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Kapitel 1
At ga pa opdagelse
Rammefortzelling, forskningsspgrgsmal og forskningstilgang

Jeg star ved tavlen, som sa mange gange fgr, og er i gang med undervisning i “Sundhedsvaesenets
politik og organisering” pa Sundhedsfaglig Diplomuddannelse.

Malgruppen for uddannelsen er sundhedsprofessionelle med mellemlang videregaende uddannelse,
dvs. sygeplejersker, fysioterapeuter, jordemgdre, ergoterapeuter og bioanalytikere, med mindst to
ars praktisk erfaring.

Det slar mig, at noget er aendret i rummet de sidste gange, jeg har undervist i dette tema. De
studerendes praksiseksempler handler nu f.eks. om at fglge pakkeforlgb, om kvantificerbar
kvalitetsudvikling, om borgernes' suveraenitet i spgrgsmal om f.eks. hjertestopbehandling og om
prisfastsaettelse af ydelser. Tidligere har de studerendes praksiseksempler vaeret praeget af
problematikker vedrgrende diagnoseorientering og etiske problemstillinger i en mangfoldighed af
dagligdagens situationer. Standardisering og gkonomi har ikke fgrhen vaeret det styrende, nar de har
fortalt om deres praksis. De har snarere tilkendegivet, at de som sundhedsprofessionelle, har
varetaget borgerens interesser og taget faglige situationsorientrede beslutninger, der er forbundet
med den enkelte patients saerlige situation.

Undervisningens tema tager udgangspunkt i overskriften “Modernisering af den offentlig sektor”, der
bliver udfoldet i tre perspektiver: 1. New public management som styringsideologi, 2.
Sundhedsprofessioner i markedsorienterede stremninger og 3. Brugerorientering inden for
sundhedssektoren.

De tre teoretiske perspektiver danner strukturen i undervisningen, der foregar i dialogisk samspil
mellem oplaeg om moderniseringen af den offentlige sektor, de studerendes spgrgsmal og

refleksioner og deres praksiserfaringer.

| undervisningsrummet, hvor de studerendes erfaringer og de teoretiske perspektiver mgder
hinanden, bliver jeg optaget af borgere, der har vanskeligt ved at handtere og agere med
udgangspunkt i den politisk prioriterede brugerorientering i sundhedsvaesenet. Brugeren bliver i
denne bevagelse hyldet som individ, der med sin fornuft kan beslutte og tage ansvar for egne valg.

Med Kants ord kan man sige, at individets personlige autonomi, med brugerorientering, bliver vist en

! Borger vil, i denne indledning, blive anvendt som fallesbetegnelse for patient, beboer, bruger, forbruger eller
kunde, da det umiddelbart er det mest neutrale begreb af de navnte.



seerlig respekt og en enestaende status, der betyder, at man som individ i kraft af sin fornuft formar
at teenke selv, vaelge selv og handle selv. Denne udlaegning af Kant kan ses som en nutidig og snaever
anvendelse af den kantianske tanke om et individs unikke status som autonom. Det er en udlaegning,
der synes at nedtone eller undvige Kants tanke om moralsk autonomi, der henviser til, at det
autonome individ kun handler autonomt, nar det handler adaekvat med faellesmenneskelig fornuft
om den rette handlen (Kant 2002/1781).

Men personlig autonomi bliver med brugerorientering saerlig veerdsat i samtidige samfundsmaessige
stremninger om individualisering og omhandler nu et bredere perspektiv end Kants udleegning, idet
det involverer den enkeltes evne til at udleve sine livsplaner, interesser, talenter m.v. Denne
individcentrerede udvikling fostrer spgrgsmal om, hvorvidt moralsk autonomi er blevet glemt, og om,
hvordan den politiske hyldest til personlig autonomi har betydning for borgere i sundhedsvaesenets
praksisser.

| opposition til den kantianske udlagning af autonomi om individets principelle uafhaengighed og
med kravet om at udvise respekt for denne status viser Lggstrups (2008) udlaegning af autonomi,
hvor forskelligt autonomibegrebet kan blive rammesat. Lg@gstrup papeger, at vi som mennesker er
dybt gensidigt afhaengige af hinanden, og at vi bade er hinandens verden og hinandens skabne. Vi er
som mennesker ansvarlige for at forvalte vores magt til den andens bedste og med respekt for den
andens selvstaendighed.

Jeg bliver dermed ansporet til at forfglge en undren om, hvordan respekt for seldres autonomi
udfolder sig i den moderniserede offentlige aeldresektor, nar zeldre har vanskeligt ved at tage
fornuftige beslutninger og/eller har vanskeligt ved selv at kunne udleve deres livsplaner og
interesser.

Det er denne undren og interesse, der vil danne rammen om denne afhandlings forskningstema.

Det handler om, hvordan den politiske tilretteleeggelse af hjzelp til sarligt svage aeldre gver
indflydelse pa de eldres livsudfoldelse og deres autonomisituation, nar de ikke leengere er i stand til
at klare sig i egen bolig og derfor ma flytte i plejebolig.

Tilblivelsen af dette forskningstema vil jeg strukturere i de samme tre perspektiver, der indgik i
undervisningen i temaet om ”"Sundhedsvaesenets politik og organisering” pa Sundhedsfaglig
Diplomuddannelse. Det ggr jeg i afsnittene: 1: New public management som styringsideologi i den
offentlige sektor, 2: Sundhedsprofessioner i markedsorienterede strgmninger og 3: Demokratisering,
individualisering og brugerorientering. Det er tre afsnit, der vil indkredse og rammeszette

forskningens sag.



1.1 New public management som styringsideologi i den offentlige sektor

Jeg har tidligere mgdt modstand fra de sundhedsfaglige diplomstuderende, nar tematikken om "New
public management (NPM) som organisatorisk styringsideologi i den offentlige sektor” er blevet
praesenteret i undervisningen. Jeg har nogle gange — ofte, faktisk — haft en fornemmelse af, at de
studerende har oplevet, at de er blevet praesenteret for noget teori, der ikke har indflydelse pa deres
professionsfelt og arbejdsliv og blot er endnu et bevis pa klgften mellem teori og praksis.

| undervisningen har jeg taget udgangspunkt i moderniseringen af den offentlige sektor i en filosofisk
og sociologisk optik.

Moderniseringen af den offentlige sektor blev introduceret i starten af 1980’erne med politiske
visioner om at transformere en bureaukratisk rigid, ufleksibel og lukket offentlig organisation til en
fleksibel og aben virksomhed pa markedslignende vilkar. Denne politisk initierede proces tog sit
udgangspunkt i neoliberal gkonomisk filosofi, der har veeret medkonstituerende for en forskydning
fra statsstyring til markedsstyring og som er kendt under navnet “Thatcherismen”. Den engelske
konservative premierminister fra 1979-90 Margaret Thatcher bliver ofte naevnt som idekvinde bag
dette politiske projekt. Hun introducerer “tina-ideologien”: "there is no alternative”.
Moderniseringen af den offentlige sektor er sdledes et vestligt politisk projekt, der ogsa har indsat
markedsorienteret styringsideologi i den offentlige sektor i Danmark (Bakken og Brinchmann 2002,
Christensen og Leegreid 2001, Kettl 2000).

NPM blev ogsa den nye organisatoriske styringsideologi i sundhedsvaesenets organisationer og
indlejrer gkonomi som overordnet styringsrationale, hvorved markedsorientering og malstyring blev
indsat ved kontrol af output og etablering af kontraktstyring mellem administration og
leverandgrerne af serviceydelser (se f.eks. Hjort 2001, Hgjrup og Jensen 2010, Lewis og Harrison
2009, Pedersen et al. 2009, Vrangbaek og Christiansen 2005, Raffnsge-Mgller 2011a). De
organisatoriske mal viser sig at blive primaert eksternt definerede og viser sig konstituerende for, at
krav til sundhedsfaglig kvalitet bliver nyfortolket, hvorved sundhedsprofessionel selvstyring med
situationsorienterede faglige skan gar imod egenkontrol af, om standarder og retningslinjer er udfgrt
korrekt. Det vil sige, at den sundhedsprofessionelle skal vurdere og dokumentere kvaliteten af den
udfgrte opgave pa baggrund af opgavebeskrivelser med dertil formulerede mal eller pa baggrund af
standarder med dertil knyttede indikatorer (Larsen 2010, Raffnsge-Mgller 2011b).

Organisatoriske transformative processer mod markedstaenkning med gkonomi som styrende
rationale, konkurrenceparametre og kvantificeret kvalitetsudvikling til legitimering af

sundhedsydelser bliver sdledes svaret pa at skabe en mere omkostningsbevidst og fleksibel
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organisering. Det er en styringsideologi, der blandt andet skal bidrage til effektivisering,
brugerinddragelse og brud med, hvad der opfattes som fagbureaukratisk lukkethed.

De sidste gange, jeg har praesenteret disse organisatoriske forskydninger i undervisningen, har de
studerende ikke bidraget med ellers tidligere typiske kommentarer som “Vi arbejder
situationsorienteret i mgdet med borgeren”, ”Vi er borgerens advokat og er ikke bundet af gkonomi
og regler i de daglige beslutninger” eller “kontrakter og mdlorientering er ikke det styrende for vores
mgde med borgeren i den daglige praksis”. Der viser sig derimod nu nye sendrede praksiseksempler
om, at de sundhedsprofessionelle er med til at udskrive patienter, da indtjeningen ellers vil falde,
hvis patienterne forbliver indlagt flere dage end pakkeforlgbet foreskriver. Det pa trods af, at de i
situationen fagligt vurderer, at det er for tidligt for patienten at komme hjem. En
hjemmesygeplejerske fortzeller, at hun skal dryppe gjne pa en 81-arig kvinde, og at der kun er afsat
fa minutter til det. Kvinden er en aften ked af det, da hun skal til kikkertundersggelse af endetarmen
dagen efter, og er bekymret, da hendes sgster er dgd af kreeft i endetarmen. Sygeplejersken ma dog
videre efter, at hun har dryppet gjne; for bliver hun hos kvinden for at tale om hendes bekymring,
kan hun ikke na keresedlens fastlagte opgaver. De studerendes eksempler understgtter nu til forskel
fra tidligere undervisningsforlgb, hvorledes markedsorienteret styringsideologi indlejrer
organisatoriske teknologier, der synes at veere konstituerende for, at bestemte former for social
praksis fremstar mere rationelle og meningsfulde end andre. Pa den ene side synes den
organisatoriske gevinst at vaere, at disse teknologier bidrager til effektivitetsstyring, kontrol af
maengden af givne ydelser og maling af kvalitet. Pa den anden side viser eksemplerne, at de
sundhedsprofessionelles faglige autonomi er under forskydning fra situerede faglige beslutninger,
der involverer en udlaegning af autonomi, hvor borgeren opfattes som et situeret socialt individ, mod
en praksis, der viser sig som defineret udefra. Det vil sige, at den indsatte organisatoriske
styringsideologi peger i retning af en heteronom tilstand for de sundhedsprofessionelle.

De studerendes praksisfortallinger kaster lys over det konkrete mgde mellem
sundhedsprofessionelle og borgere, der er et mgde, der er ontologisk flerdimensionelt og indlejret i
et veeld af praksisser og under indflydelse af flere niveauer. Wackerhausen (2002) beskriver dette
mgde som et “handlerummets kompleksitet”. Kompleksiteten opstar blandt andet, fordi mgdet
mellem de to foregar pa mikroniveau , som er indlejret i en organisatorisk ramme, der kan betegnes
som makroniveau. Det er under indflydelse af det nationale meganiveau, der sa er indlejret i
giganiveauet. Det kan f.eks. vaere EU, OECD, FN, konkurrencestater.

Men i undervisningen afgraenser vi os til, hvorledes mgdet bliver rammesat af NPM som

styringsideologi, og hvordan de sundhedsprofessionelles selvstyring gar imod at varetage
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egenkontrol gennem selvobserverende processer for at opna ofte praedefinerede og eksternt
definerede mal (Hjort 2008, Raffnsge-Mgller 2011b, Larsen 2010).

Det viser sig, at den organisatoriske kvalitet kan overse borgerens opfattelse af kvalitet, da
kvalitetsmalingerne synes at handle om at kvantificere kvalitet for at kunne legitimere
organisationens givne ydelser og foretage komparative analyser pa forskellige organisatoriske
niveauer, nationalt og videre i en international kontekst (Pedersen 2011).

Kvalitetsmalinger sker typisk pa baggrund af vurdering af de sundhedsprofessionelles
dokumentation. Det giver mulighed for at vurdere og male den enkelte sundhedsinstitutions kvalitet
kvantitativt inden for udvalgte omrader. Det er malinger, der bidrager til at legitimere den enkelte
organisation udadtil og samtidig giver sddanne kvalitetsmalinger mulighed for at sammenligne den
malte kvantificerbare kvalitet med andre institutioner bade nationalt og internationalt (Hjort 2001,
Lerborg 2008, 2010). Medarbejdernes evne til at dokumentere bliver derfor central i denne form for
kvalitetsstyring og vil fordre, at den enkelte sundhedsprofessionelle dygtigger sig i at kunne
dokumentere korrekt. Dette organisatoriske krav om at kunne dokumentere korrekt, sa
organisationens kvalitet bliver synliggjort, vil derfor kunne fa en fremtraedende plads i de
sundhedsprofessionelles arbejde (Dalsgaard og Jgrgensen 2010).

Den eksterne fastsaettelse af evalueringsregimer for sundhedsfaglig praksis kan derfor fa betydning
for om sundhedsprofessionel praksis, savel intenderet som uintenderet, kan komme til at rette sig
mod at ggre det rigtige med hensyn til at dokumentere. Den sundhedsprofessionelles selvforstaelse
om fagligt at skgnne situationsorienteret i mgdet med borgerne vil derfor med den neoliberale

modernisering af den offentlige sektor blive udfordret (Hjort 2005, Maehre 2009).

1.2 Sundhedsprofessioner i markedsorienterede strgmninger

| undervisningen far jeg saledes leveret praksiseksempler, der bidrager med indsigt og forstaelse for
forskydninger i de sundhedsprofessionelles praktiske virke, der sker i kraft af moderniseringen af
sundhedssektoren generelt. De studerende peger pa, som ovennavnte eksempler ogsa viser, at de
ofte bliver udfordret i deres professionelle faglige autonomi. De fortzeller, at de tidligere kunne tage
selvsteendige faglige beslutninger, men at de nu oplever, at de i hverdagen i flere og flere situationer
ma ga imod deres faglige selvforstaelse og tage beslutninger pa baggrund af standarder, regelsaet
osv.

Det ses bl.a. i en studerendes eksempel om et opkald fra en 85-arig kvinde, der en nat var faldet pa
sit stuegulv. Kvinden er endnu ikke tilknyttet hjemmeplejen, da hun lige er udskrevet fra sygehuset

og f@rst skal have besgg af kommunens visitator dagen efter. Hun ringer natten efter, at hun er
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kommet hjem fra sygehuset, og natten fgr, hun far besgg af kommunens visitator, til kommunens
akutnummer, hvor medarbejderen kan fortzlle, at det ikke er deres opgave at hjalpe hende op.
Kvinden bliver anbefalet at kontakte Falck og betale for at blive hjulpet op. Medarbejderen har pa
den ene side viden om, at den zldre kvinde kan fa liggesar eller lungebetandelse, hvis hun i lengere
tid ligger pa gulvet, og anser det endvidere som uvardig behandling af den zeldre kvinde. Pa den
anden side har hun et ydelseskatalog, der fortaeller hende, hvilke opgaver hun skal give adgang til.
Hun bliver derfor stillet i en paradoksal situation, da hendes handlinger bliver kontrolleret af
organisatoriske krav i forhold til at yde hjeelp pa baggrund af kommunens ydelseskatalog. Samtidig
kommer hun i konflikt med egne vaerdier om at hjeelpe og ogsa med sin faglige erfaring og viden, der
kan begrunde, at det er mest kvalificeret at sende kvinden hjzalp.

Moderniseringen af den offentlige sektor kan med dette eksempel udlaegges som et forsgg pa at
demme op for velfeerdsstatens uendelige behov, der er gkonomisk umulige at finansiere (Bakken et
al. 2002, Thorgaard et al. 2010). Politiske diskussioner om, hvilke opgaver staten skal patage sig, har
pagaet, siden velfaerdsstaten tog form efter 2. verdenskrig. Diskussioner om velfaerdsstaten bliver
skaerpet op gennem 1960°erne og 70’erne i takt med, at offentligt regi varetager flere og flere af
borgernes behov, hvorfor statens forpligtelser over for borgerne stiger. Det gger de offentlige
udgifter, og hgjreflgjen peger derfor pa, at skattetrykket ikke kan fortseette med at stige for at
finansiere stadig flere og flere velfaerdsydelser. Endvidere peger de p3, at socialstaten er
medvirkende til, at borgernes frihed begraenses. Venstreflgjen peger p3, at de professionelle som
eksperter i velfeerdsstaten er medproducerende for passiviserende klientggrelse af borgerne, og at
de professionelles omsorgeri, paternalisme og videnshegemoni overser det enkelte menneske
(Hgjrup 2011). Det vil sige, at velfeerdssamfundet i denne argumentation er konstituerende for, at
sundhedsprofessionelle fagfaellesskaber lukker sig om sig selv, udviser mangel pa fleksibilitet og
udviser autoritet. Sundhedsfaglige professioner har i denne optik udgjort seerlige og relative
autonome systemer, hvor der bliver keempet om magt og positionering. Det er en synsvinkel, hvor
professionerne vaerner om egne faggraenser og sgger magt, status og indflydelse. En anden
synsvinkel udlaegger professionerne som et transhistorisk faanomen, der aendrer sig med den sociale
og historiske kontekst, de befinder sig i. | denne optik vil samfundslogikker, der afspejler forskellige
rationalitetsformer kontinuerligt vaere konstituerende for professionerne, og den vaesentligste
makromekanisme i denne sammenhaeng er relationen mellem profession og stat (Brante 2005).

| ovenstaende eksempel med den aldre kvinde, der er faldet og kan blive hjulpet op af aldreplejen,

synes opggret med sundhedsprofessionernes autonome situationsorienterede sundhedsfaglige skgn
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at veere fart til ende og erstattet med tilbud om hjaelp inden for beskrevne kommunale
serviceniveauer, der samtidig afspejler gnsket om gkonomisk kontrol i de givne tilbud.
Moderniseringen af den offentlige sektor bliver initieret i 1983 af den davaerende Schliiter-regering
med disse abningslinjer fra det allerfgrste moderniseringsprogram: “Hovedformdlet med regeringens
program for modernisering af den offentlige sektor er at forny og forbedre den offentliges service
over for borgere og virksomheder. Det ma ske inden for de ressourcemaessige rammer, vi kender i
dag” (Ejersbo og Greve 2014, s. 34). Den socialdemokratiske regering overtog projektet i 1993 med
programmet “Nyt syn pa den offentlige sektor”, og Fogh Rasmussen introducerede sa endnu et
moderniseringsprogram under navnet “Med borgeren ved roret” (lbid.). Moderniseringen af den
offentlige sektor kan udfoldes i to dimensioner, der omfatter dels brud med de
sundhedsprofessionelles faglige autonomi og dels effektivisering af den offentlige sektor.
Berettigelsen af NPM som styringsideologi er i den politiske debat blevet anvendt til at argumentere
for, at udstrakt faglig autonomi hos de sundhedsprofessionelle vil overse den enkelte borger som
individ, ikke giver borgerne lige rettigheder og heller ikke giver politisk mulighed for at kontrollere de
sundhedsprofessionelles arbejde. Der er dermed ikke givet politisk mulighed for at kontrollere
ressourceforbrug i sundhedssektoren (Jensen og Hgjrup 1993). Sundhedsprofessionernes interne
evalueringsregimer skal derfor erstattes med eksterne, der omfatter opgavebeskrivelser,
preedefinerede kvalitetsmalinger etc. Denne forskydning viser sig at kunne fa betydning for mgdet
mellem borger og sundhedsprofessionel, da deres mgde i praksis vil have et forudbestemt mal,
hvorved borgeren som mal i sig selv vil forsvinde af syne.

