Skema 2: Beskrivelse af projektet

1. Projektets titel

Innovation af medindflydelse — udvikling af ernarings- og bestyrelseskoncept pa plejecentre

2. Hovedansgger

Holstebro Kommune

3. Hvilket/hvilke tema(er) fra veerdighedspolitikkerne tager projektet afsaet i? Seet minimum ét kryds

Livskvalitet

Selvbestemmelse

Kvalitet, tvaerfaglighed og sammenhaeng i plejen
Mad og ernaering

Pargrende

En veerdig ded

Bekaempelse af ensomhed
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4. Resumé af projektet (max 15 linjer)

Pa plejecentrene har vi i Holstebro Kommune i dag et stort fokus pa at arbejde med naerveer og
omsorg i den pleje, som beboerne modtager. Vi oplever dog, at vi star over for en reekke
udfordringer, som besveerligger arbejdet med omsorg og neerveer. Udfordringerne bestar i, at vi pa
nuvaerende tidspunkt ikke har knaekket koden til, hvordan vi bedst muligt inddrager borgere og
deres pargrende i plejen. Fx ser vi en stor udfordring i, at vi pa nuveerende tidspunkt mangler en
feelles retning pa tveers af plejecentrene pa ernaeringsomradet, som tilgodeser borgernes behov og
individuelle preeferencer. Herudover er det vanskeligt for borgerne og de pargrende at legitimere
deres stemme, saledes de faktisk far medindflydelse pa dagligdagen pa plejecentrene.

Med dette projekt vil vi derfor arbejde med en nyteenkende og innovativ tilgang til prgvehandlinger,
sa vi understotter, at beboere med demens og/eller demenslignende symptomer, og pargrende far
mulighed for selvbestemmelse og medinddragelse i indholdet af prgvehandlinger, samt
evalueringen heraf. Vi vil altsa gennem pragvehandlingerne afprgve forskellige metoder til, hvordan
vi kan inddrage borgerne og de pargrende pa nye mader, sa vi kan sikre, at borgerne og de
pargrende bliver teettere inddraget i plejen, end de er i dag.

5. Beskriv baggrunden for projektet, herunder det udviklingsomrade/den problemstilling projektet
tager afsaet i samt hvilken viden / hvilke erfaringer projektet bygger pa

Pa plejecentrene i Holstebro Kommune har vi et bredt fokus pa at arbejde med naerveer og omsorg
for beboerne. Vi star imidlertid over for tre udfordringer, som har stor betydning for dette arbejde. To
af disse udfordringer er direkte borgerrelateret, mens den sidste omhandler medarbejdernes
arbejde med inddragelse af beboernes gnsker og behov i praksis.

1. Manglende fzlles retning og styring af erneringsomradet pa tvaers af plejecentrene, som
tilgodeser borgerens behov og individuelle madprzeferencer

For de fleste mennesker er der et reelt frit valg, nar det gaelder den mad vi spiser. Mens borgere,
der modtager hjaelp i eget hjem har mulighed for selv at veelge hvilken mad de vil have, sa er det for
nuvaerende ikke muligt for beboere pa plejecentrene. Samtidig har vi pa nuvaerende tidspunkt ikke
en feaelles linje for, hvordan mad skal leveres, tilberedes eller bestilles pa kommunens ni plejecentre.
Yderligere har vi sveert ved at sikre en god sammenhasng mellem beboernes ernaeringsfaglige
behov og deres individuelle gnsker til maden. Vi er derfor undersa@gende pa, hvorfor og hvordan vi
er udfordret pa dette omrade. Dog vurderer vi, at vi med fordel kunne arbejde med:

o et formaliseret, systematisk og struktureret tilbagemeldingssystem, hvor borgerne kan give
tilbagemeldinger pa deres oplevelser af maden. Vi har i dag ikke et klart overblik over om
borgerne er tilfredse med deres kost og heller ikke, om deres personlige praeferencer haenger
sammen med en hgj erngeringsfaglig kvalitet.

o et ensartet bestillingssystem, da bestillinger i dag bade kan forega pr. telefon eller pa mail,
hvorfor der er et stort krav til handtering af de mange daglige bestillinger og til medarbejdernes
dokumentation og formidling. Den uensartet struktur betyder, at det bliver ineffektivt og
ressourcekraevende at bestille maden til borgerne.
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e en systematiseret og ensartet indkgbsstruktur, da vi med vores kapacitet, kunne have stor gavn
af stordrift og feelles aftaler om indkab.

