget fokus pa demens som sygdomstilstand. Blot 10 pct. vurderer, at |aftet i
mindre grad eller slet ikke har gget dette fokus.

Undersgger man forskelle pa tveers af medarbejdertyper, sa er det demensmedarbej-
dere, social- og sundhedshjeelpere og -assistenter samt paedagogisk personale, der isaer
har faet gget fokus pa demens. Andelene, der har svaret i hgj eller meget hgj grad, ligger
for disse grupper pa henholdsvis 67, 63 og 61 pct. mod maksimalt 45 pct. for de reste-
rende medarbejdergrupperse.

Figur 26: Deltagernes vurdering af arsag til gget fokus pa demens som sygdomstilstand
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Note: Figuren viser svarfordelingen pa spgrgsmalet "Hvad har seerligt medvirket til, at du har faet et gget fokus
pa demens som sygdomstilstand? (mulighed for flere svar)”. N = 6.505.

De 86 pct. af deltagerne, der har angivet, at de i nogen, hgj eller meget hgj grad har faet
et gget fokus pad demens som sygdomstilstand, er efterfglgende blevet spurgt ind til rsa-
gen til dette.

Som figur 26 viser, erklaerer omkring to tredjedele af deltagerne sig enige i, at en arsag til
deres ggede fokus er, at lgftet har skeerpet deres opmaerksomhed pa sygdommens
symptomer og betydning for adfeerd (66 pct.) samt givet viden om demens, som de kan
bruge direkte i deres daglige arbejde (62 pct.). Lige over halvdelen erkleerer sig enige i, at
det ggede fokus skyldes, at lgftet har givet dem konkrete redskaber, de kan tage i brug i
deres arbejde (51 pct.).

36 Se bilagsrapporten — figur 25a side 95
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Figur 27: Deltagernes vurdering af arsag til manglende gget fokus pa demens som syg-
domstilstand
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Note: Figuren viser svarfordelingen pa spergsmalet "Hvad er arsagen til, at du i mindre grad eller slet ikke har
faet et gget fokus pa demens som sygdomstilstand hos de mennesker, som du til dagligt arbejder med? (mulig-
hed for flere svar)”. N = 771.

Omkring 10 pct. af deltagerne mener, at kompetencelgftet i mindre grad eller slet ikke har
@get deres fokus pa demens som sygdomstilstand. De er efterfglgende blevet spurgt ind
til, hvad der er arsag til, at de i mindre grad eller slet ikke har faet et gget fokus som falge
af kompetencelgftet. Som det fremgar af figur 27, sa er den hyppigst angivne arsag, at
deltagerne allerede havde et stort fokus pad demens (37 pct.). Desuden medgiver omkring
25 pct., at kompetencelgftet henholdsvis har manglet ny viden eller nye redskaber, eller
at det ikke var relevant i forhold til deltagerens arbejdsopgaver.
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5. Datagrundlag og metode

Dette afsnit beskriver dataindsamlingsprocessen og det deraf fglgende datagrundlag
samt den analytiske tilgang og de metodiske valg, der ligger bag analyserne i rapporten.

Far- og efterméling gennemfart som webbaseret survey

Monitoreringen er gennemfgrt som en far- og eftermaling baseret pa spgrgeskemabe-
svarelser. Disse er indsamlet via en webbaseret survey, som deltageren har modtaget
via en tilsendt e-mail med et unikt adgangsgivende link37.

Med henblik p& at sikre, at monitorering i videst muligt omfang maler virkningen af de
konkrete kompetencelgftsaktiviteter, er der arbejdet med et monitoreringssetup, hvor far-
og eftermaling er tilrettelagt fleksibelt med afsaet i projekternes lokale planleegning. | prak-
sis betyder det, at far- og eftermalingerne falger projekternes udrulning af kompetence-
Ipftsaktiviteterne. Senest en maned far deltagelse i kompetencelgftet har deltagerne faet
tilsendt en invitation til farmalingen, og 90 dage38 efter afslutningen pa kompetencelgftet
har de modtaget en invitation til eftermalingen. Ved bade far og eftermaling er den gen-
nemfart gentagne og systematiske rykkerprocedurer for at sikre en sa hgj svarprocent
som mulig.

Datagrundlag
8.988 deltagere har besvaret farmalingen, svarende til en svarprocent pa 65 pct3®. 7.589
deltagere har besvaret eftermalingen, hvilket giver en svarprocent pa 47 pct°.

Samlet set omfatter pulien omtrent 24.000 medarbejdere. Som det fremgar af fodnoterne
nedenfor, er der ikke gennemfart monitorering pa alle 24.000 deltagere. Det skyldes dels,
at ikke alle projekter i tilstraekkelig grad har faet registreret kontaktoplysninger pa alle del-
tagere, hvilket er en forudseetning for at kunne gennemfgre monitoreringen, dels at der er
forholdsvis stor personaleudskiftning pa de arbejdspladser, der indgar i monitoreringen.
Endeligt skyldes det ogsa, at det i enkelte projekter (heraf et omfattende flere tusinde
medarbejdere) med formelle kompetencelgft ikke har vaeret meningsfuldt at monitorere
pa den efterfglgende udbredelse af viden fra de kompetencelgftede medarbejdere til an-
dre kollegaer i organisationen.