En fysioterapeut forteeller, at hun skal tidsmale, hvor hurtigt en borger gar fra et punkt til et andet.
Gar borgeren under en bestemt fastsat tid, skal han eller hun ikke tilbydes traening, selvom
fysioterapeuten fagligt vurderer, at den made, borgeren gar pa, vil komme til at give alvorlige
problemer pa sigt. Det vil igen sige, at den professionelles faglige sk@n bliver underkendt som
kvalificeret, da ensartede tilbud til borgerne viser sig som definerende for den sundhedsfaglige
praksis.

Hjort (2001) fremfgrer, at der med moderniseringen gnskes praecist afgraensede ydelser, og hvad
man kan kalde tydeligt beskrevne varedeklarationer, der kan evalueres pa. Raffnsge-Mgller (2011)
bemazerker, at der er essentielle konflikter mellem eksterne styringsinitiativer om evalueringer og en
intern evaluerings forstaelse i professioner. Konflikter, der ikke blot omhandler, hvad der skal males
pa, men ogsa hvem der skal evaluere hvem og af hvilken grund?

Evalueringsregimer, ogsa kaldet kvalitetsudvikling, indlejrer derfor implicitte vaerdiorienteringer i den

sundhedsprofessionelles arbejde om at opfylde eksternt fastsatte organisatoriske krav om
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dokumentation, opgavebeskrivelser, kvalitetskontrol etc. Det ma sa ses i en kontekst, hvor et
samtidigt politisk gnske er at seette "borgeren i centrum” for at transformere den passiviserede

patient eller klient til brugere, der aktivt stiller krav til de sundhedsprofessionelle.

1.3 Demokratisering, individualisering og brugerorientering

Samfundsmaessige stremninger om demokratisering og individualisering ses generelt i vestlige
samfund og kobler sig i sundhedssektoren til politiske visioner om brugerorientering.

Dette perspektiv kobler sig i politiske tiltag og samfundsmaessige stremninger til borgeren som
bruger, forbruger eller kunde i en markedsorienteret offentlig virksomhed, der tilbyder
sundhedsydelser. Den passive, tdlmodige og modtagende patient gnskes transformeret til brugeren,
der er aktiv, beslutningsdygtig, stiller krav og har forventninger til den service og de ydelser som de
vil modtage. Vi ser her en udleegning af autonomi, der laener sig op ad John Stuart Mills. Her bliver
fordringen at respektere individers valg og handlinger, sa laenge de ikke gar ud over andre. “Pd alle
punkter ma vi veere fuldkommen fri. Den enkelte borger er helt og holdent herre over sig selv, sin krop
og bevidsthed” (Mill 1985/1859, s. 23). Mill ggr klart, at denne udlaegning kun gaelder for mennesker,
der besidder evnen til selvstyre (Ibid.). Det vil sige, at personlig autonomi af Mill ikke bliver opfattet
som en dyd eller et moralsk ideal, men som en evne. Der ses dermed en forbindelse til dannelsen af
den selvansvarlige og selvforvaltende bruger, der bliver tilbudt og selvstaendigt vaelger
sundhedsydelser og indgar som aftalepart, sa hun eller han kan fa indflydelse pa og handtere egen
sygdom og sundhed (Andersen 2003, Vallgarda 2003). Dannelsen af brugeren kan derved ses som
frisettelse af borgeren, da velfaerdsstatens omsorg i denne udleegning af autonomi bliver opfattet
som paternalistisk, da al indblanding vil blive opfattet som overgreb pa det selvstyrende individ.

Der laegges med brugerperspektivet op til, at alle borgere kan tage velovervejede og rationelle
beslutninger. En studerende fortaller, at et eksempel pa det er, da Esther pa 85 ar bliver spurgt, om
hun gnsker, at hendes mand bliver genoplivet, hvis han far hjertestop. Kurt er 86 ar og har faet et nyt
knae. Efter operationen er der stgdt komplikationer til, hvorfor han ligger pa intensiv afdeling. Et
eksempel, der viser, hvordan borgerens selvbestemmelse bliver hyldet, og de professionsfaglige skgn
ma vige for den selvansvarlige, rationelt besluttende bruger (Vallgarda 2003).

Eksemplet genererer spgrgsmal om, hvorledes det er muligt for Esther blot at svare ja eller ne;j til,
hvad der er rigtigt at ggre i denne situation. En studerende siger, at hun taenker p3, at et sa
felelsesmaessigt og veerdiladet spgrgsmal bliver stillet som “skal det veere en Bosch eller en Miele
vaskemaskine?” Der tegner sig derfor nogle dilemmaer med brugerorienteringens indtog i

sundhedssektoren, da et sa fglelsesmaessigt spgrgsmal her viser sig reduceret til rationel
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beslutningskompetence. Taylor (1992) anfgrer, at mennesket i det moderne samfundsliv generelt
orienterer sig mod at vurdere sig selv som havende en vaerdig livsform, nar rationel kontrol
beherskes. Denne kalkulerende livsform star i modsaetning til fglelsesmaessige og dynamiske
aspekter ved menneskelivets indre facetter, der omhandler tro, hab, fortvivlelse, lidelse etc.
Folelsesmaessige og dynamiske aspekter, der bliver nedtonet og faktisk synes helt udeladt i
ovenstaende eksempel.

Eksemplet rejser derfor spgrgsmal om, hvordan brugerorientering stiller borgere, der ikke evner at
veere rationelt beslutningsdygtige eller, nar beslutningen er taget har vanskeligt ved at leve videre
med den trufne beslutning.

Borgeren bliver som bruger tildelt autonomi, og de sundhedsprofessionelle bliver frataget faglig
autonomi, hvilket kan ses som et led i ideen om minimering af statens indblanding i den enkeltes
livssituation, hvorved ’statslige omsorgsudgvere’ skal revidere deres faglige selvforstaelse. Denne
transformation kommer til udtryk, nar Fogh Rasmussen (1993) skriver, at det “enkelte menneske har
ikke pligt til at vie sit liv til andre. Og tilsvarende har intet menneske ret eller krav pd, at andre
mennesker overtager ansvaret for den pdgeaeldendes liv” (s. 71). Vi ser her, at personlig autonomi
bliver forstaet som at fglge sine egne praeferencer uden refleksion over solidaritet og menneskeligt
ansvar. Moralsk autonomi i Kants (2002/1781) udlaegning bliver derved tilsidesat, da det kolliderer
med krav om at handle pa bestemte mader til bedste i feellesskabets interesse. Lggstrups udlaegning
af autonomi som noget andet end individualitet ses ved, at vi erkender menneskers dybe gensidige
afhaengighed (Lggstrup 2008), kommer derved til at st i modsaetning til Fogh Rasmussens udlaegning
af autonomi.

Det viser sig saledes, at neoliberale stréemninger dermed udfordrer altruisme og frihed i en forstaelse,
der binder individet til noget uden for sig selv, og som knytter individet til stgrre helheder og et ydre
liv. Denne forskydning i mgdet mellem den sundhedsprofessionelle og borgeren kan betyde, at den
sundhedsprofessionelle og borgeren star over for hinanden som to individer med hver deres mal,
som de gnsker gennemfgrt. Det vil sige, at mennesket ikke bliver malet i sig selv, men bliver til midlet

for at opna et givent mal.

1.4 Vejen mod afhandlingens forskningstema

Jeg bliver efterladt med overvejelser om brugerorientering, der hylder borgerens individualitet med
veaerdsaettelse af indlejrede vaerdier om uafhangighed og selvhjulpenhed. Brugeren bliver tildelt
autoritet og personlig autonomi, der er evnen til at vaere herre over sig selv, sin krop og sin

bevidsthed. Min antagelse er, at vi alle pa et eller andet tidspunkt i livet mgder situationer, der ggr
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det vanskeligt for os at vaere rationelt beslutningsdygtige. Det kan vaere situationer, hvor vi fysisk er
afhaengige af hjaelp og derfor har brug for, at andre tager over. Det kan vare situationer, hvor vores
folelser er kaotiske, og beslutninger har helt andre uoverskuelige implikationer for os, end om den
nye tgrretumbler skal veere en Miele eller en Bosch.

Men der dukker samtidig spgrgsmal op om, hvorledes det enkelte individ bliver mgdt med denne
indlejrede hyldest til individet i samfundets institutioner, nar borgere i en given livssituation bliver
afhaengige af hjeelp og st@tte i bred forstand. Hvordan udfolder deres autonomisituation sig i praksis.
Zldre, der flytter i plejebolig, er i en sadan vanskelig livssituation, da de fgrst bliver tildelt en
plejebolig, nar de ikke laengere er i stand til at bo i deres nuvaerende bolig. De zeldre bliver med andre
ord situeret i en livslang position, hvor de har brug for omfattende hj=lp, da de ikke la&engere magter
at handtere deres livssituation mere. Det sarlige ved nutiden er, at der med brugerorientering bliver
lagt stigende vaegt pa de aldres personlige autonomi med brugerstatus i den politiske
tilretteleeggelse af omsorgs- og sundhedspraksis. Det bliver derfor vedkommende at undersgge,
hvordan politisk rammesaetning af plejeboligen viser sig at vaere konstituerende for den aldres
autonomisituation i plejeboligens praksisser og med det udgangspunkt udfolde den zeldres mulighed
at lykkes med sit liv.

Jeg vil kontekstualisere dette forskningstema ved fgrst kort at udfolde begrebet ‘zldre’ og derefter
spge efter politiske tiltag, der kan have betydning for etablering og forankring af markedsorienteret

styringsideologi og brugerorientering i plejeboligens strukturelle ramme.

1.5 Kontekstualisering af zldre i et samfundsperspektiv

Billedet af =eldre, der lever et aktivt liv, ses ofte i reklamer om pension, rejser, pc’er og
mobiltelefoner, hvor zldre bliver fremstillet som glade og i fuldt viggr. Zldre bliver ogsa ofte naevnt
som en gruppe, nar vi i politiske diskurser bliver praesenteret for demografiske fremskrivninger, der
viser et eldreboom i de kommende ar, der kan vaere med til at gge de offentlige udgifter. Sa hgrer vi
om gruppen af zeldre under betegnelsen “zldrebyrden”. Fra politisk side hgrer vi ogsa ofte om, at
befolkningens sundhedstilstand skal bedres, da vi som nation ikke har kunnet hamle op med den
gennemsnitlige levealder i international sammenhang. Det er der Igbende blevet radet bod p3,
hvilket viser sig ved, at den gennemsnitlige levealder er stgt stigende i Danmark. | 1990 var kvinders
gennemsnitlige antal levear 77,8 ar i Danmark. | 2015 var antal levear steget med 4,2 ar til 82 ar.
Maend levede i 1990 gennemsnitligt i 72,3 ar og i 2015 77,8 ar. Det vil sige en stigning i antal levede
ar pa 5,5 ar. En international undersggelse med dansk deltagelse viser, at de ldre i de ekstra levear

dog ma regne med, at de ca. et ar ma leve med sygdom og darligt helbred (Murray et al. 2015). Den
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®ldre er medlem af gruppen aldre, og som undersggelsen viser, har ldre med alderen gget risiko
for at blive stillet i en situation med alvorlige fysiske og psykiske sygdomme (se f.eks. ogsa Kirk 1995).
Zldre bliver ogsa med alderen hyppigere udsat for forskellige former for tab. Det kan vaere tab af
kognitiv eller funktionel karakter, der kan placere den ldre som tilhgrende gruppen af f.eks.
demente, KOL eller apopleksi patienter. Men den enkelte xldre er ud over at tilhgre gruppen af
2ldre og maske en af de naevnte diagnosegrupper, hvortil veesentlig almen viden om f.eks. demens
er forbundet, ogsa et individ i en szerlig livsverden (Andreasen 2008a). Det viser sig ved, at ldre
med alderen, ud over egne tab af fysisk eller kognitiv karakter er mere udsatte for tab af naere
relationer, og endvidere har feerre kreefter og overskud til selv at skabe sammenhang i tilveerelsen
(Christensen 2013, Lévheim et al. 2012). Den aldre er som individ gennem et langt livsforlgb
funderet i bl.a. livserfaring, oplevelse af sundhed og sygdom, uddannelse, familieforhold og lever sit
liv i en historisk periode. Perspektiver, der alle sammen kan udfoldes i hver sin fortzelling (Blaakilde
og Swane 1998). Dewey (2005) skriver, at livet ikke er en ensartet strgm af erfaringer, men en raekke
historier, der pa hver deres made er enestaende og som kan opfattes som hver sin enhed, der
tilsammen skaber en unikhed hos det enkelte individ.

Zldre, der flytter i plejebolig, har et langt erfaringsrigt liv bag sig og befinder sig nu i en szerlig
livssituation, hvor de ikke laengere er i stand til at klare sig i “hjem hjemme” og derfor flytter til, hvad
bliver kaldt “hjem ude”. Denne betegnelse opstar, da plejeboligen er placeret pa, hvad der politisk
bliver omtalt som et afinstitutionaliseret plejecenter. Det viser sig ved, at boligen hgrer under den
almindelige lejelovs bestemmelser og at boligen er en mindre lejlighed med kgkken, bad og toilet,
egen postkasse og med adgang til vaskeri og feellesarealer. Endvidere er den politiske vision at skabe
lighed mellem borgere ved, at de =ldre i plejebolig tildeles hjzelp efter samme princip som zldre, der
bor i "hjem hjemme” (Jensen 2004, Mgller og Knudstrup 2008).

Den politiske tilrettelaeggelse af den aldres liv i plejeboligens rammer kan derfor betegnes som de
spilleregler, den zeldre bliver underlagt, nar han eller hun flytter i plejebolig. Jeg vil derfor fortseette
med at se naermere pa, hvilke mere gennemgribende politiske initiativer, der viser sig at have

indflydelse pa plejeboligens strukturelle vilkar for at indkredse afhandlingens forskningstema.

1.6 Kontekstualisering af den politiske rammesaetning af plejeboligen
Jeg sgger derfor efter politiske tiltag, der kan gve indflydelse pa plejeboligens rammebetingelser og
finder frem til, at 1996 var et skelsaettende ar for den offentlige sektor generelt. Det er aret, hvor

Finansministeriet indseetter kontraktstyring som baerende styringsform med gnsket om at indsaette
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gkonomi som styrende incitament. Aret bliver dermed afggrende for udviklingen mod
markedsorientering i den offentlige sektor (Finansministeriet 1996, Raffnsge-Mgller 2011a).
Strukturreformen, 1. januar 2007, kan ses som forankring af denne styringsideologi, idet gkonomiske
incitamenter og dermed konkurrence i markedsorienteret forstand tydeligt viser sig bl.a. i det
kommunale aktivitetsafhaengige bidrag til finansieringen af det offentlige sundhedsvaesen (Indenrigs-
og sundhedsministeriet 2004, s. 37-38). Strukturreformens formal fremstar modsaetningsfyldt, da
gkonomi som styrende rationale nu skal bidrage til, at vi skal “tage os af de mest sarbare i vores
samfund og investere i mennesker og fremtiden” (Ibid., s. 5) med centrale styringsinitiativer, der “kan
hvile pa fastsaettelse af mal, rammer og resultatkrav frem for en detaljeret styring af kommunerne”
(Ibid., s. 13). Kontradiktoriske formuleringer ses ogsa, nar den decentraliserede offentlige sektor skal
fremtidssikres i stgrre kommuner med forslag om minimum 30.000 indbyggere (Ibid., s. 13) for at
styrke det lokale naerdemokrati gennem gget borgerdeltagelse (Ibid., s. 14). Malet er endvidere “at
fastholde og videreudvikle en demokratisk styret offentlig sektor, hvor der er etableret et solidt
fundament for en fortsat udvikling af det danske velfeerdssamfund” (lbid., s. 5).

| strukturreformen laegges der vaegt p3, at civilsamfundet skal inddrages og overtage nogle af de
offentlige opgaver, idet ”Forligspartierne er enige om, at det frivillige Danmark fremmer, at
mennesker med forskellige forudseetninger mgdes i forpligtende faellesskaber og aktiviteter. Det
frivillige Danmark fremmer interessen for det feelles og er af afggrende betydning for et levende
demokrati (1bid., s. 14).

Demografiske argumenter om et stigende antal =ldre er ofte pa den politiske dagsorden med gnsket
om, at frivillige skal indga i varetagelsen af hjalpen til de zeldre, der bliver afhaengige af hjaelp
(Regeringen 2014, 2010, 2007).

Markedsorienteret styringsideologi i den offentlige sektor synes derfor i sit udgangspunkt som
skitseret bade at vaere gkonomisk den bedste made at tilrettelaegge hjlpen til eldre pa og samtidig
at vaere en hyldest til individets frihed med begreber som demokrati, brugerrad, borgerinddragelse
etc. (Sehested og Ejersbo 1998).