2. Vanskeligt for beboere og parerende at gere deres stemme hgrt i praksis

Alle plejecentrene har i dag tilknyttet et bruger- og pargrenderad. Deres opgave er bl.a. at
repraesentere beboernes interesser samt at medvirke til, at der gives plads til forskellighed i
hverdagen og skabe de bedst mulige rammer for et godt og vaerdigt liv for beboerne — med seerlig
fokus pa individuelle ressourcer, feerdigheder og livsmgnstre. Pa trods af, at der eksisterer et
formaliseret bruger- og paragrenderad, er det imidlertid vanskeligt for de pargrende at gare deres
stemme hert i praksis, hvilket beror pa en raekke barrierer, som fx:

e atder er en organisatorisk kompleksitet, som ikke sammenhaengende understatter ledelsen i
udvikling og drift, ligesom det for brugere og pargrende kan vaere sveert at identificere mandat
og raderum, og dermed pa hvilke omrader, de har indflydelse pa og hvilke initiativer, de har
mulighed for at igangsaette.

e at der er et rekrutterings— og kontinuitetsproblem i forhold til bruger- og pargrenderadene. For
brugerne skyldes det dels, at de er hgjt oppe i alderen og oftest er fysisk og psykisk svaekkede,
og samt at de ofte kun bor pa plejecentret i en kort periode — ofte i en periode pa 1 til 24
maneder. De pargrende har ligeledes en relativ hgj alder som, kombineret med at de ofte kan
veere bosiddende langt veek fra plejecentret, har svaert ved at indga i et bruger- og
pargrenderad. Den store udskiftning blandt beboerne ger, at de paregrende sjeeldent gnsker at
fortsaette i bruger- og pargrenderadet, nar deres tilknytningsperson ikke lzengere er bosiddende
pa plejecenteret.

e at der kan veere en risiko for skaevvridning i medlemmernes interessevaretagelse, da det
engagement, der fremvises, primaert angar medlemmernes egen pargrende pa plejecentret, og
saledes ikke ngdvendigvis repreesenterer de gvrige brugere og pargrendes interesser. Denne
interessekonflikt betyder, at der ofte bliver brugt megen tid pa enkeltsager, som flytter fokus fra
de generelle forhold pa plejecenteret og udvander den demokratiske intention.

e en generel udfordring med at inddrage og lytte til beboere, der har demens og/eller demens-
lignende symptomer. Sammensaetning af beboere pa et plejecenter afspejler p4 mange mader
"verdenen udenfor’. Men beboerne kan ofte ikke udtrykke sig pa samme made, ligesom
mulighederne for selv at forfelge @nsker og behov er begraensede. Derfor er det afggrende, at
medarbejdere pa plejecentrene formar og forstar de reelle gnsker, beboerne har.

3. Manglende fokus pa borger og pargrendes individuelle behov i prevehandlingerne

Nar vi skal ivaerksaette nye tiltag og indsatser for beboerne pa plejecentrene arbejder vi normalt
med prevehandlingsforlgb. Prgvehandlingerne bliver ofte ivaerksat ud fra en faglig registrering af
borgernes adfeerd og behov. Dette skyldes, at medarbejderne oplever, at det kan vaere vanskeligt at
fa borgere med en vaesentlig funktionsnedsaettelse til at bidrage til forslag og opmaerksomheds-
punkter. Konsekvensen heraf er, at borgere og paregrende ikke har mulighed for at fa indflydelse pa
prgvehandlingerne, som netop er malrettet borgernes trivsel, pleje og omsorg.