37 Enkelte har grundet manglende e-mailadresser eller manglende adgang til en computer udfyldt spgrgeskemaerne i fysisk
form, hvorefter en lokal projektleder i projektet har indtastet deltagernes besvarelser.

38 Enkelte deltagere har ultimo 2019 og primo 2020 modtaget slutmalingen tidligere end 90 dage. Der er i disse tilfeelde gennem-
fart individuelle vurderinger, og det er evaluators faglige og metodiske vurdering, at det ikke har betydning for resultaterne.

3% Svarprocenten er udregnet med afseet i antallet af tilgeengelige kontaktoplysninger pa medarbejdere og ledere, der pa tveers af
projekter har deltaget i kompetencelgft. Samlet set har Epinion pa tveers af far- og eftermaling modtaget kontaktoplysninger p&
17.543 personer, fordelt pa hhv. 13.902 pa fgrmalingen og 16.304 pa eftermalingen. Grundet relativt hgj personaleomsaetning
blandt de deltagende kommuner og regioner, er en raekke af de deltagere, der er modtaget kontaktoplysninger pa, desveerre
stoppet pa arbejdspladsen, inden malingen har kunnet gennemfares. Disse kontaktoplysninger er efterfglgende fiernet fra kon-
taktgrundlaget og teeller derfor ikke med i opg@relsen af svarprocenter.

40 Samme note som note 39 ovenfor.
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Da sammensaetningen af den fulde population pa 24.000 deltagere ikke kendes, er det
ikke muligt at lave en decideret frafaldsanalyse og pa den baggrund lave en fuldstaendig
vurdering af monitoreringens repraesentativitet. Det er imidlertid evaluators vurdering —
baseret pd gennemgang af informationer i de 56 projekters ansggninger, at monitorerin-
gens resultater er robuste og retvisende.

Deltagersammenseetning og karakteristika

Datagrundlaget bestar af 93 pct. kvinder og 7 pct. maend. 75 pct. af de deltagere, der har
besvaret undersggelsen, er ansat i en kommune, 22 pct. er ansat i en af regionerne
mens 2 pct. er ansat i den private sektor. Den sidste ene pct. har angivet et andet ar-
bejdsomrade.

Medarbejderne har desuden angivet, hvilken stilling de har. For at sikre tilstreekkeligt da-
tagrundlag for de forskellige medarbejdertyper er disse blevet kodet sammen til i en
reekke kategorier. Fordelingen af besvarelser ud fra disse kategorier kan ses i nedensta-
ende tabel.

Medarbejdertype Antal besvarelser

Demensmedarbejder+! 570
Social- og sundhedshjeelper eller -assistent, heraf 9.228

- Hjeelper 4916

- Assistent 4.312
Leege*? 278
Sygeplejerske 2.998
Fysio- eller ergoterapeut 908
Paedagogisk personale 314
Praktisk eller administrativt personale 868
Visitator 181

Deltagerne kan godt veere indplaceret i flere medarbejderkategorier (fx bade demens-
medarbejder og en anden funktion). Ud over disse medarbejderkategorier er en raekke af
deltagerne ansat i diverse ledelsesfunktioner.

41 Fx demenskonsulent, demenskoordinator eller anden nagleperson/funktion p& demensomradet
“2 Der indgér kun besvarelser fra leeger ansat pa sygehuse og hospitaler. Der indgér séledes ingen svar fra privatpraktiserende
leeger.
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Figur 27: Deltagernes erfaring i nuvaerende stilling eller lignende jobfunktion
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Note: Figuren viser svarfordelingen pa spargsmalet "Hvor mange &rs erfaring har du i din nuveerende stilling el-
ler en lignende jobfunktion?”. N = 16.577.

Starstedelen af deltagerne har relativt lang erhvervserfaring inden for deres omrade.
Som figur 27 viser, har 57 pct. af deltagerne mere end 10 ars erfaring, mens yderligere
31 pct. har mindst tre ars erfaring. Det er vigtigt at papege, at erhvervserfaringen ikke be-
haver at veere fra den arbejdsplads, hvor deltageren er ansat pa besvarelsestidspunktet.

63 pct. af deltagerne har kontakt med mennesker med demens dagligt, mens yderligere
22 pct. har det som minimum ugentligt. De resterende 15 pct. af deltagerne har kontakt
med mennesker med demens et par gange om maneden eller sjeeldnere.

Tidligere deltagelse i kompetencelgft i forhold til demens er derimod ikke helt s& udprae-
get. 52 pct. af deltagerne har sledes aldrig deltaget i en demensrelateret kompetencelgft
tidligere. 25 pct. af deltagerne har en enkelt gang tidligere deltaget i et demensrelateret
kompetencelgft, mens 20 pct. af deltagerne har deltaget i flere demensrelaterede kompe-
tencelgaft.