Derfor skal serviceydelser, der tilbydes, beskrives, og markedets oplyste forbruger bliver indsat som
svaret pa at tildele brugeren autonomi med den indlejrede antagelse, at han eller hun kan forsta og
gennemskue de tilbudte ydelser og valg og fravalg af dem (Brydensholt 1993, Dige 2009).

Zldres autonomi viser sig saledes at blive rammesat pa samfundsniveau i diskursive strategier, der
udfolder sig i den organisatoriske styringsideologi; men om samme diskurser kan genfindes i
plejeboligens praksisser, eller om den zldres autonomi her udfolder sig som indholdsbestemt pa

anden vis, kan kun plejeboligens praksisser fortaelle noget om.
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Da interesse og engagement er baerende elementer i denne forskning, og de temaer og spgrgsmal,
jeg rejser, derfor ikke fremkommer uafhaengigt af mig, vil jeg nu give laeseren indsigt i min

erfaringsmaessige baggrund og videre uddybe min interesse for forskningstemaet.

1.7 Erfaringsmaessig baggrund og interesse

Jeg er uddannet sygeplejerske og har vaeret ansat som sygeplejerske primaert pa sygehus, hvor jeg
ogsa har vaeret leder. Jeg har som ansat i sundhedssektoren vaeret under indflydelse af det politiske
projekt om “modernisering af den offentlige sektor” og har i mit praktiske arbejdsliv veeret en del af
denne organisatoriske forandringsproces uden egentlig at kunne gennemskue konsekvenserne af
denne politiske transformation af den offentlige sektor. Jeg er uddannet i en periode, hvor
professionsidentitet koblede sig til faglig selvforstaelse, der er forbundet til omsorg som etisk
grundlag. Det viste sig ved begreber som “svag-paternalisme”, “helhedsorientret sygepleje”, "fagligt
skgn” og "sygeplejersken som patientens advokat”.

Merry Scheels "Interaktionel sygeplejepraksis” (2005) var et af de anvendte sygeplejefaglige
teoretiske grundlag. Scheels teori er baseret pa Jirgen Habermas’ ideer om bl.a. system og
livsverden, kommunikativ handlen, diskursetiske principper og Scheels ”Interaktionelle
sygeplejepraksis” blev undervejs til det teoretiske fundament, som jeg trak pa i praksis, da jeg f.eks.
initierede en proces om at udvikle vaerdigrundlag, nar jeg handterede patientklager, og i
medarbejderdiskussioner om “den gode sygepleje”. Dette teoretiske fundament ses ogsa i
leerebogskapitlet om "pree- og postoperativ sygepleje”, hvor “Interaktionel sygeplejepraksis” er
anvendt som refleksionsgrundlag i forhold til kirurgisk sygepleje (Juul og Skjgdt, 2011).

Jeg har forsggt ikke at ggre ”interaktionel sygeplejepraksis” til mit dogmatiske faglige manifest, men
ogsa taget udfordringen op med andre epistemologiske bud pa sygepleje (Dorothea Orem, Virginia
Henderson, Kari Martinsen).

| de senere ar er det blevet mere og mere vanskeligt at anvende ”interaktionel sygeplejepraksis” som
udgangspunkt i diskussioner, da omsorg forstaet i en mellemmenneskelig sammenhang synes
udfordret af studerendes kommentarer om, at “brugeren kan jo selv bestemme” og ”vi udskriver
patienterne som pakkeforlgbet foreskriver”. Jeg ma derfor forholde mig til, at “interaktionel
sygepleje” som diskussionsgrundlag for sygepleje synes at veere et grundlag, der ikke er i trit med de
samfundsmaessige vaerdier og mal, der hersker i sundhedssektoren.

Sidelgbende med mit praktiske virke har jeg gennemfgrt forskellige videreuddannelser. Jeg vil her

navne Master i Etik og Vaerdier i Organisationer (MEVO), da det forlgb er baggrunden for, at jeg
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netop gennemfgrer ph.d.-studiet pa Aarhus Universitet, Institut for Kultur og Samfund under

forskningsprogrammet filosofi. Temaer, jeg har vaeret optaget af pa MEVO, omhandler:

o Veerdier i en faglig praksis — om at skabe overensstemmelse mellem ord og handling.

e Fagfeallesskaber i sundhedsorganisationen — en undersggelse af humanismens
mulighedsbetingelser i fagfeellesskaber og af narrativers betydning for dannelse og fastholdelse i
humanistisk funderede fagfaellesskaber

e Faglig ledelse - og “kampen om” — at gribe muligheden for at veere med til at definere udvikling i
sundhedsorganisationen.

Opgaverne er, hver iseer og tilsammen, eksempler pa, hvorledes jeg gennem tiden har sggt indsigt og

forstaelse i sundhedsfaglig praksis i en bevaegelse mellem teori og sundhedsfaglig praksis, der har

abnet for nye indsigter, nye interesser og nye spgrgsmal, der er sggt svar pa.

Temaerne i de navnte opgaver er rettet mod professionsudgvelse med undersggelse af nogle af de

dilemmaer og spandingsfelter, der opstar for den sundhedsprofessionelle i sundhedsorganisationen.

Professionsudgvelse retter sig selvfglgelig mod borgere; men dette perspektiv har ikke vaeret mit

primaere fokus tidligere. Jeg vender mig i denne afhandling nu mod at fa indsigt i og forsta

sundhedsfaglig praksis i et nyt perspektiv. Jeg retter blikket mod zeldre i plejebolig og deres
mulighedsbetingelser for at kunne leve et liv med afsaet i deres gnsker, livsveerdier og mal i en

kontekst, hvor de ikke laengere kan klare sig selv i eget hjem.

1.8 Forskningstema

Som det fremgar af ovenstaende, er forskningstemaet drevet frem i dialogisk bevaegelse mellem
interesse og fortolkning og analyse af de studerendes praksiserfaringer, filosofiske udleegninger af
autonomi og udvalgte teoretiske udfoldelser af samfundsmaessige strgmninger og politiske tiltag om
individualisering, demokratisering og eendrede organisatoriske styringsideologier i den offentlige
sektor. Et tema, der kredser omkring politiske visioner om at transformere den offentlige sektor.
Denne transformation sker pa baggrund af politisk besluttede sendringer i organisatoriske
styringsideologier funderet i NPM i den offentlige sektor i samtidige samfundsmaessige strgmninger
om individualisering, der viser sig ved politiske initiativer om brugerorientering i sundhedssektoren.
Den zldre lever livet i plejebolig i en tid med diskursive politiske strategier, der bade handler om at
indsaette gkonomi som styringsrationale i markedslignende organisering i eldreplejen og om at

tilkende individet stgrst mulig autonomi til at treeffe egne valg.

1.8.1 Forskningsspgrgsmal og spgrgsmal som arbejdsmetode i forskningsprocessen

Pa baggrund af forskningstemaet bliver fglgende forskningsspgrgsmal stillet:
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Hvorledes kan den politiske tilretteleeggelse af plejeboligens rammer identificeres i plejeboligens

praksisser, og hvilke konsekvenser har det for den aeldres autonomi- og livssituation?

For at tydeligggre, hvordan svar pa dette forskningsspgrgsmal er blevet til, har jeg gennem
forskningsprocessen arbejdet med flere spgrgsmal. Det er spgrgsmal, der ikke er undersggt og svaret
pa som isolerede enheder, men som gennem forskningsprocessen har grebet ind i hinanden bade pa
forvirrende og afklarende made. Det afspejler en forskningsproces, der har vaeret praeget af at
bevaege sig meget frem og tilbage i og mellem de valgte perspektiver, der har givet indsigt i
forskningstemaet. De stillede spgrgsmal inden for de valgte perspektiver har hver iseer og tilsammen
vaeret med til at skabe overordnet systematik i forskningsprocessen, da de har bidraget til at kunne
arbejde med projektets forskellige empirityper og analysen af dem i mere eller mindre
endimensionelle rum.

De stillede spgrgsmal har f.eks. vaeret: Hvorledes bliver aldres autonomi politisk rammesat og
indholdsbestemt fra 1800-tallet og frem til 1990’erne i etableringen og forankringen af offentlig
ldreforsorg i Danmark? Hvordan bliver autonomi politisk indholdsbestemt i denne historiske
fortzelling, og hvorledes viser den politiske respekt for den zeldres autonomi sig gennem denne
indholdsbestemmelse? Hvilke forhold er fremmende for den =ldres autonomi i plejebolig, og hvilke
forhold er hammende for den =ldres autonomi i plejebolig? Hvorledes bliver et nutidigt politisk
dominerende begreb om zldres autonomi rammesat og indholdsbestemt i policy-dokumenter?
Hvorledes gver dette begreb om autonomi indflydelse pa strukturelle forhold vedrgrende
plejeboligen, organisering af hjeelp og inddragelse af de zldre og pargrende i plejeboligens
praksisser? Hvornar kan anden rammesatning af autonomi end det dominerende politiske begreb
om autonomi identificeres i plejeboligens praksisser? Hvornar kan autonomi som gnskvaerdig for den
2ldre og autonomi som ikke gnskveerdig identificeres i analysen af feltstudiets datamateriale?
Nedenfor vil jeg kort illustrere denne arbejdsmetode gennem forskningsprocessen.

Jeg kombinerer en historisk redeggrelse, et feltstudie og en afdaekning af politikker vedrgrende
plejeboligen for at synligggre sproglige udtryk om autonomi og finde frem til, med hvilke faenomener
disse sproglige udtryk bliver givet indhold i historisk materiale, i aktuelle policy-dokumenter og i
plejeboligens praksisser. Jeg s@ger saledes at belyse, hvordan plejeboligen er indlejret i en historisk
fremstilling af hovedlinjer om politisk tilretteleeggelse af livet for =ldre, der ikke laengere kan klare sig
selv i eget hjem. Sproglige udtryk om zldres autonomi bliver udfoldet med faanomener, der gennem
tiden er anvendt i politisk sammenhang, til at rammesatte den ldres autonomi, hvorledes politiske

diskursive strategier gennem tiden har udvist respekt for den aldres autonomi. Indsigt i denne
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forteelling kan bidrage til at skabe mere nuanceret forstaelse af nutiden og kan bibringe analyse og
diskussion af den undersggte sag dybde og nuancering.

Plejeboligens praksisser skeerper undervejs i feltstudiet interessen for det nutidige politisk
dominerende autonomibegreb, hvorfor policy dokumenter bliver centrale bade i den praliminare
analyse af feltstudiets datamateriale og som viden i det videre feltstudie. Der bliver derfor i
feltstudiets senere faser et seerligt skarpt blik pa, om, hvornar og hvordan den politiske
tilrettelaeggelse kan identificeres at have betydning for den zeldres autonomi og livsfgrelse.

Det kalder pa forstaelse af og indsigt i, hvorledes et nutidigt politisk dominerende begreb om
autonomi bliver rammesat og indholdsbestemt i tilretteleeggelsen af aldrepolitikken generelt. Denne
rammesatning af et nutidigt politisk dominerende begreb om aldres autonomi viser sig nemlig i
analysen af feltstudiets datamateriale at kunne synligggre, om det begreb eller om andre begreber
om autonomi kan identificeres i plejeboligens praksisser.

Med dette overblik vil jeg i naeste afsnit udfolde afhandlingens positionering og overordnede

metodiske tilgang.

1.9 Positionering og overordnet metodisk tilgang

Begrebet overordnet metode bliver anvendt i betydningen “den grundlaeggende forstaelsesmade”
eller "teenkemade”, som denne forskning er baseret pa. Overordnet metode som begreb indikerer, at
der ogsa vil veere underordnede metoder, der forstas som f.eks. teknikker til indsamling af empirisk
materiale (se kap. 3). De underordnede metoder og forskningsprocessens samlede forlgb ma dog
kunne ses og forstas i en saerlig relation i sammenhang med forskningens overordnede metode.

Jeg vil i det fglgende argumentere for vaerdien i at anvende praksisfilosofi som overordnet metode og
Igbende forbinde den til bade forskningsprocessen og til de valgte underordnede metoder.

Autonomi som begreb er kendt for at kunne bringe ”sindene i kog” i filosofiske diskussioner. Det er
ikke en sadan teoretisk diskussion, at jeg er interesseret i her. Jeg er optaget af at indfange og
udfolde, hvordan zldre lever deres liv som sociale individer i plejeboligens strukturelle rammer og pa
den made udfolde deres autonomisituation. Formalet er at overskride teoretiske diskussioner om
autonomibegrebet ved at udfolde, hvorledes zeldres autonomi bliver politisk indholdsbestemt og
indlejret i plejeboligens strukturelle rammer og synligggre, hvordan disse politiske diskursive
strategier kan identificeres i plejeboligens praksisser og viser sig at have betydning for den zeldres
livsudfoldelse.

Jeg formulerer derfor et stipulativt rammebegreb om autonomi, der ikke indskriver sig i en bestemt

teoriafhaengig definition, da jeg @nsker, at den skal nyde tilslutning fra sa mange interesserede
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aktgrer som muligt pa omradet. Det vil sige, at vi pa forhand er enige om de faenomener, der giver
indhold til autonomi og dermed i vores diskussioner kan transcendere bade praksisnaere situationer
og filosofiske perspektiver.

Det stipulative rammebegreb om autonomi:

At den aldre har mulighed for at bestemme i sit liv og leve sit liv ud fra egne mdl og veaerdier om, hvad
der er et godt liv at leve, ndr den zeldre ikke leengere kan klare sig i egen bolig og derfor flytter i
plejebolig.

Et udelukkende afsaet i filosofiske redeggrelser om autonomi kunne blive afgraenset til forskellige
bestemmelser af autonomi med hvert sit indhold af faanomener, der, ifglge Jensen (1993), vil kunne
diskuteres uden egentlig relation til en praktisk praksis. Det ville s3, ifglge Fink (2012), vaere en
filosofisk praksis af skolastisk karakter, der kunne bidrage med teoretisk indsigt og refleksion i et rum,
der ikke involverer den flerdimensionelle ontologiske praksis, som den zeldre lever sit liv i.
Forskningens sag fordrer et blik rettet mod praktiseret autonomi i plejeboligens rum, der er
forbundet til det veeld af praksisformer, der, ifglge Melge (1992/2005), knytter sig til dels feelles
menneskelige vilkar og dels de samfundsmaessige strgmninger .

Praksisformer i plejeboligen er med Wackerhausens (1992) ord under indflydelse af stadig mere
sofistikerede teknologiske artefakter, der bade understgtter og overskrider den teknologiske logik®
intenderede malstyring. Teknologien kan nemlig anskues som bade et malrettet middel i den
menneskelige virksomhed og som havende en mere almen og ogsa i nogle sammenhaenge utilsigtet
virkningshistorie, der gver indflydelse pa og internaliseres i menneskets livsverden og derved kan
blive usynliggjort for mennesket. | denne forstaelse kan teknologi blive et overgribende
menneskeskabt subjekt, der gver indflydelse pa bade natur og menneske (Ibid.). Den organisatoriske
praksis vedrgrende plejeboligen starter allerede, nar ansggning til plejebolig er indsendt, og
visitationsprocessen gar i gang, og fortsaetter, nar den aldre er visiteret til en plejebolig og flytter ind
i plejeboligen som en nutidig setting. Der knytter sig til denne organisatoriske praksis teknologisk
logik med regler, ydelseskatalog, procedurer etc. Men plejeboligen er ogsa indlejret i
®ldreforsorgens historiske etablering og forankring gennem mere end 200 ar.

Jeg ma derfor ud over teoretisk indsigt ogsa tage udgangspunkt i den konkrete materielle virkelighed,
idet plejecentrets praksis bliver konstituerende for, hvorledes autonomi som begreb udspiller sig her

i denne strukturelle ramme. Autonomibegrebet bliver derfor ikke blot anskuet som et vanskeligt

2 Teknologisk logik tager afsaet i et vidensbegreb, der allerede blev formuleret i graesk filosofi, der definerer
viden som sprogliggjort og eksplicit viden, og virkeligheden lader sig beskrive og forklare pa denne vis.
(Wackerhausen 1992)
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tilgengeligt filosofisk abstrakt begreb, men som et begreb, der, inspireret af Jensen (1993), viser sig i
handlinger, der er reguleret gennem seerlige procedurer.

Taylor (1985a) skriver, at opfattelser og praksisser i samfundet ikke kan eksistere og fgres ud i livet
uden visse selvforstaelser. Der vil, ifglge Taylor, altid vaere en praeteoretisk forstaelse af, hvad der
foregar blandt medlemmerne, der er involveret i samfundets praksisser. Den praeteoretiske
forstaelse vil vaere betinget af spilleregler i samfundet, der er medkonstituerende for medlemmernes
selvforstaelse og dermed for deres handlinger i praksis, der ikke ngdvendigvis er kendt for de
involverede (1985a). “The point of it is to concatenate a social decision out of individual decisions. So
only certain kinds of interaction are legitimate. This norm of individual independence is, one might
say, constitutive of the practice.” (Ibid., s. 93)

Praksisfilosofien fordrer, ifglge Fink (2012), en vekselvirkning mellem forskellige fag og praksisformer
sammen med nysgerrig abenhed. Han skriver, at teori og praksis i praksisfilosofisk sammenhang er
ulgseligt knyttet sammen og hinandens gensidige oplysning. De ma derfor taenkes i et samspil, da
”..hverken filosofien eller andre former for teori eller videnskab har forud givne resultater, som uden
videre lader sig anvende pd faglig praksis anskuet som blot eksternt materiale, men at det netop er i
samspil, at sdvel faglig praksis som filosofi, teori og videnskab kvalificeres gennem en refleksion over
praktiske udfordringer og erfaringer.” (lbid., s. 16)

Praksisfilosofien kan derved bidrage med filosofisk refleksion, der, ifglge Jensen (2003), “..ikke bare
er tanker ud i den bl luft. Det ma altid vaere forsgg pa at belyse sammenhange i vores verden, som
ikke umiddelbart er synlige for os: at finde noget alment og typisk i konkrete forhold for sG bagefter
at kunne vende tilbage til det konkrete og belyse det, finde skjulte sider ved det.” ( s.43)
Praksisfilosofien modstiller derfor ikke teori og praksis, men sgger snarere at transcendere en sadan
modsaetning.