Derfor vil vi i dette projekt arbejde med en nyteenkende og innovativ tilgang til prevehandlinger,
sa vi understeatter, at beboer og pargrende far mulighed for selvbestemmelse og medinddragelse i
indholdet af prgvehandlinger, samt evalueringen heraf. At inddrage beboer og pargrende handler
ikke ngdvendigvis om, at de selv skal indga i handlingerne. Man kan invitere til deltagelse og
inddragelse pa mange forskellige mader. Det kan fx handle om at blive spurgt til rads, fortaelle
historier — eller blot selv fa lov til at vaelge, hvad man gnsker. | projektet vil vi udvikle og
implementere forskellige redskaber og tilgange til at sikre medinddragelse i pravehandlingerne.
Afsaettet for afprevning af den innovative tilgang til prevehandlinger er vores fgrnaevnte borger-
relaterede udfordringer med ernaering og bruger- og pargrenderadene. Projektet er derfor tilrettelagt
innovativt metodisk med fokus pa at imgdekomme udfordringerne og styrke omsorg og naerveeret
for beboerne. Konkret vil vi arbejde i to spor:

Spor 1: Kvalitetsudvikle ernzeringsomradet, sa vi i hgjere grad sikrer, at der dels sker en
ensrettet og systematisk handtering af vores madservice, og dels at borgernes individuelle
praeferencer bliver ind taenkt i arbejdet med ernaeringsfagligheden. | Holstebro Kommune har vi
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allerede iveerksat en analyse af vores erneeringstilbud pa plejecentrene. Vi forventer, at analysen
kan spille direkte ind i formulering af prevehandlingerne. Pa nuvaerende tidspunkt forventer vi at
analysen viser, at der seerligt er tre omrader, der kunne veere relevante at videreudvikle: 1)
brugerrespons og -oplevelsen af maden, 2) bestillingsstrukturen af maden til borgeren, og 3) indkab
af mad pa plejecenteromradet. Vi er imidlertid abne overfor, hvad analysen viser af andre
interessante omrader. For at sikre, at der er et ligevaerdigt forhold mellem inddragelsen af borgerne
og ernzeringsfagligheden vil vi ansatte personale med en ernzeringsfagligbaggrund pa hvert
plejecenter, som skal sikre fremdriften i de konkrete tiltag og at der er et hagijt fagligt fokus pa
erneeringen.

Spor 2: Udvikle og etablere en ny demokratisk institution” i form af plejecenterbestyrelser,
som skal sikre, at beboere og pargrende far en reel indflydelse pa de generelle forhold pa de
enkelte plejecentre. Konceptet med bestyrelser er kendt fra andre omrader, som fx
skolebestyrelser, men konteksten er en helt anden for plejecentrene. Med en bestyrelse pa
plejecentrene vil der veere tilsvarende udfordringer i forhold til rekruttering og interessekonflikter
som med bruger- og pargrenderad. Disse faktorer betyder, at der ikke kan ske en direkte kopiering
af kendte bestyrelseskoncepter. Derfor vil vi udvikle et bestyrelseskoncept, hvori der sikres
formaliserede strukturer og rammer, der bidrager til at bestyrelsen far en reel indflydelse, og
samtidig understgatter ledelsen pa plejecentrene samt gaeldende lovgivning og politiske beslutninger
pa omradet. Opbygning af en nye demokratisk institution kreever involvering af lokale politikere,
hvorfor de vil blive medteenkt i processen og godkendelsen af bestyrelseskonceptet.

Ved at arbejde systematisk med inddragelse i begge spor er formalet at sikre en hgjere grad af
naerveer og medbestemmelse i &eldreplejen. Et afggrende element i denne innovative tilgang er
derfor tilretteleeggelsen af et systematisk udviklings- og evalueringsdesign (jf. punkt 8), som
konsekvent og praksisnaert inddrager borgere, pargrende og medarbejdere pa plejecentrene.

6. Beskriv hvordan projektet understgtter puljens formal om at styrke omsorg og naerveer i
eldreplejen med afsaet i mindst ét af de syv vaerdighedstemaer.