Figur 28: Deltagernes motivation for deltagelse i kompetencelgftet
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Note: Figuren viser svarfordelingen pa spgrgsmalet "I hvilken grad er du motiveret for at deltage i kompetence-
1oft?”. N = 8.988.
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Figur 28 viser, at langt starstedelen af deltagerne pa forhand var motiverede for at del-
tage i kompetencelgftet. Saledes har kun 4 pct. af deltagerne svaret, at de i mindre grad
eller slet ikke var motiverede for at deltage.

Derudover har projektlederne indberettet, hvilken type kompetencelgftsforlgb medarbej-
derne har deltaget i. Enkelte af disse kompetencelgftstyper har dog et meget lavt data-
grundlag, hvorfor disse er blevet lagt ind under kategorien ’Andet’ for at sikre et tilstraek-
keligt sammenligningsgrundlag. Fordelingen af de deltagere, der har besvaret undersg-
gelsen, kan ses i nedenstaende tabel.

Uddannelsesforlgb udenfor arbejdspladsen 4.815
Uddannelsesforlgb gennemfgrt pa arbejdspladsen 2.822
Nye mader at dele viden og god praksis 524
En kombination af flere typer 6.962
Andet 652
Uoplyst 802

Uddannelsesforlgb uden for arbejdspladsen daekker over formaliserede uddannelsesfor-
lzb placeret udenfor organisationen (fx undervisning pa en uddannelsesinstitution eller
kurser udbudt hos en privat udbyder).

Uddannelsesforlgb gennemfart pa arbejdspladsen er ligeledes formaliserede uddannel-
sesaktiviteter, men hvor eksterne og interne undervisere har gennemfgrt kompetencelgf-
tet pa arbejdspladsen.

Nye mader at dele viden og god praksis deekker over uformelle forlgb, hvor videndeling
og sidemandsopleering mellem medarbejderne pa arbejdspladsen har veeret omdrej-
ningspunktet. Denne videndeling kan eksempelvis veere sket gennem lgeringsgrupper,
sidemandsopleering eller ved brug af lokale ambassadgrer eller ngglepersoner. For disse
typer forlab er det saledes tillaeringen og delingen af ny viden mellem medarbejderne i
organisationen, der er i fokus.

En fordeling over hvilke kompetencelgftsforlgb, de forskellige medarbejdertyper har del-
taget i, kan ses i nedenstaende tabel.
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Demensmedarbejder 187 55 2 284 16 26
Social- og sundheds- 3.023 1.231 447 3.528 455 544
- Hjeelper 1516 511 262 2.039 262 326
- Assistent 1.507 720 185 1.489 193 218
Leege 36 10 0 228 4 0
Sygeplejerske 825 654 57 1.374 19 69
Fysio- eller ergoterapeut 298 119 1 412 4 74
Paedagogisk personale 81 81 5 114 8 25
Praktisk eller administrativt 83 264 6 455 53 7
personale
Visitator 93 10 0 70 3 5

Statistisk signifikans

For de spgrgsmal, der er stillet i bade fgr- og eftermalingen, sammenlignes svarandelene
fra de to runder for at undersgge, om der er sket en udvikling over tid. Det er undersggt,
om udviklingen i svarfordelingerne mellem de to malinger er statistisk signifikant ved brug
af chi2-test med et signifikansniveau pa 0,05. Chi2-testen undersgger sandsynligheden
for, at de observerede forskelle mellem fgr- og eftermalingen er reelle og ikke tilfseldigt
opstaet. Alle afrapporterede udviklinger i denne monitoreringsrapport er statistisk signifi-
kante. Yderligere er det undersggt, om udviklingerne varierer pa tvaers af kompetence-
lgftstype og medarbejdertype ved brug af krydstabeller. Disse kan laeses i bilagsrappor-
ten.

Som udgangspunkt benyttes alle besvarelser fra fgr- og eftermalingen i analyserne for at
fa sa bredt et datagrundlag som muligt. Da det dermed ikke er ngjagtigt de samme re-
spondenter, der gar igen i de to malinger, kan eventuelle forskelle teoretisk set skyldes
forskelle i datagrundlag. Vi har derfor gennemfgrt de samme analyser kun med brug af
deltagere, der har besvaret bade far- og eftermalingen (samlet set 5.128 deltagere i
begge malinger). Disse analyser viser afvigelser i udviklingerne pa maksimalt to procent-
point fra det afrapporterede — udviklingerne er altsa substantielt uanset valget af data-
grundlag.

For spagrgsmal, der kun er stillet i eftermalingen, afrapporteres svarfordelingerne for
denne maling. Ogsa for denne gruppe af spargsmal er det undersagt, om der er forskelle
i svarfordelingerne pa tveers af kompetencelgftstype og medarbejdertype ved brug af
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krydstabeller. Her er der desuden foretaget chi*-test, som i alle tilfeelde viser, at der er en
statistisk signifikant sammenhaeng mellem det undersggte parameter og henholdsvis
kompetencelgftstype og medarbejdertype pé et signifikansniveau pa 0,05.
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