Den aldres autonomi i plejeboligen kan derfor ikke indfanges og udfoldes med kun filosofiske ideale
forestillinger og sociologiske teoretiske perspektiver om individets autonomi og frihed. Den aldres
autonomi svaever ikke rundt i plejecentrets praksisser, men kan blive indholdsbestemt i den zldres
mgde med det levede liv i plejeboligen og er derfor antropologisk til stede som praksisbegreb(er).
Denne betragtning kalder pa at etablere en forbindelse til den daglige praksis pa plejecentre, hvorfor
feltstudie er et bade oplagt og uundgaeligt valg. Jeg ma derfor ud pa plejecentre for at fa gje pa en
variabilitet af feenomener og sproglige praksisser, der kan bidrage til at indholdsbestemme
praktiseret autonomi.

Jeg vil derfor ga ud i ogind i en verden, der omhandler den zeldres levede liv pa plejecentre. Dette

antropologiske perspektiv er bade et “snapshot” af en historisk tid og et blik ind i boligform, der i
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nutiden bliver politisk stillet til radighed. Det er dermed en boligform, der er en del af den politiske
tilretteleeggelse af zldrelivet, der er indlejret i en historisk fortzelling om statens tilrettelaeggelse af
livet for sarbare aeldre. Den praktiske teori bliver saledes genereret gennem et empirisk studie ved at
fokusere pa det specifikke og dermed den situationsorienterede praksis, der udspiller sig i den aeldres
dagligdag i plejeboligen.

Praksis omhandler her den menneskelige praksis som individ og som samfundsborger i den valgte
strukturelle kontekst. Men praksis er andet og mere end det, idet perspektiver om menneskelig
praksis, teori som praksis og teknologi som praksis indgar som praksis, der her kan bidrage til at
synligggre szerlige praksisser af betydning for, hvorledes autonomi bliver praktiseret.
Praksisfilosofien som tilgang fordrer saledes ikke en pa forhand valgt teori, der er styrende for mit
blik, nar jeg gennemfgrer feltstudiet, laeser filosofiske, sociologiske og historiske tekster og policy-
dokumenter. Ehn og Klein (2007) skriver, at et pa forhand truffet valg af teoretisk perspektiv kan fgre
til, at man som forsker springer for hurtigt fra egne erfaringer til ren og afklaret tekst og dermed
overser det komplekse liv.

Plejeboligens praksisser bliver i denne afhandlings kontekst konstituerende for synligggrelse af
faeenomener, der er indholdsbestemmende for autonomibegrebet og kan saledes afdakke forhold af
betydning for den zldres autonomi i plejeboligens praksisser. Denne formidling af feltstudiets
datamateriale vil dog senere blive transcenderet ved at kaste lys over synliggjorte forhold i
plejeboligens rammer og praksisser med filosofiske og sociologiske perspektiver, der kan bidrage
med refleksiv analyse af mal og vaerdier for at udfolde aeldres autonomi- og livssituation i plejebolig.
Forstaelse i denne forskningsproces sker ideelt i en kontinuerlig fremadskridende og koncentrisk
bevaegelse, hvor meningsforventning, der er baseret pa fordomme® om den zeldres levede liv pa
plejecenter, begribes i ssmmenhang med forskningens sag om udfoldelse af aldres autonomi- op
livssituation i plejeboligens rammer og praksisser.

Feltstudie, historisk redeggrelse om udvikling og etablering af offentlig aeldreforsorg, identificering af
et politisk begreb om autonomi samt refleksion over og analyse af feltstudiets datamateriale og
policy-dokumenter med filosofisk og sociologisk teori vil vaere elementer, der hver isaer og tilsammen
bidrager til at kunne svare pa forskningsspgrgsmalet. Sagen er en del af en langt st@rre helhed, der

helt overordnet kunne have titlen "autonomi for ldre, der ikke laengere kan klare sig selv”, og

* Gadamer vil vise, at oplysningens universelle krav om at overvinde alle fordomme er en fordom i sig selv og
fremfgrer, at der skal gennemfg@res en revision af denne opfattelse, da det vil bane vejen for en adaekvat
forstdelse af den endelighed, der ikke blot behersker vores menneskelige vaeren, men ogsa vores historiske
bevidsthed. Vores fordomme udggr fgrst og fremmest vores vaeren, og saledes genindfgrer Gadamer et positivt
begreb om fordomme (Gadamer, 2003, s. 58-59, 2004, s. 263)
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herunder er forskningstemaet valgt ud af en kompleks mangfoldighed. Melge (1973) skriver, at den
valgte kontekst er en blandt en uendelighed af muligheder i virkelighedens komplekse rum, der
bidrager til forskerens indsigt og forstaelse i netop den valgte sag, og som i sin praesentation kan
bidrage til, at forskningsprocessen kommer til at fremsta transparent.

Derfor giver det nu mening at inddrage laeseren i forskningsprocessens forlgb.

1.9.1 Forskningsprocessens systematik og dynamik

Det er undren og nysgerrighed, der har vaeret konstituerende for og formet denne afhandlings
forskningstema. Forskningsprocessen har vaeret drevet af interesse for, engagement og vilje til at
skabe viden om, hvordan politisk rammesaetning kan spores i plejeboligens praksisser og dermed
vaere betydningsdannende for aldres autonomi- og livssituation i plejebolig.

Arbejdsmaden gennem forskningsprocessen kan overordnet beskrives som en fremadskridende
proces, der er karakteriseret ved, at jeg har tilegnet mig indsigt i forskningstemaet ved at sgge og
lese teori og policy-dokumenter, Igbende stille spargsmal og sgge svar for sa igen at sgge og leese
relevant materiale. Den dybere og mere nuancerede forstaelse for forskningstemaets helhed er
hardet gennem selvkritisk dialektik mellem egne antagelser, teser og virkelighed, i dialog med andre
forskere, vejledere, i forskningsnetvaerk etc. Det er denne cirkularitet, der kendetegner
forskningsprocessen, som jeg her vil forsgge at udfolde.

Forskningsprocessen er nemlig langtfra forlgbet som en linezer proces, som denne afhandling
umiddelbart udtrykker, og den er derfor ikke et udtryk for den virkelighed, den er udkommet af.
Forskningsprocessen har snarere veaeret praeget af kontinuerlige fremadskridende bevaegelser ad
bade lette og mere vanskeligt fremkommelig veje. Nogle af disse veje har givet mening at udforske,
og andre har vaeret inspirerende, men har fgrt mig mod horisonter, der har vist sig at fgre for langt
vaek fra sagen om ldres autonomisituation i plejeboligens rammer og praksisser. Men disse omveje
har alligevel bidraget med at tilfgje pa en og samme tid perifer, men ogsa grundlaeggende indsigt i
forskningstemaet. Alle betradte veje: teoretiske, feltarbejde, sparring, praesentationer etc., med hver
deres mulighed for indsigt, er derfor medkonstituerende for, at jeg gennem forskningsprocessen
mere og mere har kunnet tillade mig at udtale mig om aldres autonomi- og livssituation i
plejeboligens rammer og praksisser med bade st@rre sikkerhed og ydmyghed (inspireret af Gadamer
2004).

| de seerligt udfordrende og vanskelige perioder af forskningsprocessen har vilje, min interesse og mit
engagement i forskningstemaet vaeret absolut ngdvendige drivkraefter for at fortsaette arbejdet.
Transparens i forskningsprocessens systematik synes pa den ene side umiddelbart at vaere en

vanskelig opgave at fremstille, da den har vaeret levende og dermed ikke feerdigsyet i et stramt
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design. Det gav f.eks. rigtig god mening at arbejde med en historisk fremstilling af seldreplejens
udvikling og forankring som samfundsopgave, hvilket ikke pa forhand var taenkt at skulle indga i
afhandlingen. Men det blev pa et tidspunkt indlysende, at et historisk perspektiv kunne give dybde
og nuanceret indsigt i 2ldres nutidige autonomi- og livssituation i plejeboligen. P4 den anden side
viser forskningsprocessens systematik sig ved en bevagelse fra forskningstemaet som helhed til
indsigt i dele af denne helhed, hvorved der kontinuerligt gennem forskningsprocessen er kastet lys
over forskningstemaet. Denne systematik er kendetegnet ved, at jeg har haft tvivlen som tro
fglgesvend. Jeg har brugt tvivlen til at stille spgrgsmal for at udfordre egne antagelser og afprgve
hypoteser for at opna troveerdighed i det fremstillede.

Min erfaring i denne forskningsproces er, at erkendelse er sket i et samspil mellem dele, der hver
isar har bidraget med at sige noget om forskningens helhed, og som har vaeret med til at generere
nye afklarende og uddybende spgrgsmal, der har fordret ny indsigt for at give svar. Denne cirkularitet
er pagaet som gennemgaende arbejdsmade i dialogisk samspil med forskningsfeellesskaber, laesning
af teori, feltarbejde, praesentationer af projektet, studieophold pa Nordlands Universitet etc.
Hvordan alle disse dele og perspektiver konkret spiller ssmmen, og hvornar og hvordan erkendelse er
opstaet, er dog ganske vanskeligt og ikke muligt konkret og detaljeret at ggre rede for.

For hvordan opstar erkendelse og opdagelser egentlig? Dunbar (1996) skriver, at forskere i et
laboratorie ofte har vanskeligt ved at redeggre for, hvad der fgrte dem til en opdagelse, og at
forskerens kognitive processer i forskning, der f.eks. omhandler hverdagsliv, ikke er mulige at
afdaekke.

Men retrospektivt viser alle dele, perspektiver og dialogiske samspil at bidrage med indsigter, der
udfolder sig i afhandlingens helhed.

Gennem hele forskningsprocessen har jeg veeret udfordret og optaget af, hvordan min forforstaelse
har kunnet spille mig et puds og, uden at jeg ville det, har kunnet bidrage til at praege de spgrgsmal,
jeg kontinuerligt har stillet. Ricoeur (1991) papeger, at vi i denne saerlige form for forskning, og som
denne afhandling repraesenterer, identificerer vores objekt; men vores fglelser vedrgrende feltet vil
ga forud for dette forhold, idet vi gennem dem positionerer os. Min interesse og mit engagement i
denne forskning har derfor pa den ene side vaeret baerende i forskningsprocessen og har samtidig
kunnet tippe over mod at blive styret af fglelser og maske endda indignation. Forskning af denne art
fordrer derfor disciplineret arbejde for at levere et kvalificeret videnskabeligt stykke arbejde. Jeg har
saledes bevaeget mig pa en knivsaeg. Det er et dilemma, der handler om forskerens forforstaelse med
indlejrede bade kendte og ukendte antagelser, som kan vise sig at have indflydelse pa, om

fortolkning og analyse viser sig som nuanceret.

28



Personlige erfaringer og mine erfaringer som sygeplejerske og som underviser inden for det
sundhedsfaglige professionsfelt betyder, at jeg har en vis fortrolighed med bade feltet og felten, der
altid vil involvere mere eller mindre kendte perspektiver og fordomme. Wackerhausen (2004)
papeger i den sammenhang, at man netop igennem dem kan vaere rundet af ren og skeer
vanetankning, der ogsa kan betegnes som “blinde pletter”, etnocentrisme, indforstaet kultur etc. Jeg
har derfor forholdt mig til at lytte mig frem til, hvornar jeg har haft vanskeligt ved at give slip pa
opfattelser, der stod i vejen for ny indsigt.

Gadamer (2004) udtrykker dette dilemma ved, at forskeren kontinuerligt ma sgge at rette blikket
mod sig selv og blive bevidst om egen forudindtagethed i bestraebelserne pa at vaere aben og lydhgr
over for forskningens sag. Fortolkning og forstaelse opstar pa baggrund af vores stasted. Det er det
synsfelt, der omfatter og omslutter det, der er synligt fra et bestemt punkt, og som dermed ogsa kan
veere begraensende for vores synsmuligheder, hvis vi ikke lader os udfordre pa vores forforstaelse.

I min bestraebelse pa at blive mere opmaerksom pa egen forudindtagethed og forholde mig mere
lydher og dben nedfzeldede jeg egne antagelser, erfaringer og meninger om forskningens sag.

| denne skriveproces koncentrerede jeg mig om egne antagelser og nedfaeldede hypoteser, der
vedrgrer det at leve sit livi samfundets boformer, nar man ikke lzengere er i stand til at klare sig selv,
om organisatoriske styringsideologiers mulige indflydelse pa beboernes autonomi og om
brugerorientering.

Det viste sig at vaere en savel anstrengende som oplysende skriveproces, der bidrog til at se egne
antagelser sort pa hvidt, og som bade forbavsede i deres markanthed og i deres vage formuleringer.
Men skriveprocessen bidrog til, at jeg begyndte at stille spgrgsmalstegn ved nogle af de nedskrevne
antagelser. For hvad kunne jeg egentlig tillade mig at udtale mig om og med hvilken styrke?

Jeg spger ikke svar pa forskningstemaets problemstilling ved at have pa forhand fastlagte malbare
indikatorer, som jeg malrettet sgger at afklare, for at vise, hvordan den aldres autonomi- og
livssituation udfolder sig inden for indikatorernes afgransethed. Det ville med et saddant
udgangspunkt veere forholdsvist enkelt at teelle mig frem til et resultat. Jeg stiller mig derimod i en
position, hvor jeg i fgrste omgang i felten stiller mig helt dben over for forhold, der vedrgrer den
ldres autonomisituation i plejeboligens praksisser. Det bibringer en kontekstuel forstaelse for den
®ldres autonomi- og livssituation i sin helhed, og efterfglgende retter jeg blikket mod forhold, der
involverer den politiske rammesaetning af plejeboligen, der viser sig at have betydning for den zldres
autonomi, og som jeg lgbende f.eks. tester i felten og i policy-dokumenter. Endvidere laeser jeg ogsa
Igbende teori, der kan bidrage til at udfolde, nuancere og perspektivere feltstudiets datamateriale

(se kapitel 3 for naermere udfoldelse af feltstudiets metoder og metodologiske overvejelser).
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Denne forsknings analyseresultater bliver derved til gennem en systematisk arbejdsproces, der kan
beskrives som erkendelsesrejse, der kan ses som en bevaegelse mellem destabilisation og
stabilisering. F.eks. er mit internaliserede og ikke tidligere erkendte syn pa aeldre som omgangelige
og rare blevet udfordret undervejs i feltstudiet. Det er endvidere, i arbejdet med seldreforsorgens
udvikling og etablering (se kap. 2), blevet tydeligt for mig, at politisk tilretteleeggelse af livet for
®ldre, der ikke lzengere kan klare sig selv, handler om politiske ideologiske kampe, der ikke er szerlige
for vor tid, men er kampe, der har pagaet gennem de sidste 200 ar. Og endvidere har teoretiske
perspektiver bidraget med at kaste lys over feltstudiets datamateriale.

Man kan derfor sige, at denne forskningsproces er kendetegnet ved en dialogisk bevaegelse mellem
det kendte og det anderledes, og at forstaelse, med Gadamers ord (2004), er opstaet i
mellemrummet mellem fortrolighed og fremmedhed. Det er i mellemrummene, at forstaelse
transcenderer tidligere forstaelser, hvilket har fgrt til udfoldelse af forskningens sag og derved til nye
indsigter.

Jeg har organiseret mine undersggelser af hervaerende problematik ved at tage fat p3, at den daglige
praksis for den aldre i plejeboligen har rgdder i en historisk praksis, der omhandler hjzelp til sarbare
®ldre i samfundet (kap. 2), hvor staten og den offentlige mening sgger at strukturere og
institutionalisere dette ud fra overordnede opfattelse af person, vaerdighed, omsorg og det at lykkes i
livet — og allermest autonomi (kap. 5), som skal ivaerksaettes i en given lokal praksis (kap. 6), der
derfor bliver afggrende at undersgge naermere (kap. 3 og kap. 4).

Med denne redeggrelse for forskningsprocessens overordnede systematik og dynamik og den korte
introduktion til organsering af mine undersggelser for at finde svar pa forskningsspgrgsmalet vil jeg
fortsaette kapitel 2 med at kontekstualisere zldres autonomi- og livssituation i et historisk
perspektiv. Det vil jeg g@re ved at udfolde den politiske indholdsbestemmelse af aldres autonomi i
den politiske tilrettelaeggelse af samfundets institutioner til eldre, der ikke leengere er i stand til at
klare sig selv.

Men fgrst kommer, som afslutning pa dette kapitel, her en laesevejledning til hele afhandlingen:

1.10 Afhandlingens opbygning

Kapitel 1: At gd pd opdagelse — Rammeforteelling, forskningsspgrgsmal og forskningstilgang udfolder,
hvordan og pa hvilke mader forskningens tematik er blevet konstrueret, og forskningsspgrgsmal
bliver praesenteret. Kapitlet bliver afsluttet med at introducere forskningsprocessens systematik og

dynamik, der i sin cirkularitet har veaeret baerende kraft gennem de planlagte undersggelser.
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Kapitel 2: Politisk indholdsbestemmelse af aeldres autonomi i samfundets institutioner fra 1800-tallet
og frem til 1990’erne med blik for de aeldres livssituation bidrager med indblik i den politiske udvikling
og etablering af offentlig seldreforsorg som offentlig opgave med fokus pa politisk rammesaetning af
ldres autonomi og dennes betydning for deres livssituation, nar de ikke leengere er i stand til at

klare sig selv.

Kapitel 3: Studiets empiriske grundlag indeholder bade konkrete beskrivelser om planlaegning af

feltstudiet og valg af undersggelsesmetoder og metodologiske overvejelser gennem feltstudiet.

Kapitel 4: Fremstilling af feltstudiets datamateriale praesenterer udvalgte perspektiver af feltstudiets
datamateriale, der kontekstualiserer aldre, deres autonomi- og livssituation og deres levede liv i
plejebolig i den politiske tilrettelaeggelse af plejeboligens rammer. Dele af denne kontekstualiserende

fremstilling bliver anvendt i analysen i kapitel 6.

Kapitel 5: Nutidigt politisk dominerende begreb om aeldres autonomi i policy-dokumenter er et
kapitel, der gennem savel internationale som nationale policy-dokumenter indholdsbestemmer et

nutidigt politisk dominerende begreb om autonomi.

Kapitel 6: £ldres autonomi- og livssituation i plejeboligen indeholder analyser af udledte tematikker
af feltstudiets datamateriale. Det er et kapitel i tre dele, der omhandler 1: “Plejeboligen som
afinstitutionaliseret plejehjem til sikring af aeldres frihed”, 2: “Fra velfaerdsstatens passiviserende
omsorg af aeldre til hjeelp til selvhjzelp for den svaekkede aeldre i plejebolig” og 3: “Relationelle vilkdr

for svaekkede eeldre i plejeboligen.”