Med projektet vil vi afprave nye tilgange og metoder for inddragelse af bade borgere og pargrende,
sa vi kan sikre en hgjere grad af naervaer og medbestemmelse i seldreplejen. Projektet understgtter
dermed puljens formal om at styrke omsorg og naerveer i sldreplejen med fokus pa:

¢ Selvbestemmelse, fordi omdrejningspunktet er at sikre inddragelse af bade borgernes og
pargrendes behov og gnsker, hvilket direkte understgtter selvbestemmelsen og
medinddragelse blandt borgere og paregrende.

o Kvalitet, tvaerfaglighed og sammenhaeng i plejen, fordi vi med projektet vil udvikle tiltag, som
skal sikre en stgrre ensretning pa tvaers af plejecentrene, og sikre at der er en taet kobling
mellem fagligheden og beboernes praeferencer.

e Pargrende, fordi vi med udvikling af en bestyrelsesplatform understatter, at de pargrende far en
direkte mulighed for medansvar og indflydelse pa aeldreplejen pa plejecentrene.

e Seerligt for spor 1 (ernzering) understatter vi ogsa puljens formal med fokus pa Mad og
ernaring, da vi vil udvikle tiltag, som er malrettet tilgangen til ernsering pa plejecentrene.

7. Beskriv hvordan projektet understatter puljens mal om at se pa veje til at reducere ungdvendige
dokumentationskrav og optimere eksisterende dokumentationsprocesser til gavn for den enkelte
eeldre.

Med projektets to spor vil vi sage forskellige veje, hvorpa vi kan reducere den nuvaerende
dokumentationspraksis. | vores design af projektet er det ind teenkt, at der i de tiltag, som skal
afpreves, skal veere fokus pa, hvordan vi fremadrettet kan reducere dokumentationen i vores
eldrepleje. For hvert spor, forventer vi konkret, at: | spor 1: Vi gennem hgjere grad af
borgerinddragelse kan mindske uhensigtsmaessige arbejdsgange, fx ved at lette bestillings- og
indka@bsprocedurer, og samtidig sikre, at der kan tages hgjde for borgerens individuelle
preeferencer. | spor 2: Vi ved etablering af en bestyrelse kan fjerne fokus fra enkeltsager, som i dag
fylder uhensigtsmaessigt meget for bade ledere og medarbejdere, og i stedet fokusere pa de
generelle forhold pa plejecentret — med seerligt fokus pa naervaer og omsorg. Hertil skal bestyrelsen
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understgtte og tage ansvar for, at de initiativer og tiltag der igangsaettes, skal reducere eksisterende
dokumentationsprocesser, sa der netop bliver anvendt tid pa omsorg og neerveer.

8. Beskriv projektets metoder og processer, og hvordan de understatter formalet om at styrke
omsorg og neerveer i &ldreplejen gennem innovative veje og skabe positiv forandring i praksis.
Herunder overvejelser om inddragelse af borgere, involverede medarbejdergrupper og andre
relevante parter.

Vi arbejder i dag ud fra den klassiske prgvehandlingstankegang, hvor der i overvejende grad kun
bliver taget hgjde for fagfagligheden. Overordnet set vil vi med dette projekt gare op med denne
klassiske tangegang og eendre indholdet i set-uppet, s borgere og paregrende bliver taettere
inddraget i udviklingen og evalueringen, end de er i dag. Konkret vil vi udvikle og afprgve nye
metoder til, hvordan vi fortsat kan arbejde med prgvehandlingstilgangen, men hvor der er et stgrre
fokus pa, hvordan vi kan inddrage bade borgerne og de pargrende pa en made, sa de far en starre
medindflydelse.

Processen for bade spor 1 og 2 bliver derfor opbygget ud fra prgvehandlingstilgangen, men med
det nyteenkende tvist ift. at sikre samspillet mellem medarbejdernes faglighed samt borgere og
pargrendes inputs og behov. Afprgvningen i hvert spor vil ske ud fra en systematisk tilgang, hvor
hvert tiltag bliver afprgvet ud fra samme model, men hvor der i tiltagene afpraves forskellige mader
at inddrage bade beboerne og de pargrende pa. Helt konkret bestar konceptet for hvert af de to
spor af fglgende:

1. En kortlaegning og identificering af behov og mulighederne
Her identificeres udviklingsmulighederne og de forskellige behov. Dette vil ske pa baggrund af
en kortleegning af hvert spor og en bred inddragelse af relevante aktgrer.
| denne fase vil der vaere fokus pa, hvordan vi kan udvikle et set-up for, hvordan vi kan indsamle
og inddrage borgernes og de pargrendes input, sa det bliver muligt at identificere
udviklingspotentialer i vores drift, som bade beboerne og de pargrende kan genkende.