Kapitel 7: Konklusion fremskriver afhandlingens samlede konklusion og peger mod nye

forskningstemaer.
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Kapitel 2
Politisk indholdsbestemmelse af aeldres autonomi i samfundets institutioner
fra 1800-tallet og frem til 1990’erne med blik for de aldres livssituation

2.1 At indfange og udfolde politisk rammesatning af sldres autonomi i offentlige
institutioner

Den aldres muligheder for at opna autonomi, nar livet bliver levet i plejebolig, er forbundet med og
har rgdder i en kulturhistorie om zldreforsorgens etablering og udvikling, hvortil offentlige
institutioner til aldre hgrer. Det er en historie, der opstar i den politiske tilrettelaeggelse af hjzelp til
de aldre, nar han eller hun ikke laengere er i stand til at klare sig selv.

Plejeboligen som offentligt botilbud til ldre i vor tid baerer fortidens standarder i sig, og det giver
derfor mening at opridse, hvordan den ldres autonomi gennem tiden er rammesat i
®ldreforsorgen. Den aldres muligheder for autonomi ma ses i ssmmenhang med lovgivning og
andre politiske tiltag og er dermed under indflydelse af den statslige administration. En stat, der
selvfglgelig etableres i kraft af politisk ideologi, men ogsa i samfundsmaessige stremninger om social
mobilitet, sekularisering, videnskabeliggg@relse, individualisering, industrialisering, bureaukratisering
af offentlige institutioner, professionalisering etc.

Et historisk tilbageblik kan bidrage med perspektiver og indsigter, der kan give en dybere forstaelse
for sagen om den zldres autonomi i plejebolig. Udgangspunktet er, at de zldres autonomi ikke kan
afgraenses til en statisk bestemmelse i vor tid, idet nuvaerende forestillinger om den zldres autonomi
i samfundets institutioner er konstitueret med afszet i tidligere forestillinger.

Min bestraebelse er ikke at ende med ensidigt at dgmme bureaukratisk eller markedsorienteret
styringsideologi, det medicinske paradigmes dominans, ansattes metoder eller organisationskultur
etc. Kapitlet har snarere til formal at udfolde, hvorledes aldrepolitiske tiltag og dermed statslige
teknologier er medkonstituerende for subjektivering af den aldre. Det vil mere konkret sige, at
historisk udfoldelse af etableringen og tilblivelsen af offentlig seldreforsorg med fokus pa, om og i
givet fald hvorledes respekt for den aldres autonomi er indlejret i denne udvikling.

Genealogisk analyse kan bidrage med at tydeligg@re, hvorledes autonomibegrebet knyttet til den
ldre, der flytter ind i en af samfundets institutioner, konstitueres af, hvad Andersen (1999) kalder
“historiske tilblivelses- og transformationsbetingelser” (s. 10). Andersen (1999, 2003) fokuserer
primaert pa, hvorledes ”diskursive regimer” eller “’kommunikative systemer” pa forskellig vis
subjektiverer os som borgere i et samfund. Ud fra denne strategi kan jeg analysere policy-

dokumenter for at udlede autonomi- og subjektbegreber, der kommer til udtryk her. Dette er dog
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velvidende, at udkommet af en sadan analyse indgar i en bredere samfundsmaessig og ideologisk

kontekst. Jeg vil forsgge at fastholde denne dobbelthed i analysen ved at have blik for

samfundsmaessige stremninger og forskydninger i menneskets fortolkningsramme og dermed

vaerdiopfattelser. Det giver, ifglge Taylor (1992), mulighed for at forsta facetter, der har veeret og er

medvirkende til, at menneskets opfattelse og selvforstaelse forandres.

I min lzesning af historisk materiale vil nedenstaende forhold veere i fokus:

1. Opfattelse af den zeldres status, evner, karakter og skam og skyld i en livssituation, hvor de bliver
afhaengige af hjaelp.

2. Den @ldres subjektstatus, som den kommer til udtryk i relationen mellem zldre, familie,
samfund og stat.

3. Synet pa den aldres autonomi i udviklingen af ldreforsorg som samfundsmaessig opgave med
fokus pa forsgrgelse af de seldre og samfundets institutioner til zeldre.

4. Formal med og vaerdier knyttet til den offentlige aeldreforsorg.

I mine bestraebelser pa at rammesaette og give indhold til autonomibegrebet gennem historien er
malet med min laesning at finde feenomener og sproglige udtryk, der rammesatter &ldres autonomi i

de historiske tekster og dermed kan udfolde forstaelser af autonomi gennem tiden.

2.1.1 Kapitlets struktur og indhold

S@gning pa og laesning af udvalgt historisk materiale omhandler samfundets offentlige institutionelle
boformer for aldre i Danmark om tre offentligt etablerede “"hjem” for zeldre fra 1800-tallet og frem
til etableringen af plejeboligen i 1990’erne. De tre boligformer, der gar forud for plejeboligen, er:
fattiggard, alderdomshjem og plejehjem. Kapitlet indeholder derfor afsnit om de tre boformer i hvert
deres afsnit, der hver for sig mere konkret forsgger at identificere den politiske rammesaetning af
den aldres autonomi i den politiske tilrettelaeggelse af disse boformer. Men de tre boformer kan ikke
sta alene, da de ma ses i sammenhang med aldrepolitiske tiltag op gennem 1800- og 1900-tallet,
hvorfor der i kapitlet vil veere afsnit, der kan karakteriseres som politiske mellemrum, der viser vejen
mod nye forskydninger i aldreforsorgen. Det kan f.eks. vaere aldrepolitik mellem ret og sk@n og
ldreforsorg som samfundsopgave.

Kapitlet bliver indledt med et sadant politisk mellemrum om tiden fgr fattiggarden, da fattighjaelpen
er et vaesentligt skridt mod eeldreforsorg som samfundsopgave og kan ses som en led i fattiggardenes

etablering.
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Det udvalgte lzeste historiske materiale er policy-dokumenter, der omfatter lovgivning, politisk
initierede projekter, kommissionsarbejder samt partiudgivelser, og det er historisk,
samfundsvidenskabeligt og skgnlitteraert materiale samt udviklings- og forskningsbaserede
rapporter.

| materialet viser det sig, at “den gamle” som begreb anvendes frem til 1960’erne, hvorefter “den
2ldre” bliver det typisk anvendte begreb i teksterne. | Betaeenkning vedrgrende alderdomshjem og
plejehjem (1962) ekspliciteres dette skift, da bade udtrykket “de gamle” og “de eldre” anvendes
synonymt i betaenkningen (s. 8). Jeg vaelger at anvende “den aldre” gennem hele kapitlet.
Materialet viser endvidere, at det primeert er udleegninger fra et politisk og organisatorisk perspektiv,
der preeger materialet frem til 1960’erne. Det vil sige, at seldreperspektivet ikke er tydeligt. Dog kan
fortolkninger af eldrelivet pa institutionerne i hele perioden findes i skgnlitteraturen.

Efter disse indledende refleksioner og preeciseringer af analytiske strategier vil jeg ga i gang med det
egentlige, der handler om historisk politisk rammesaetning af aeldres autonomi, nar den aldre ikke
lengere kan klare sig selv og derfor bliver afhangig af hjaelp.

Jeg indleder med fattighjaelpen, der er et vaesentligt skridt mod aeldreforsorg som samfundsopgave.

2.2 Fattighjalp til ydmygende overlevelse - et skridt mod offentlig seldreforsorg

Det er sadan, at eeldre, der ikke laengere kan forsgrge sig selv i 1800-tallet, bliver stillet til skue i
samfundet. Der er her tale om zldre, der ikke har familie til at forsgrge dem, eller om eldre, der ikke
lengere har kraefter til at arbejde, sa de kan brgdfgde sig selv. Tidens herskende forestilling er, at
fattige er dovne og har en fordeervet karakter, og det geelder ogsa de zeldre (Jgrgensen 1969,
Kolstrup 2011). Fattigloven fra 1803 er, ifglge Petersen (2008), et tegn p3, at nye konstituerende
vaerdimaessige forskydninger om synet pa fattiglemmerne er pa vej. Det viser sig politisk ved, at
fattigloven introducerer en interesse for at hjaelpe de veaerdige traengende, der defineres som dem,
der rent faktisk ikke kan arbejde og dermed ikke kan forsgrge sig selv. Det er f.eks. forzldrelgse bgrn,
syge, handicappede og zldre.

Fattighjeelpen kan derfor karakterises som tegn pa en begyndende politisk humanisering af ldre,
der ikke leengere kan forsgrge sig selv, og kan betragtes som et vidnesbyrd om, at endrede socio-
politiske stremninger er under konstitution. Perioden er, ifglge Taylor (1992), karakteriseret ved, at
der sker forskydninger i individets forankring i stand og familie mod et mere frit arbejdsmarkeds
behov. Social mobilitet bliver styrket, og dermed er den hierarkiske samfundsorden under
destabilisering i samfundsmaessige stremninger om urbanisering, sekularisering, individualisering og

instrumentel fornufts etablering pa politisk niveau (Raffnsge-Mgller 2002).
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De ldre, der far tildelt fattighjaelpen far betegnelsen "vaerdige traengende” og bliver derved
anerkendt som borgere, der uforskyldt star i en situation, hvor de har brug for hjaelp. Fattighjaelpen
bliver tildelt ud fra et skgnsprincip og er saledes ikke en universel rettighed. Det betyder, at ldre,
der har vanskeligheder med at forsgrge sig selv, star i en situation, hvor de er afhaengige af de
enkelte sognes lokalpolitiske holdninger, da det er i sognene, at fattighjaelpen bliver bevilget ud fra et
sk@nsprincip. Den lokalpolitiske holdning er sammen med den myndighedsperson, der foretager
sk@nnet, derfor central i vurderingen af, om den aldre kan blive tilkendt betegnelsen “veaerdige
traengende”. En betegnelse, der udlgser fattighjeelpen (Jgrgensen 1969, Ringsted Museum og Arkiv
2000).

Fattighjaelpen signalerer veerdsaettelse af de aeldre; men det er en vaerdsaettelse, der kan
problematiseres, da hjzelpen bliver tildelt pa baggrund af sken og derfor ikke giver lige rettigheder til
alle zldre landet over. Anerkendelsen af de tildelte rettigheder, her eksemplificeret ved
fattighjaelpen, viser ogsa ulighed mellem borgerskabet og de fattige, da det er medlemmer af
borgerskabet, der skgnner om de fattige eldre er “veerdige traengende” og dermed kan blive tildelt
denne rettighed. Der opstar derved bade ulighed mellem landets zeldre, der har behov for hjalp,
afhaengig af, hvilket sogn de bor i, og hvem sognet har hvervet som myndighedsperson, men ogsa i
forhold til at de fattige aldre bliver ydet hjaelp pa baggrund af skgn og ikke pa baggrund af en
universel rettighed.

Den zeldre, der modtager fattighjeelpen, bliver saledes individualiseret gennem rettigheder, der bliver
et f&enomen, der bidrager til bestemmelse af den &ldres autonomi. Den aldre far friheden med den
gkonomiske stgtte til at kunne forsgrge sig selv og bruge dagen til andet end at ga tiggergang for at
overleve. Samtidig mister de, der bliver tildelt fattighjeelpen, deres borgerlige rettigheder. Det vil
sige, at de mister retten til at rade over eget bo og til at gifte sig uden tilladelse. Efter vedtagelse af
Grundloven i 1849 mister maendene ogsa deres ret til at stemme, hvilket kvinderne ikke kan, da de i
forvejen ikke har denne ret (Olsen og Sgndergaard 1984, Petersen 2008). De vaerdige traangende far
sk@nsmaessig retslig anerkendelse pa den ene side og fratages borgerlige rettigheder pa den anden.
Mandene mister dermed deres status som politisk-juridiske subjekter i staten, hvorved autonomi i
denne sammenhang fremstar uden indhold. Fattighjaelpen far derfor en deklasserende og
umyndigggrende virkning for den fattige zldre, selvom man kan sige, at den aldre som individ pa en
made anerkendes retsligt, nar denne skgnnes at vaere i kategorien vaerdige traengende. Der opstar
derved en spaending i anerkendelsen af den aldre som individ, idet den zeldre, der modtager
fattighjeelp, individualiseres, men samtidig umyndigggres, hvorved skam og skyld kan blive knyttet til

den =ldres livssituation. Den zldre bliver som umyndiggjort sat i en marginaliseret position i
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samfundet, hvorved fattighjeelpen ma fa betydning for den aldres vaerdsaettelse i samfundet
generelt.

Opsummerende kan man sige, at den aldre star i en situation, hvor selvforsgrgelse ikke er mulig. Der
knytter sig skam og skyld til fattighjeelpen, men modtager den =ldre ikke hjaelpen, kan han eller hun
do af sult.

Staten abner med fattigloven mulighed for, at seldre ikke ligger i vejkanten og dgr af sult, hvilket viser
begyndende respekt for den aldre som menneske. Det vil sige humaniserende tendenser i den
politiske tilrettelaeggelse af livet for aeldre, der ikke laengere kan klare sig selv, men som i de laeste
tekster ikke bliver suppleret med sproglige udtryk om den aldres autonomi. Implicit i de leeste
tekster ligger et valg om, hvorvidt den gamle vil veelge at leve med fattighjeelpen og deraf
deklasserende og umyndigggrende virkninger, eller om den aldre vil dg af sult. Men med
fattighjeelpen som sk@nsmaessig rettighed kan der spores humaniserende tendenser mod, at
rettigheder kan vaerne om den aldres autonomi. En spaed bevaegelse mod, hvad Henriksen og
Vetlesen (1997) kalder den vestlige kulturs ideal om autonomi som det essentielle ved at vaere
menneske.

1800-tallet er saledes et arhundrede, der er konstituerende for forskydninger i politiske tiltag om
offentlig forsgrgelse af de &ldre. Pa den ene side humaniserende tendenser, der er konstituerende
for, at zeldre, der bliver vurderet til at tilhgre gruppen veerdige traengende, bliver givet mulighed for
at overleve. Pa den anden side kan man se dehumanisering med fratagelse af borgerlige rettigheder.
Implicit i fattigloven er autonomi tildelt personen, der pa baggrund af en lokalpolitisk vurdering
sk@nsmaessig tildeler fattighjeelpen.

Fattighjeelpen bliver i 1800-tallet forankret samtidig med, at antallet af fattige stiger og fattiggarde
bliver et svar pa at handtere dette problem. Fattiggardene bliver en made at effektivisere

fattighjaelpen pa, da det er billigere, at de vaerdige traengende bor pa fattiggarden end i eget hjem.

2.2.1 Fattiggarden som dehumaniserende offentlig seldreforsgrgelse

Den fgrste fattiggard” bliver oprettet i 1826 i Dgstrup sogn i Ribe amt. Det er provst G. Kock, der star
for etableringen pa baggrund af et stigende antal fattige og vanskeligheder med at administrere
udgifterne til dem. Nogle udnytter hjalpen, mens andre “zrlige vaerdige traengende” ikke far
tiltraekkelig hjaelp. Fattiggarden med eget landbrug og stor have skal fungere som forsgrgelsesanstalt.

Borgere, der tager ophold eller indlaegges pa fattiggarden, skal bidrage til egen forsgrgelse og

* | forskelligt materiale benzevnes fattiggarden forsgrgelsesanstalt, kassen, lemmebolig og fattigarbejdshuset
(Pontoppidan1887, Handrup 1965, Wingender 1994)
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arbejder derfor, hvis de overhovedet kan. Den aldre skal efter evner og kraefter saledes uden
vederlag udfgre arbejde pa fattiggarden. Arbejde, der bliver palagt af anstaltens bestyrer.
Fattiggarden som offentlig forsgrgelsesform kan derfor veere med til at begraanse kommunernes
udgifter, hvilket er en afggrende faktor for, at fattiggarden som institutionsform vinder indpas
(Betaenkning 1959, Olsen og Sendergaard 1984, Poulsen 1992).

Fattiggardenes opstaen og udbredelse kan man anskue fra i hvert fald to perspektiver. Pa den ene
side handler det om at styre de offentlige udgifter ud fra et maksimeringsprincip og pa den anden
side om at opfylde de zldres basale behov for mad og tag over hovedet.

Fattiggardene er typisk placeret uden for byerne, hvorfor de aldre bliver isolerede fra det gvrige
samfund og dermed bliver gjort usynlige i samfundslivet. De aldre fratages derved enhver mulighed
for at yde en positiv synlig samfundsmaessig rolle. Der ses saledes en politisk organisering og
tilretteleeggelse af de zldre fattiglemmers liv, som man kan opfatte som savel disciplinerede som
moraliserende bade over for den gamle selv og i samfundslivet i gvrigt. Man kan maske sige, at det
gerne ma opleves som ydmygende at vaere indlagt pa fattiggarden ud fra et gkonomisk
effektiviseringsprincip, da det kan bidrage til, at seldre vil ga langt for at undga denne situation.
Fattighjeelpen bliver nemlig frataget den aldre, nar han eller hun af myndighederne bliver tvunget til
indlaeggelse pa fattiggarden. Det vil sige, at nar den aldre bliver bevilget hjelpen, indgar hun eller
han samtidig en implicit stiltiende aftale om, at den spirende aldreforsorg har hand og halsret over
deres videre skaebne. Den aldre som individ bliver derfor efterladt uden respekt og indhold som
menneske.

| 1880’erne er der over 300 fattiggarde landet over (Betaenkning 1959, Olsen og Sgndergaard 1984,
Ringsted Museum og Arkiv 2000). Men der er politisk opmaerksomhed rettet mod den indre
spaending, der opstar ved, at der er forskellige grupper af udsatte pa fattiggarden. Ifglge Jgrgensen
(1975) skal fattiggarden ”pa den ene side vaere et skreemmebillede for uordentlige mennesker og
samtidig give gamle mennesker og bgrn en bedre forplejning” (s. 310). Det vil sige, at fattiggarden
bade skal vaere et ikke attraktivt opholdssted for de udisciplinerede og et passende sted for vaerdige
traengende. To umiddelbart uforenelige stgrrelser, hvorfor man med tiden pa mange fattiggarde rent
fysisk deler fattiggarden op i to afdelinger (Jgrgensen 1969, Kolstrup 2011, Petersen 2008).
Modtagere af fattighjaelp er under fattigvaesenets tilsyn, uanset om de bor pa fattiggard, hjemme
eller er anbragt i pleje hos private (Betaenkning 1959, Petersen 2008, Poulsen 1992). Hvis den gamle
modsaetter sig indlaeggelse pa fattiggarden, kan fattigbestyrelsen tilkalde politiets bistand, og den

&ldre ma ikke flytte fra fattiggarden uden fattigbestyrelsens samtykke (Betaenkning 1959).
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/Zldre, der modtager fattighjaelp, bliver dermed stillet i en situation, der har ligheder med at blive
dgmt for kriminelle handlinger, idet denne bliver beordret eller tvunget til at tage ophold pa
fattiggarden, nar egen forsgrgelse ikke leengere er en mulighed.