2. En ideudviklingsfase, hvor der bliver udviklet konkrete forslag til tiltag, som skal
afproves i hverdagen
De identificerede udviklingsmuligheder skal i denne fase omsaettes til konkrete tiltag, som skal
afpreves i praksis. Hvert tiltag skal udvikles med afszet i nogle forudbestemte kriterier, som gar
pa tveers af sporene.
Kriterierne kunne fx veere: 1) Reducere dokumentation og kommunikation, 2) Optimere
medarbejdernes arbejdsgange og 3) Imgdekommelse af behov. For at kunne imgdekomme
beboerne og de pargrendes behov, skal der udvikles og afpraves metoder til, hvordan vi kan
inddrage deres stemmer ift. det konkrete tiltag og male herpa. Det kunne fx vaere gennem
piktogrammer, smileys, individuelle bestillingssedler, brugertests mm.

3. Afprevningen, hvor tiltagene bliver afprgvet og tilpasset lobende
| denne fase vil de enkelte tiltag blive afpr@vet pa 5 plejecentre. | den forbindelse ansaettes en
erneeringsambassadgr pa disse plejecentre. Ernaeringsambassadgrerne vil vaere tovholdere for
de aktuelle tiltag og sta for planlaegning, gennemfarelse og opfalgning, sa der sikres en kobling
til ernaeringsfagligheden og samtidig at der Isbende sker en evaluering og tilpasning af de
nyudviklede metoder for involvering af borger og pargrende samt tilpasning af tiltaget. | spor 2
vil afprgvningerne overvejende forega som brugertests, hvor vi vil teste forskellige begreber,
indhold og strukturer, som skal kvalificere bestyrelsesstrukturen.

4. En evaluering af hvert tiltag
Efter afprgvningsperioden vil alle tiltagene i begge spor blive evalueret og de vil blive malt pa i
hvor hgj grad de efterlever de kriterier, som bliver fastsat i ideudviklingen. P& baggrund af
evalueringerne skal det for begge spor besluttes, hvad man gnsker at implementere i 2022.

Som beskrevet ovenfor, forventer vi, at vi kommer til at arbejde med konceptet pa forskellig vis i
henholdsvis spor 1 og 2. | spor 1 er forventningen, at der skal afprgves flere mindre tiltag pa
plejecentrene. | spor 2 vil vi afpragve ét starre tiltag pa tveers af plejecentrene, hvor der i starre grad
vil blive anvendt brugertest til at kvalificere indholdet af bestyrelserne.

9. Beskriv projektets potentiale ift. at skabe ny praksis og Igsninger, der kan overfgres til andre
kommuner, herunder hvordan evt. samarbejde med andre aktgrer understgtter dette.

Pa baggrund af projektet vil vi kunne bidrage med relevante erfaringer ift., hvordan man kan arbejde
struktureret med inddragelse af borgere og pargrende. Helt konkret vil vi give bade pargrende og
borgeren en starre mulighed for medindflydelse pa den pleje, som de aeldre modtager. Derfor vil
projekterne bidrage med erfaringer om:
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e Hvordan man kan tilrettelaegge pr@vehandlinger, s& man sikre en struktureret inddragelse af
borgere og pargrende.

e Hvordan man kan udvikle tiltag, som medvirker til, at der er en stgrre sammenhasng mellem
ernaeringsfagligheden og borgernes egne praeferencer.

¢ Hvordan man mest hensigtsmaessigt kan organisere plejecenterbestyrelser.