Det er med til at retfeerdigggre, hvad man kan kalde politisk paternalisme, nar den aldre bliver en
omkostningsbyrde for samfundet. Den aldre subjektiveres via tildelingen af fattighjelp og affeder
samtidig, at den bevilligende myndighed kan dehumanisere den zldre som et saeregent individ,
hvorved respekten for dennes autonomi bliver fraveerende. Men som gruppe bliver de zldre tildelt
muligheder, der ud fra et utilitaristisk perspektiv er et gode, da de minimerer de gamles lidelser
generelt og samtidig ogsa er pkonomisk effektive.

Zldre pa fattiggarden er underlagt bestyrerens udstrakte magtbefgjelser. Bestyreren fastsaetter
reglerne om sengetider, hvilket arbejde der skal udfgres etc. (Poulsen og Skipper 1999, Ringsted
Museum og Arkiv 2000). Bestyrerjobbet er darligt Isnnet og nyder ingen status, hvorfor det er
vanskeligt at ansatte ordentlige bestyrere (Olsen og Sendergaard 1984). Nogle kommuner vzlger
derfor at udlicitere fattiggardens drift til bestyreren, hvilket, ifglge Jgrgensen (1975), kan fa negative
konsekvenser, da bestyreren ofte varetager egne interesser frem for kommunens.

Bestyreren bliver i organiseringen af fattiggarden tildelt vidtreekkende autonomi i sit job, og den
®ldre bliver samtidig ikke anerkendt som autonomt individ eller som menneske i det hele taget.
Det har ikke vaeret muligt at finde beretninger fra de eldre selv om deres syn pa deres liv pa
fattiggarden, men i novellen “Nadsensbrgd” far vi i Pontoppidans (1887/1960) fortolkning en
beretning om Stine Bgdkers tvangsindlaeggelse pa fattiggarden:

“Der er intet mdl for, hvor hun skreg. Det var et skrig, der syntes at mdtte nd ud til verdens ende og
helt ind i himmelens riger...| dgren brast hyssingen om hendes fgdder, og hun begyndte rasende at
sparke omkring sig. Da blev der latter blandt de unge karle, der stod hos. Men i en fart fik fogden
hende smidt ned i vognhalmen, et par mand sprang op, kusken smaekkede pd hesten.... og vognen
rumlede afsted... SG var det forbi, og folk skiltes roligt.” (s. 31)

Novellen og citatet kan ses som en, af Pontoppidan fortolket, samtidsbeskrivelse om aeldres afmagt
og fortvivlelse, nar de bliver dgmt til et liv pa fattiggarden. Pontoppidan (1887/1960) skildrer
ligeledes, hvordan fattiglemmerne er henvist til at leve under bestyrerens vidtraakkende autonome
ledelse:

“Selv de mest genstridigste gemytter og urimeligste saerlinge — og hvor findes de oftere end blandt
skrgbelige gamle — slibes i Igbet af mindre end fjorten dage til de villigste og fajeligste led i

mekanismen....”
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“Nu ma det sikkert ogsa af alle erkendes, at man i den nuvaerende inspektar har fundet en mand, der i
en sjeelden grad er som skabt til den stilling, han er sat til at beklaede....”

“Til den ende findes nede i kaelderen en raekke sma, mgrke, vel afldsede rum -, “brummerne” kaldet —
hvor synderne seettes ind til en traebriks, en halmsaek og et nyt testamente for dér et par dages tid i ro
at overveje og angre deres brgde.... En straf, for hvilken inspektgren som gammel militeermand har en
naturlig forkzerlighed, ....” (s. 27-28).

I novellen er den xldre overladt til sig selv i en situation, hvor det lader til, at den staerkeste vinder
ved egen kraft gennem egen selvopholdelsesdrift, der kan genfindes i Hobbes (1991) beskrivelser af
“naturtilstanden”:

“And therefore if any two men desire the same thing, which nevertheless they cannot both enjoy, they
become enemies; and in the way to their End, (which is principally their own conservation, and
sometimes their delectation only,) endeavour to destroy, or subdue one an other (s. 87).

Den zeldre er overladt til sig selv i fattiggardens organisering, hvor den steerkeste umiddelbart vinder,
og hvor bestyreren er tildelt en magthavers befgjelser uden synlig kontrol. Sa ud over, at den zldre
kan vaere tvunget til indflytning eller indlaeggelse, sa synes menneskelige veerdier som respekt,
vaerdighed, integritet etc. ikke indlejret i fattigvaesenet, som det fremstilles her. Den aldre ma anses
som vaerende i en position, der netop star i modsaetning til autonomi, hvorved andre menneskelige
veerdier ogsa forsvinder.

Den zeldres liv bliver umiddelbart tilrettelagt pa baggrund af moralske overvejelser om lige hensyn til
alle, der bliver tildelt fattighjeelp. Lige hensyn, der ikke imgdekommer hensynet til den zldres
individualitet, da det indlejrede pkonomiske maksimeringsprincip i zeldreforsgrgelsen er
konstituerende for af-individualisering af den zldre.

Distinktionen humanisering/dehumanisering af den gamle kan diskuteres gennem 1800-tallets
udvikling af zeldreforsorg. £ldre, der af de offentlige myndigheder bliver skgnnet som “veerdige
traengende”, bliver set som individer, men samtidig bliver de frataget borgerlige rettigheder, hvorved
de bliver af-individualiserede. Det kunne fa den affgdte virkning, at der kunne blive tilknyttet skyld og
skam til den livssituation, de er havnet i. Nar zldre far offentlig stgtte, bliver de endvidere frataget
muligheden for at kunne bestemme i deres liv, da de kan tvangsindlaegges pa fattiggarden og dermed
underlaegges bestyrerens ukontrollerede magtbefgjelser.

Det vil sige, at bestyreren tildeles autonomi, mens autonomi for den aldre fremstar uden indhold og
dermed som et tomt begreb.

Men nye forskydninger i slutningen af 1800-tallet om at tilleegge den zeldre veerdi som individ viser

sig at vaere under opsejling. Det ses f.eks. i Vendsyssel arbog fra 1984, hvor det fremgar, at
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amtmanden den 17. marts 1891 er pa tilsyn pa Skgttrup fattiggard pa baggrund af en klage.
Amtmandens konklusion er, at korporlige revselser synes at overskride det ngdvendige (Olsen og
Sendergaard 1984). Tilsynet kan ses som en samfundsmaessig ¢get opmaerksomhed pa
fattiglemmernes vilkar generelt med antydninger af at subjektivere fattiglemmerne som individer,
der ma behandles med en vis respekt.

Forskydning mod at subjektivere de zldre som individer ses endvidere, da fattighjaelpen a&ndres til
alderdomsunderstgttelse. En humaniserende forskydning, der ikke fratager den aldre rettigheder,
nar denne bliver skgnnet at kunne modtage understgttelsen, og den aeldre opnar, eller man kan sige
fastholder, derved en vis autonomi. De ldre, der modtager alderdomsunderstgttelse bliver vist
respekt som mennesker i en saerlig livssituation ved ikke at blive frataget borgerlige rettigheder, nar
de modtager denne gkonomiske stptte fra det offentlige.

Men som det viser sig i naeste afsnit, kan myndighederne stille betingelser til den
alderdomsunderstgttede, hvorfor det igen kan blive papeget, at der kan ske en dehumanisering af

den aeldre.

2.3 Alderdomsunderstgttelse mellem anerkendelse og disrespekt for den zldre

1874 er aret, hvor der fgrste gang fremsaettes et fattiglovsforslag, der omhandler en egentlig
alderdomsforsgrgelse uden tab af den gamles borgerlige rettigheder. Tidens liberale strgmninger ses
i forslaget til alderdomsunderstgttelsen ved et direkte krav om egenbetaling i form af Igbende
tvangsindskud til en forsgrgelseskasse. Fortalerne for dette argumenterer for, at egenbetaling vil
vidne om individets vilje til at opretholde selvstaendighed og uafhaengighed af offentlig forsgrgelse og
kan ses som et liberalt politisk krav om selvhjeelp (Petersen 2008).

Der ses en indlejret antagelse om, at man skal yde, fér man kan nyde, og samtidig ligger et implicit
synspunkt om, at det er muligt for alle med den rette vilje at afse midler til indskud i
selvhjaelpsforeninger.

Lovforslaget bliver ikke vedtaget, men saetter gang i diskussioner, der tager afsaet i to
grundsynspunkter: 1. et socialdemokratisk gnske om alderdomsforsgrgelse som en universel
rettighed og 2. et gnske fra Venstre om alderdomsforsgrgelse pa baggrund af sken og egenbetaling
(Ibid., s. 43).

Socialdemokratiske krzefter vinder i diskussionen om egenbetaling, idet Lov om
Alderdomsunderstgttelse til vaerdige traengende uden for Fattigvaesenet den 9. april 1891 bliver
vedtaget uden et direkte selvhjaelpskrav. Ifglge J@rgensen(1969) er hermed “et helt nyt grundlag for

kommunernes forsgrgelsesvaesen” skabt (s. 81). Loven angiver nemlig politisk vilje til at forsta zeldre
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som samfundsborgere, der gennem sin arbejdskraft og skattebetaling har bidraget til samfundet
gennem livet og derfor bliver berettiget til at fa hjeelp fra det offentlige. Det vil sige, at den aldre
bliver vaerdsat som borger pa trods af den offentlige gkonomiske hjzelp.

Det socialdemokratiske grundsynspunkt med alderdomsunderstgttelsen er at yde statshjzelp til
ldre, der er havnet i ngd (Kolstrup 2014). | lovens § 1 hedder det, at:

“Den, der efter at have fyldt sit 60de Aar bliver ude af stand til at forskaffe sig selv eller dem, overfor
hvem der pdhviler ham fuld Forsgrgelsespligt, det forngdne Underhold eller til Kur og Pleje i
Sygdomstilfaelde, skal, for saa vidt han har Indf@dsret, efter de nedenfor angivne Bestemmelser vaere
berettiget til at erholde Alderdomsunderstgttelse.” (Lov om Alderdomsunderstgttelse 1891, § 1).
Bestemmelserne om at opna alderdomsunderstgttelsen ses i paragraf 2, hvoraf det fremgar, at man
skal have haft fast ophold i landet de sidste 10 ar, og at man i samme tidsrum ikke ma have modtaget
fattighjeelp eller vaeret fundet skyldig i I@sgaengeri og tiggeri. Det vil sige, at de, der bor eller har boet
pa fattiggarde og i gvrigt har modtaget fattighjeelp inden for de sidste 10 ar, ikke kan modtage
understgttelsen. Det afgraenser antallet af zeldre, der kan opna den gkonomiske stgtte og fastholder
de aldre under fattighjaelpen i en last situation med udsigt til at leve livet til ende som
stigmatiserede.

Alderdomsunderstgttelsen bliver tildelt ud fra bade et veerdighedskriterium og et skgnsprincip,
hvilket fremgar af § 5, idet “understgttelsen bgr udggre, hvad der til enhver Tid behgves til den
understgttedes og families Underhold...., men kan bestaa sdvel i Penge som i Naturalydelser.”.

Loven far derfor et preeg af at veere en form for almisse ligesom fattigloven, og skgnsprincippet
medfgrer, at der i kommunerne er usikkerhed om, hvem der kan modtage alderdomsunderstgttelse.
Det skal ogsa ses i lyset af, at der er forskellige indlejrede antagelser i handteringen af skgnnet i
kommunerne, ikke mindst fordi, det fra en del kommuner lyder, at loven giver uoverskuelige
gkonomiske byrder (Wingender 1994). Dette pa trods af, at alderdomsunderstgttelsen er delvist
statsfinansieret, idet opholdskommunen far refunderet op til halvdelen af staten (Wingender 1994).
Der ses hermed etablering og udvikling af statslig zeldreforsorg, hvor staten spiller en stadig mere
aktiv rolle inden for det social politiske omrade
Mulighedsbetingelserne for at leve et liv, der er baseret pa anerkendende elementer som den aldres
autonomi, vaerdighed, integritet etc., ma siges at blive bedret for dem, der bliver tildelt
alderdomsunderstgttelsen. De undgar at fa lavstatus stemplet som fattiglem uden rettigheder med
eventuel tvangsindlaeggelse pa fattiggarden. De kan dermed blive boende i eget hjem med mulighed

for at kunne bestemme i eget daglige liv.
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Det bliver dog fortsat papeget, at sk@nsprincippet og de til loven om alderdomsunderstgttelse
knyttede vaerdighedskriterier bidrager til, at alderdomsunderstgttelsen, ligesom fattighjeelpen, far et
praeg af almisse (Kolstrup 2014). Det kan saledes spores, at det fortsat bliver betragtet som skamfuldt
at modtage understgttelsen, da befolkningen stadig opfatter den som en form for fattighjzelp.
Opfattelsen af aldersrenten som almisse medfgrer da ogsa, at nogle eldre hutler sig gennem
tilveerelsen, selvom de egentlig kan fa aldersrenten; men de gnsker ikke at fa fglelsen af mindrevaerd
ved at fa den tildelt (Ibid.). Det vil sige, at den aeldre ma antages at opleve st@grre autonomi ved at
klare sig selv uden hjzlp fra det offentlige.

Alderdomsunderstgttelsen kan dog ses som vejen mod forskydninger i sociallovgivning, men affgder
altsa ikke markant andring i det generelle samfundssyn pa eeldre, der ikke kan forsgrge sig selv. Den
politiske handtering af de veerdige traengende viser sig derfor at have betydning for bade de aeldres
selvforstaelse og omgivelsernes anerkendelse af de seldre og dermed de aldres oplevelse af respekt
og statustildeling i samfundet. Det ma ogsa ses i lyset af, at det at vaere en sldre, der ikke laengere
kan forsgrge sig selv betyder, at den zldre er uden familie, der kan hjzaelpe en med forsgrgelse.

| en periode med et stigende antal gamle, opbrud af steender og familiemgnstre i tidens udvandring
og urbanisering bliver de zeldre efterladt pa hjemegnen. Social mobilitet er en ny samfundsmaessig
stremning, der er betydningsdannende for samfundet generelt og i mange af de praksisser, der
udspiller sig i det daglige liv. Den sociale mobilitet i samfundet betyder, at seldre kan havne i en
seerlig udsat position, da f.eks. yngre familiemedlemmer drager til byen. Den danske stat patager sig i
hvert fald for fgrste gang i historien, ifglge Jensen (2014), ansvaret for at stgtte op om aldre, der ikke
er i stand til at forsgrge sig selv, og det uden, at de samtidig fratages borgerlige rettigheder.
Vaerdsaettelse af den zldre, der fastholder sine borgerlige rettigheder, selvom han eller hun
modtager offentlig gkonomisk hjaelp, ma veere konstituerende for den zldres selvforstaelse om at
blive anerkendt som individ.

Ifglge Petersen (1985) kan statens aktive deltagelse i forsgrgelsen af denne gruppe ses som en
overskridelse af det liberalistiske statsideal, der er funderet i, at staten gver sa lille indflydelse pa
borgerne som muligt for at vaerne om deres frihed ved at beskytte landets suveraenitet savel indadtil
som udadtil og samtidig sikre markedets udvikling. Suveraeniteten indadtil kan forbindes til de
liberale frihedsrettigheder, der ogsa kan omtales som negative rettigheder, og som “beskytter
personens frihed, liv og ejendom mod retsmaessige indgreb fra staten” (Honneth 2006, s. 155).
Opsummerende kan man sige, at der med alderdomsunderstgttelsen er tale om en politisk og

samfundsmaessig humaniserende bevaegelse, der er konstituerende for, at den zldre, der ikke er i
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stand til at forsgrge sig selv, bliver set som individ. Samtidig er skgn og vaerdighedskriterier
udgangspunktet for at fa alderdomsunderstgttelsen, hvilket bidrager til, at skam og skyld bliver
forbundet med at modtage denne gkonomiske stgtte, da den kan blive opfattet som et vidnesbyrd
om ikke at veere lykkedes i livet. Den videre udvikling i starten af 1900-tallet bidrager til denne
opfattelse.

Med Lov om Alderdomsunderstgttelse (1891) bliver der nemlig abnet for en ny praksis, der dog
praesenteres i forsigtige vendinger om, at hjeelp primaert skal gives i hjemmet; men er dette ikke en
mulighed ma “de fredelige henvises til forsgrgelsesanstalt” (Kolstrup 2011, s. 151-152). Det ses bl.a.
konkret i § 5i Lov om alderdomsunderstgttelse med bestemmelsen om, at hvis omstaendighederne
taler for det, sd kan den aldre anbringes i sarlige asyler (1891).

| 1907 kreever indenrigsministeren, at der abnes mulighed for, at seldre, der modtager
alderdomsunderstgttelse kan anbringes pa alderdomshjemmet uden deres samtykke (Kolstrup
2011). Respekten for de alderdomsunderstgttedes autonomi er dermed fraveerende, nar de
modtager offentlig hjaelp. Implicit heri ligger, at den sldre ma affinde sig med, at generelle regler og
krav former deres liv, hvorved de igen kan opleve dehumaniserende tendenser. Distinktionen
humanisering/dehumanisering er saledes fortsat anvendelig, da alderdomsunderstgttelsen kan
betragtes som forsgg pa et politisk humaniserende tiltag med et samtidigt dehumaniserende tiltag
om at kunne bestemme over den understgttedes liv. Det er dermed implicit, at den zeldres autonomi
ikke bliver tillagt betydning.