Vores projektdesign sikrer, at vi systematisk far indsamlet viden om, hvad der virker og ikke virker,
og forklaring herpa. Pa den baggrund udarbejder vi et inspirationsmateriale, som kan anvendes
som redskabs- eller opslagsveerk til inspiration for, hvordan man kan inddrage borgere og
pargrende i forskellige kontekster.

10. Beskriv overvejelser om afsatte ressourcer i projektet til Isbende at indsamle og anvende viden,
erfaringer og resultater til Isbende evaluering og tilpasning af projektet samt understgttelse af de af
Sundhedsstyrelsen planlagte aktiviteter for videndeling mellem kommuner.

For at sikre, at hvert spor bliver fulgt til daren, vil der vaere en overordnet projektleder for hvert spor.
De to projektledere vil have ansvaret for, at projektet fglger tidsplanen og at de ind teenkte aktiviteter
bliver udfert planmaessigt. De to projektledere vil herudover deltage i de planlagte aktiviteter for
videndeling pa tveers af kommunerne. For at sikre en taet lokal forankring i forhold til spor 1, vil der
veere en erneeringsambassader pa hvert plejecenter. Ernaeringsambassadgrerne skal veere
tovholdere for de enkelte tiltag, sa det Isbende sikres, at der bliver indsamlet viden og resultater sa
tiltaget kan blive tilpasset til hverdagen.

11. Beskriv projektets:

e organisering,

o ledelsesmaessige forankring og opbakning,

o tilknyttede kompetencer og erfaring,

o tids- og milepeelsplan.

Beskriv herunder overvejelser om / argumentation for gennemfarbarheden af projektet i relation til
disse.

Projektet er med forbehold for politisk godkendelse.

Organisering: Der er en overordnet projektejer, som har det formelle ansvar for, at begge spor
opfylder deres formal. Herunder etableres der en projektgruppe for hvert spor med hver sin
projektleder. Projektlederne er de daglige ledere af projekterne. | taet samarbejde med
projektejeren, skal projektlederne igennem hele projektperioden Igbende evaluere péa at gevinsterne
opnas. | spor 1 bliver der herudover tilknyttet en ernseringsambassadaer til hvert plejecenter, som
skal sikre at der bliver arbejdet koncentreret med det aktuelle tiltag pa det pageeldende plejecenter.

Ledelsesmassig forankring og opbakning: Der nedsaettes en faelles styregruppe med henblik pa
at sikre den tveerfaglige koordinering og sammenhaeng pa tveers af aeldreomradet. | styregruppen vil
der blandt andet veere deltagelse fra Sundhedschefen, Centerledere og lederen af Det Gode
Kakken.

Tilknyttede kompetencer og erfaring: Projektlederne skal have erfaring inden for projektledelse,
da der er lagt op til, at projektet skal indsamle, udvikle og evaluere et stort datagrundlag pa en kort
tidshorisont. Erngeringsambassadgrerne sammenseettes efter de kvalifikationer og kompetencer,
som er ngdvendige for projektets gennemfgrsel. Herudover bidrager Marselisborg Consulting i
udviklingsfasen (www.marselisborg.org) da de er et videnshus specialiseret i at udvikle og forankre
praksisnaere forandringer pa sundheds— og sldreomradet i de danske kommuner.

Tids- og milepalsplan er illustreret nedenfor:

Identifikation Ideudvikling Afprgvning Evaluering Implementering

Milepzele 2: Milepasle 3:

Mil lel: . " i 3 i 3
Spor 1: id Iti.pae .e f udarbejdelse af afprevning af Eval’f!:’:aslfall ort Iy ’\I/eh::szellzri‘r; of
Ernering el konkret tiltag til konkrete tiftag LECLE Ls B

konkrete behov afprevning ferdig o — afsluttet konkret tiltag

Milepeele 1: Milepzele 2: Milepaele 3:

Sfprer 2 kortlaegning og udvikling af model afprevning af M'I?PEI? 4 Mllepale-.S:
Bestyrelser . S e e ) e Evalueringsrapport Implementering af
identificering af for bestyrelserne er bestyrelserer

. afsluttet plejecenterbestyrelse
konkrete behov feerdig afsluttet

Februar Marts April Maj November December 2022
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