Men ligesom fattighjalpen transformeres til alderdomsunderstgttelse, sa sker der ogsa en
forskydning i de institutionelle rum for de gamle, da fattiggarde bliver suppleret med kommunale
alderdomshjem i begyndelsen af 1900-tallet (Wingender 1994). Men inden jeg tager fat pa det, vil jeg
praesentere endnu et politisk mellemrum, der kan tegne fortaellingen om erstatningen af

alderdomsunderstgttelsen, der bliver benaevnt som aldersrente.

2.4 Aldersrenteloven mellem ret og skgn

Skgnsprincippet i loven om alderdomsunderstgttelse fra 1891 bliver med vedtagelsen af Lov om
aldersrente i 1922 @ndret til et retsprincip med indlejrede skgnsmaessige vurderingsparametre om
bopzel, alder, indtaegts- og formueforhold. Aldersgraensen for tildeling af aldersrenten bliver sat til 65
ar, dog med en mulighed for dispensation for personer mellem 60 og 65 ar, der har sveekket
arbejdsevne. Kvinder opnar nu en selvstaendig ret til at modtage aldersrenten efter det
praedefinerede skgn. Samtidig bliver en gget statslig refusion til kommunerne indfgrt (Petersen 2008,

Poulsen 1992). Statstilskuddet til kommunerne udggr 7/12, hvorved staten patager sig et stgrre

43



ansvar i ldreforsorgen, og de store forskelle i kommunerne i tildelingen af offentlig gkonomisk
stgtte til eldre sgges derved udlignet. Med det fglger centralisering, da det nu ikke laengere er tilladt
kommunerne at yde zldre ekstra hjaelp i hjemmet i form af naturalier som f.eks. braendsel. Med det
ggede statstilskud kan der spores landspolitisk velvilje mod at tildele de zldre rettigheder med
indlejrede vaerdier om, at de gennem livet har bidraget til samfundet og derfor ikke skal “skamme sig
over” at fa aldersrente.

Forsorgsloven fra 1933 bidrager med yderligere etablering af offentlig seldreforsorg. Kommuner med
over 4000 indbyggere® bliver nemlig nu direkte palagt at oprette alderdomshjem til aeldre, der er sa
"svagelige eller svaekkede, at de ikke kan bo for sig selv eller anbringes i privat Pleje” (§ 34).

Politiske ideologiske diskussioner, om gkonomisk hjzelp til eldre skal finansieres via selvbetalte
lovsikrede forsikringsordninger eller gennem egenfinansiering, fortsaetter. Steincke (1933)
opsummerer i sine noter til socialreformen og herunder forsorgsloven: “Der har ganske vist op
gennem Aarene vaeret meget strid om, hvorvidt ikke ogsG Danmark burde gaa over til en
Tvangsforsikringsordning, men nogen praktisk-politisk Mulighed for Gennemfgrelse af en saadan har
ikke foreligget”. (Forsorgsloven 1933/1938, s. 8)

Socialminister Steinicke argumenterer i noterne til socialreformen for ideer, der er konstituerende
for at fremme de zeldres rettigheder ud fra et retsprincip, idet han skriver, at:

”... det selv for den mest rendyrkede Liberalisme eller Individualisme md staa klart, at visse
Trangsaarsager var saa oplagt uforskyldt, at det vilde blive fglt som en blodig Uretfaerdighed at
afskraekke fra deres Afhjaelpning ved Fattighjeelps Virkninger.” (Ibid., s. 7)

Velfaerdsstaten er med socialreformen i 1933, ifglge Rasmussen (1965), dermed under etablering,
idet staten bidrager yderligere til den offentlige forsorg. Denne opfattelse ses bl.a. ogsa ved, at loven
om offentlig forsorg forandrer, hvad Kolstrup (2011) kalder, “filantropiens historie”, idet “selv de
mest filantropiske foreninger begyndte at samarbejde med det offentlige.” (s. 211). Det vil sige, at
civilsamfundet med stiftelser og private tiltag bliver frataget deres selvstandige aktivitet og knyttes
til, og nogle vil sige underleegges, offentligt regi.

Man kan sige, at hjelpen til de gamle gradvist flyttes fra livsverdenen til systemet, og i denne
forskydning sker det, at den zeldre bliver mindre afhaengig af familiens hjeelp, og han eller hun undgar
at skulle ga tiggergang. Forskydningen gar mod, at den aldre bliver anerkendt som borger med

rettigheder om forsgrgelse i alderdommen. En forskydning, der viser politiske tendenser og

> | mindre Kommuner kan der ”sluttes Overenskomst med en eller flere Nabokommuner eller med Bestyrelsen
for et privat Aldersdoms- eller Sygehjem, dog at den naermere Ordning skal godkendes, for Landkommunernes
Vedkommende af Amtsraadet, for de gvrige kommuners Vedkommende af Socialministeren.” (Forsorgsloven
1993, § 34)
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samfundsmaessig udvikling om at respektere den ldres autonomi. Det er ikke umiddelbart muligt at
finde sproglige udtryk for det i teksterne; men rettigheder kan ses som et gennemgaende faanomen,
der giver indhold til autonomibegrebet.

Den zldre, der bevilges aldersrente, far mulighed for at fortsaette sit liv og dermed for at kunne
bestemme i og over sit daglige liv. Det vil sige, at den gamle subjektiveres som et individ, der pa
baggrund af alder har brug for gkonomisk st@gtte og derved bliver anerkendt for sin indsats til
samfundet gennem livet.

Udlagt pa denne made leverer rettigheder et retningsgivende grundlag, der understgtter individets
autonomi som vaern mod tyranni, undertrykkelse og magt generelt i samfundet. Rettigheder er
dermed konstituerende for den aeldres status i samfundet. Agich (2003) papeger, at disse
karakteristika ved rettigheder ma forsvares og beskyttes. Samtidig ma vi ogsa forholde os til den
implicitte veerdi om, at uafhaengighed, der er forbundet til rettigheder, bliver betydningsdannende
for opfattelsen af individets autonomi gennem historien og ikke mindst i vor tid. Uafhaengighed
kommer i den sammenhang saledes til at dominere vores forstaelse af autonomi som en idealisering
og et gode for individet, og det er filtret ind i historiske rgdder i 1800- og 1900-tallets politiske og
retslige debatter.

Afslutningsvist kan man sige, at det retningsgivende grundlag i tildeling af aldersrente gar mod et
retsprincip, men er dog fortsat baseret pa skgn, der nu er praedefinerede i form af fastsatte kriterier,
hvorfor det ma antages at der er stgrre lighed mellem kommunerne i de skgn, der foretages.
Mellem alderdomsunderstgttelsen og aldersrenten pagar samtidig en udvikling, hvor fattiggarden
skal erstattes af alderdomshjem, der gennem fgrste halvdel af 1900 tallet er under udbygning og

forankring.

2.4.1 Respekt for den xldres autonomi i alderdomshjemmets forankring i 1900-tallets
2ldreforsorg

Rundt i landet oprettes nemlig alderdomshjem, der ofte bliver benaevnt ”De gamles hjem”.®. Ifglge
Wingender har 37 af landets 78 kpbstaeder i 1916 oprettet alderdomshjem, og i 1922 er tallet steget
til 46 kpbstaeder, og i 1940’erne er opfgrt 500 kommunale alderdomshjem (Wingender 1994).

| byradet i Thisted i 1917 er der enighed om, at forholdene for de aldre, der har behov for hjzelp, er

utalelige, og at der derfor er behov for et alderdomshjem. Der er ogsa enighed om, at det ikke er et

® F.eks. Aalborg 1901 (Vibe 1999), Helsinggr 1908 (Korse 1990), Dagmargarden i Ribe 1909 (Buhl og Breindal
2009), Alderdomshjemmet i Svendborg 1912 (PR kontoret 2012), Christianslyst i Thisted 1917 (Poulsen og
Skipper 1999), Hobro Alderdomshjem 1919 (Kvist 2006).

45



slot, der skal bygges til de 2ldre, men at der er behov for et sted til de ldre, da de kan vaere en for
stor byrde for familien. Samtidig lyder det fra borgerlig side, at alderdomshjemmet ikke skal vaere en
pramiering af de aldre, der ikke har sparet op til deres alderdom (Poulsen og Skipper 1999).
Diskussionerne om egenbetaling og krav om hjzelp til selvhjalp fortsaetter sdledes. Temaet er igen,
hvorledes og i hvilken grad staten skal patage sig aldreforsorg, og i hvilket omfang de zeldre skal
sikre sig selv. | de politiske beslutninger vil som tidligere vist vaere indlejret almene disciplinerende,
moraliserende og motiverende tiltag, der er betydningsdannede for omgivelsernes veerdseaettelse af
de aldre og for de aldres selvforstaelse.

Men statstilskuddet pa 7/12 til aldersrenten er en af grundene til, at byrddene rundt om i landet
stiller sig mere velvilligt over for oprettelsen af alderdomshjem, da de sa kan finansieres med
statstilskud. Udviklingen i pladser ses f.eks. pa Christianslyst i Thisted fra otte raske og ti syge i 1917
til 30 beboere i 1933 (Poulsen og Skipper 1999).

Forsorgsloven (1933/1938, § 5) bliver ogsa knyttet krav om behandling af syge gamle pa
alderdomshjemmene:

“Til et Alderdomshjem skal veere knyttet en Sygeafdeling eller sygestue, beregnet pd de af Hiemmets
Beboere, der tiltreenger egentlig Sygebehandling, men som ikke egner sig til Indlzeggelse pa Hospital
eller paa Amtsplejestiftelsen for Kronisk Syge.”

Og i fodnoten til denne paragraf:

“Herved tilsigtes ogsaa for det offentlige en Besparelse af ungdvendige Udgifter til den kostbare
Sygehusbehandling, der i mange Tilfeelde er ungdvendig for svagelige gamle.” (Forsorgsloven
1933/1938).

Der ses saledes en vedvarende diskussion og forhandling om, hvorledes det offentlige udgiftsniveau
kan holdes nede i takt med, at borgerne far rettigheder og mulighed for at fa behandling ved
sygdom.

Denne udvikling ma ses i relation til tidens medicinske udvikling. Der opstar i den sammenhaeng en
diskussion, der, ifglge Jensen (1986), handler om en samfundsorienteret praksis, der retter sig mod
grupper i samfundet. Det skal forstas i sammenhang med den epidemiologiske udvikling, der bl.a.
har betydning for geriatriens fgdsel, og det epidemiologiske perspektiv kommer til at forandre
patientbehandlingen fra et blik mod den lidende til et blik mod grupper af diagnoser. Denne
forskydning kan i praksis ses ved, at behandling er praedefineret eller bliver besluttet autonomt af
laegen. Det kan fa konkret betydning for forholdet mellem laegegruppen og de grupper af sarbare
borgere, der identificeres i forhold til bestemte sygdomsfaanomener. Det vil sige, at laegen

identificerer en samling af symptomer, der bliver udtrykt i en diagnose, der bestemmer
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behandlingen, “objektet”, i, hvad Jensen kalder en sygdomsorienteret praksis (lbid.). Den
epidemiologiske udvikling kan ses i samfundsmaessige stremninger om videnskabeligggrelse,
professionalisering og i nationens interesse om at have en stor befolkning af f.eks. gkonomiske og
militaere grunde. Inden for geriatrien bliver alders- og sygdomsforandringer isar tolket med afsaet i
patologisk anatomi (Kirk 1995).

Den medicinske udvikling og specialisering af arbejdsfunktioner generelt i samfundet viser sig ogsa i
ansattelser pa alderdomshjemmene. | Helsinggr bliver i 1916 smed A.E. Akkermann ansat som
bestyrer, da man i byradet laegger veegt pa, at bestyreren kan varetage driften af anlaeg og bygninger.
Hans hustru kan sa hjaelpe ham med husholdningen og med forplejning til beboerne (Korse 1990).
Specialiseringen inden for det medicinske omrade viser sig med tiden ogsa i ansaettelserne pa
aldersdomshjem. Udviklingen gar i retning af, at der ansaettes en bestyrerinde, nogle steder et
bestyrerpar, der i begge tilfaelde har fri bolig og kost pa hjemmet, husassistenter, der varetager hjalp
til de gamle, madlavning, renggring, vask og typisk en sygeplejerske pa sygegangen (Korse 1990,
Markfoged et al. 2003, Poulsen og Skipper 1999). | nogle kommuner udliciteres den daglige ledelse af
kommunens alderdomshjem til Diakonissestiftelsen i Ksbenhavn. Det ses f.eks. i Thisted kommune
fra 1934 til 1969, hvorefter et bestyrerpar overtager ledelsen (Poulsen og Skipper 1999). Kolstrup
(2011) skriver, at der med lov om offentlig forsorg i 1933 er krav om professionalisering i den
offentlige sektor landet over. Det ses ogsa i administrationen, hvor et professionaliseret embedsvaerk
pa kommunernes socialkontorer star for bevillingen af hjaelpen. Stuerne pa alderdomshjem er til to
eller flere beboere med toilet pa gangen, typisk til deling mellem 10-12 beboere (se f.eks. Poulsen og
Skipper 1999). Det vil sige, at beboerne deler hjem med andre, som de typisk ikke er naert
besleegtede med.

De ldre deltager i daglige ggremal, som f.eks. renggring af eget vaerelse, hjelp i haven eller holder
sig beskaeftigede med diverse handvaerk og handarbejde, hvis de kan.

Nogle tjener penge ved f.eks. at tilbyde hjzelp til havearbejde hos byens borgere eller ved at veeve.
(Markfoged et al. 2003, Poulsen og Skipper 1999).

Hvorledes vurderingen af de seldres muligheder for at deltage i det daglige foregar, og hvordan
belgnning og straf rent faktisk udmgnter sig i denne sammenhaeng, vil vaere betydningsdannende for,
hvorledes respekt for den ldres autonomi praktiseres.

Men ud fra de lzeste tekster kan et sprogligt udtryk som “deltagelse i daglige ggremal” give et billede
af, at de aldres daglige ggremal tilleegges vaerdi for den aeldre. Daglige ggremal ses dermed som
veerdi for indholdet i den aldres liv, hvorved arbejde og aktivitet umiddelbart bliver tillagt

moraliserende betydning for den aldre som individ.

47



Dagligdagen beskrives af en ansat pa Hobro alderdomshjem i arene 1932-33: Dagen begynder med
”kysvask”, hvilket vil sige ansigtsvask, og natpotterne bliver tgmt. Beboerne far bad en gang om
ugen, og nar gangene skal skures og ferniseres, bliver beboerne Iast inde pa deres stuer (Kvist 2006).
Det er rutiner, der er medkonstituerende for, at den ldre i de sammenhange bliver subjektiveret
som objekt og derved umiddelbart ikke bliver respekteret som individ.

Reglementer viser sig ogsa som konstituerende for, at den zldre bliver subjektiveret ind i en generel
ramme uden hensyntagen til den enkelte som subjekt. Hobro kommune giver et eksempel pa dette.
Det viser sig nemlig, at aldersrenteudvalget i Hobro i 1945 beslutter, at nar den zeldre far aldersrente,
sa kan han eller hun mod sin vilje indleegges pa alderdomshjemmet (Kvist 2006). Det vil sige, at vi
igen ser et eksempel pa, at nar egenforsgrgelse ikke leengere er mulig, og den &ldre modtager
offentlig gkonomisk stgtte, sa ma den aldre underlaegge sig systemets krav, hvorved respekt for den
aldre som individ forsvinder af syne. At modtage aldersrente har derfor den konsekvens, at det
offentlige, som betaler aldersrenten, giver sig selv bemyndigelse til at bestemme pa den aldres
vegne.

Zldre, der flytter pd alderdomshjem, bliver underlagt regler, der blandt andet viser sig ved, at
aldersrenteudvalget ma bestemme, hvilke personlige ejendele den zeldre kan tage med. Det ses ogsa
med reglen om, at “Ophold paa Hijemmet for Aldersrentenydere treeder i Stedet for Aldersrente”
(Ibid.).

| dagliglivet pa aldersdomshjemmet i Hobro viser status som institutionaliseret sig ved, at hensyn til
institutionens praksis primaert gar forud for den ldres mening om egen dagligdag. Den daglige
renggring af vaerelserne skal veere klaret kl. 8.30 om sommeren og kl. 9.30 om vinteren; dog vurderes
det, om den aldre er helbredsmaessigt i stand til at klare renggringen (lbid.). Der er sanktioner ved
overtradelse af reglementet, idet “uorden, uhdgflig og ussmmelig Opfarsel over for Hiemmets
Betjening eller Uforsigtighed i Omgang med de @gvrige Beboere kan medfare, at den paagaeldende i
kortere eller lengere Tid mister Ugepengene eller efter Omstaendighederne udvises af Hiemmet”
(Kvist 2006, s. 17). Den aldre er som institutionaliseret indlejret i en organisering med tydelige
magtstrukturer, der generaliserer beboerne som en gruppe eller en stand. Dermed bliver den enkelte
aldre tilsidesat, hvorved respekten for den eeldres autonomi er fravaerende, og hans eller hendes
menneskevard bliver ogsa derved fravaerende.

Som kort opsamling kan man sige, at aldersrentemodtagere mister retten til selv at bestemme, hvor
de vil bo, og ved institutionalisering bliver de underlagt alderdomshjemmets praksisser, herunder
reglementer, der treekker rgdder tilbage til fattiggardens ikke tilstedevaerende anerkendelse af den

gamle som saregnet individ. Men alderdomshjemmene ma ses som bade boligmaessig forbedring og
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som en udvikling med humaniserende tendenser, der viser sig ved f.eks., at der bliver taget hand om
syge zldre, og der ses ikke umiddelbart samme grad af straf af de zldre. Alderdomshjemmet som
offentlig institution kan ses som et eksempel pa, hvorledes den offentlige sektor udvikler sig mod
gget bureaukratisk organisering med professionalisering savel i kommunernes administration som i
medarbejderstab pa alderdomshjemmene. Forskydninger, der bl.a. er konstitueret i kraft af den
medicinske (f.eks. sygeafdelinger tilknyttet alderdomshjemmene) og epidemiologiens udvikling.

| tiden, hvor alderdomshjem etableres og forankres som samfundsinstitution, pagar fortsat Igbende
politiske diskussioner om seldreomradet i kglvandet op til Socialreformen (1933), der omhandler
universelle borgerrettigheder kontra ordninger med udgangspunkt i en selvhjeelpstanke. Denne
diskussion vil blive udfoldet naarmere i naeste afsnit, da der efter Forsorgsloven vedtagelse i 1933 er

politisk bevdgenhed om samfundets ansvar over for sldre.

2.5 Retsprincipper og fallesskab eller selvansvarlighed og selvhjulpenhed for den zeldre
Socialreformen fra 1933 bliver af Jgrgensen anset “som en hovedhj@rnesten i dansk socialpolitisk
historie” (1969, s. 115) og kan ses som en bevaegelse fra forsorg mod omsorg. Konturer af
velfaerdsstaten anes, og efter 2. verdenskrig konstitueres den, ifglge Hgjrup (2011), yderligere med et
socialdemokratisk gnske om velfaerd finansieret via skat, et retsprincip og med lighed som baerende
veerdi. Tre grundsten, der bidrager til at sikre borgerlige rettigheder, er en “forudsaetning for, at
civilsamfundets medlemmer respekterer hinanden (s. 276).

Forskellige opfattelser af, hvorledes staten bgr forvalte samfundets faellesressourcer og skabe
kollektive eksistensbetingelser, kommer fortsat til udtryk i politiske ideologier og
programerklaeringer.

Socialdemokratiet tager i deres valgprogram Fremtidens Danmark fra 1945 afstand fra universel
folkepension (s. 30). Dette synspunkt eendres i Igbet af de naeste ar, idet socialdemokratiet i Frihed,
Arbejde og Tryghed fra 1952 udtrykker, at aldersrenten nu gnskes gradvist aflgst af en “hgjere
pension til alle borgere over en vis alder” (Socialdemokratisk Forbund 1952, s. 5).

Implicit i dette er et moralistisk perspektiv om, at alle borgere gennem deres tilvaerelse bidrager til
samfundet, og at de derfor pa et givent tidspunkt skal veere sikret forsgrgelse. Det vil sige, at det
tidligere skgnsprincip gnsket erstattet af et skattefinansieret retsprincip, der sikrer universel ligelig
fordeling af folkepensionen. Et sadant retsprincip viser respekt for den seldre som individ og skaerper
samtidig veerdsaettelse af individets uafhaengighed, da han eller hun nu far mulighed for at forsgrge
sig selv. Det kan friggre de eeldre fra at fgle skam og skyld, da pension til alle ikke vil fa karakter af

almisse og samtidig vil betyde, at de aldre far mulighed for at kunne bestemme i deres daglige liv.
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Fra liberal side lyder det, at pension til alle kan vaere en rettighed, der vil mindske initiativet og
motivationen til at spare op til alderdommen. Venstre fremhaver i deres valgudgivelser “Traek til
VENSTRE” (s. 3) og “VENSTRE blaeser til Samling” fra 1947 (s. 2), at de i regeringsperioden fra 7.
november 1945 til 13. novembr 1947 har forhgjet alders- og invaliderenten med 60 millioner kroner.
Den sociale velstand i samfundet skal skabes gennem produktion og omsaetning, og grundlaget i den
liberale logik er funderet i gkonomisk frihed, der er “grundlaget for al anden Frihed” (Treaek til
VENSTRE 1947, s. 6).

Markedets frie kraefter og dermed gkonomi knytter sig saledes i Venstres politik til den enkelte
borgers frihed, hvorfor individets initiativ til at generere gkonomi, der kan bidrage til at udmgnte
"hjeelp til selvhjaelp”, sa borgeren ikke ligger staten til byrde, synes naturligt indlejret i ”statens
respekt” for det enkelte menneskes vaerdi. | Venstres program (1953) udtrykkes dette ved, at “den
enkelte borgers ansvar for sig selv ma opretholdes, og hans frihed til at udfolde evner og kreefter
inden for de rammer, som samfundsvellet kraever, ma genvindes og vaernes om.” (s.6). Der ses her
implicitte veerdier om, at borgeren ma sgrge for sig selv, og dermed bliver individets autonomi
forstaet som individets uafhaengighed af andre, hvorfor feenomenerne selvtilstraekkelighed og
individualisering bliver rammesaettende herfor. Disse faanomener skal dog ses i sammenhang med,
hvad "samfundsvellet kreever”. Det kan forstas pa den made, at den enkelte borger har det
frihedsrum, der bliver stillet politisk til radighed i en stat, hvor markedet tillaegges central veerdi. Det
vil affgde en stat, der gnsker selvhjulpne borgere i et selvhjulpent civilsamfund, hvilket vil minimere
statens sociale forpligtelser, der anses for at veere med til at passivisere og umyndigggre borgerne.
Tiltag fra den socialdemokratiske dominerende rolle i regeringer fra 1929’ til 1945 ses dermed fra et
Venstre-synspunkt som udbygning af en for indgribende og styrket stat, der gver indflydelse pa den
enkelte borgers lyst til at tage initiativ (til skonomisk frihed) og til at tage ansvar for sig selv.
Markedets centrale plads i den liberale teenkning viser sig, nar “Venstre vender sig skarpt mod
indgreb, der undergraver erhvervenes frihed og selvstaendighed eller fremkalder mangel pa ligevaegt i

det gkonomiske system. Et statsdirigeret erhvervsliv med dets overhdndstagende administration er

"Fra 30.04 1929-04.11. 1935, fra 04.11. 1935-15.09. 1939 og igen fra 15.09. 1939-10.04. 1940 bestar
regeringen af Socialdemokratiet og De Radikale Venstre med socialdemokratiske Th. Stauning som
statsminister. Fra 10.04. 1940—-08.07. 1940, 08.07. 1940— 04.05. 1942 bestar regeringen af Socialdemokratiet,
Venstre, Det Konservative Folkeparti, Det Radikale Venstre med socialdemokratiske Th. Stauning som
statsminister. Fra 04.05. 1942-09.11. 1942 bestar regeringen af Socialdemokratiet, Venstre, Det Konservative
Folkeparti, Det Radikale Venstre med socialdemokratiske Vilhelm Buhl som statsminister. Fra 09.11. 1942-5.05.
1945 bestar regeringen af Socialdemokratiet, Venstre, Det Konservative Folkeparti, Det Radikale Venstre med
socialdemokratiske Erik Scavenius som statsminister. Det skal dog naevnes, at Regeringen Scavenius ophgrte at
fungere 29. august 1943. Derfra og frem til befrielsen var det sakaldte
"departementschefstyre”(Statsministeriet).
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ikke blot gdelaeggende for de skonomiske fremskridt, men ogsd farlig for den politiske og personlige
frihed.” (Ibid., s.7)

Venstres socialpolitik baseres pa den samfundsmaessige gkonomiske situation og dermed pa, hvad
markedet kan klare (lbid.), og samtidig vaerdsaettes individets selvansvarlighed, idet hjaelp til
selvhjaelp er central for Venstre (lbid.). Dermed synes Venstres socialpolitik at vaere forbundet til
princippet om lige hensyn til alle med risiko for, at den enkelte borgers livssituation, som f.eks. den
2ldre, ikke bliver vaerdsat som unik.

Venstre er derfor kritiske over for velfaerdsstatens universelle veerdier, der ifglge Hgjrup (2011),

I_ ”

knytter sig til: “anerkendelse af borgeren, der haever denne person over civilsamfundets uligheder og
vilkarligheder.... og som er en betingelse for, at alle personer uanset deres livsskaebne i civilsamfundet
som kollektiv kan sikre hinanden traekningsret til kollektivt producerede goder. Det er som
statsborgere og ikke som mennesker, vi har personlig andel i velfaerdsstatens faellesskab” (s. 324).
Det bliver i Venstres program (1953) snarere markedet og dermed gkonomien, der bliver
definerende for at tilpasse de offentlige tilbud til de gkonomiske konjunkturer og f.eks. demografiske
udfordringer®. Ansvaret om at tage vare pa sig selv ses f.eks. i individets vilje til at tage initiativ til
pensionsopsparing, nar Venstre udtrykker, at en fremtidig pensionsordning ma tilrettelaegges, sa den
ikke sveekker viljen til opsparing (s. 17). Autonomi i denne sammenhaeng knytter sig til gkonomisk
frihed, der afspejler et arbejdsomt liv, hvor man har gjort sig fortjent i forhold til ens indsats. Det vil
sige en indlejret antagelse om, at har man ikke sparet op til pension, sa “ligger man som, man har
redt”.

Der ses saledes to grundleeggende spaendingsfyldte politiske diskurser om, 1: zeldre modtager
folkepension, som universel rettighed, da de nu har ydet til samfundet gennem deres liv og 2:
pension tildeles i samspil med den aldres initiativ til gennem livet at spare op til pension, ud fra en
antagelse om, at alle har mulighed for at spare op gennem livet. Det kan fostre eller fastholde
tidligere tiders fglelser hos seldre om ikke at veere lykkedes i livet og af ikke at vaere vaerdig, hvis hun
eller han ikke har sparet op. Der kan saledes anes konturer af dovenskab eller beregnende adfeerd,
hvis den aldre ikke har faet sparet op, hvilket treekker trade tilbage til synet pa fattige gamle i 1800-
tallet.

Dette spaendingsfelt afspejler velkendte diskussioner om velfzerdsstaten, der, ifglge Hgjrup (2011),
opstar i brydningen “imellem almeninteressen og seerinteresserne i en verdslig, folkestyret

velfeerdsstat” (s. 317).

® Det Konservative Folkeparti skriver i deres Valgbog fra 1946, at der ma tages hgjde for fremskrivningen af et
stigende antal zldre (s. 211)
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1 1956 far sa godt som alle ret til at “oppebaere folkepensionens mindstebelgb uden hensyn til formue
og indtaegt” (Petersen 1996, s. 22). Petersen papeger, at den markante sendring fra aldersrenten er,
at den af mange er blevet opfattet som en ydelse, man ikke havde betalt til og derfor ikke var
berettiget til.

Men med folkepensionens indfgrelse er offentlig seldreforsorg i 1950’erne etableret, selvom der
fortsat er politiske diskussioner om, hvordan universelle rettigheder, fallesskab, individualitet,
gkonomisk uafhaengighed, selvhjulpenhed og ansvar for sig politisk kan bidrage til at rammesaette
den zldres autonomi. Det er i en periode, hvor det offentlige ansvar for behandling og pleje af
pensionister ogsa er under forankring, hvilket ses, nar alderdomshjem bliver til plejehjem. Men inden
vi kan se naermere pa plejehjem som ny boligform til zeldre, sa vil tilblivelse af plejehjem blive

udfoldet.

2.6 Fra alderdomshjem mod plejehjem — et politisk ”praeludium”

Zldreforsorg som velfaerdsmaessigt kernefelt ses i forskellige politisk nedsatte udvalg, der i
betaenkninger bidrager med anbefalinger til tilrettelaeggelsen af aeldres liv, nar de ikke laengere kan
klare sig selv. Der pagar i hvert fald tre udvalgsarbejder inden for aeldreomradet i drene 1947° til
1962. De administrative professionelle har tidligere haft en naturlig plads i nedsatte politiske udvalg;
men der ses nu en forskydning i dette, da sundhedsfaglige professionelle med vaegt pa laegegruppen
nu ogsa tildeles pladser i udvalg vedrgrende de gamle (Betaenkning 1954, 1962).

Udvalgene bliver nedsat med begrundelser om, at antallet af ldre, der har behov for pleje pa
institution, er stigende og om, at der er stor forskel pa adgangen til alderdomshjem pa landet og i
byen. Ligeledes er der en antagelse om, at der fremadrettet vil vaere gget behov for institutioner, der
kan modtage svaekkede zldre™ (Betaenkning 1954, 1962). Der fremkommer derfor anbefalinger om,
at plejehjem bgr have et teettere samarbejde med sygehusene (Betaenkning 1954). Plejehjemmene
gnskes malrettet til pleje af syge, hvilket der ma tages hgjde for ved at bygge plejeafdelinger eller
hjem, der er helt indrettet til at modtage =ldre, der har brug for pleje (Betaenkning 1962,
Forsorgslovene 1961, § 6 og § 11). Det foreslas derfor, at bygningerne opf@res, sa beboernes stuer
kan indrettes til plejekreevende patienter, og der skal ogsa projekteres med skyllerum samt traenings-

og beskaeftigelsesmuligheder (Beteenkning 1962). Plejehjemmet far saledes faciliteter med

° Arbejds- og socialministeriet nedsatte i 1947 udvalget vedrgrende opfgrelse af alderdomshjem.
Udvalgsarbejdet er naevnt i “Betaenkning vedrgrende alderdomshjem og plejehjem” (1962, s. 9-10). Det har ikke
vaeret muligt at finde en betankning eller andet trykt materiale. Folketingets oplysning er blevet spurgt og har
konkluderet “at det er utrykt materiale.”

% Der er rgster fremme om, at zeldre, der far plads pa alderdomshjemmene, egentlig ikke har brug for at bo
der.
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hospitalspraeg, og der gnskes professionalisering af personalet, idet det anbefales, at der bliver ansat
sygeplejeuddannet personale pa alle plejehjem, ligesom der er pa alderdomshjemmenes
sygeafdelinger. Ligeledes vil der ogsa vaere behov for personale, der kan arbejde forebyggende og
med aktivering af de gamle'" (Betaenkning 1954, Betaenkning 1962).

Det lader til, at folkepensionen som universel rettighed bidrager til, at der i kommunerne ikke
lengere teenkes i, om det er billigst at forsgrge de aldre pa institutioner. Nu handler det snarere om,
at de eldre, der er sa svaekkede, at de ikke laengere kan klare sig i hjemmet, kan flytte ind pa
plejehjemmet for at modtage professionel medicinsk hjaelp. Det vil sige, at forsgrgelsesperspektivet
forskydes mod medicinsk pleje og behandling. Folkepensionen er dermed konstituerende for, at den
ldres autonomi respekteres i samfundet generelt, idet det nu er muligt at forsgrge sig selv og tage
hand om egen livsfgrelse og dermed at leve, som man gerne vil, i hverdagen.

| anbefalingerne udvises der interesse for beboernes sociale liv i forhold til bl.a. plejehjemmenes
placering. Det fremgar nemlig af to betankninger, at beboerne har bedst af at veere pa deres
hjemegn, sa de er teet pa kendt miljg med familie og venner i naerheden, hvorfor der bgr tages
hensyn til den trafikmaessige adgang til hjemmet. Ligeledes ma det efterstraebes, at beboerne, sa vidt
det er muligt, lever, som de vil, efter “indlaeggelse pd plejehjemmet” (Betaenkning 1954, 1962).
Autonomi som sprogligt udtryk bliver ikke anvendt, men kan rummes i, at det efterstraebes, at
beboerne pa plejehjem lever som de vil. Det bliver derved tillagt vaerdi, at den aldre kan leve ud fra
egne interesser og livsveerdier, hvorved en distinktion om hjemlighed og institution dukker op.
Hjemlighed, da det gnskes, at de ldre kan fortsaette deres livsfgrelse, og Institution, da det
efterstraebes, at den zldre kan leve som hun eller han vil, sa vidt det er muligt efter indflytning. Den
ldres privatliv vaerdsaettes, nar det bliver anbefalet, at beboere pa plejehjem far eneveerelse og kan
medbringe egne mgbler; men som fortsaettelse af alderdomshjemmets rutiner er det dog fortsat kun
i et vist omfang, der er defineret af ledelsen. Her vinder det institutionelle over den aldre som
menneske og dermed den zldres fglelse af menneskevaerd, hvorved den zeldres autonomi kraenkes.
Der ses saledes pa den ene side aendrede strgmninger, der streeber mod at subjektivere den aldre
som et saeregent individ, og pa den anden side indlejrede rutiner og regler i plejehjemmets
institutionelle rammer.

| Betaenkningen fra 1962 ekspliciteres det, at den zldre ikke bare skal bo under “gode og tidsvarende
forhold”, men at der ogsa skal drages omsorg for hendes eller hans fysiske og psykiske
sundhedstilstand (s. 22). Det vil sige, at samfundsmaessige strgmninger om individualisering er med

til at saette sit preeg pa anbefalingerne om tilrettelaeggelse af den aldres liv pa plejehjem. Den

" Der foreslas ansaettelse af beskaeftigelsesterapeuter (Betaenkning 1962)
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stigende professionalisering skaerper samtidig kravene til medarbejderne om savel geriatrisk som
gerontologisk™ viden (Ibid.). Gerontologien er under markant udvikling i 1960’erne med perspektiver
om sociale og kulturelle forholds betydning for aldring (Kirk 1995).

Samtidig pagar velfeerdsstatslige diskussioner og dilemmaer vedrgrende lige fordeling af ydelser og
finansiering inden for omradet. Mange kommuner sgger nemlig at Igse deres forpligtelse over for de
ldre ved at lade dem indlaegge pa hjem, der ikke er overenskomst med, da det er en billigere
Igsning end at opfere plejehjem. | andre kommuner bliver det overladt til de aldre selv at finde et
privat hjem, hvor de kan blive optaget og om muligt betale af egen formue eller ved et personligt
tillaeg til pensionen, der i nogle tilfeelde overstiger selve pensionens grundbelgb. Der opstar saledes
ulighed i fordeling af ressourcer til de ldre (Betaenkning 1962). Uligheder, der gnskes nedtonet, og
der ses saledes antydninger af, at den offentlige sektor gar mod at vaere den primare
"velfeerdsagent”. Den danske velfaerdsstatsmodel etableres derfor ud fra begrundelser om bade at
skabe lige vilkar og om at minimere udgifterne.

Lige vilkar som et gode i denne sammenhaeng kommer til at std i spaending til respekten for den
®ldres autonomi, da ensartethed i tilbud pa baggrund af rettigheder og gkonomisk rationalitet ikke
ngdvendigvis tager udgangspunkt i den aldres livssituation.

De politisk ideologiske kampe pa alment niveau om statens rolle i forhold til at tilretteleegge den
gamles liv bedst far deres liv i udvalgsarbejder og afledte betaenkninger, men hvorledes initierer
anbefalingerne i disse beteenkninger konkrete tiltag i praksis? Det vil veere fokus i naeste afsnit, hvor
der vil blive trukket tendenser frem, der kan kaste lys over respekt for den zeldres autonomi, nar livet

bliver levet pa plejehjem.

2.7 Rammesaetning af den aldres autonomi pa plejehjem som institutionel boform
De fgrste plejehjem blev bygget i 1960’erne, og der er i dag stadig plejehjem. Der er derfor en lang
historie om plejehjemmet som institutionel boform for zldre. Jeg forsgger at skabe struktur i denne

lange historie ved at traekke primaert pa historisk materiale, der knytter sig til plejehjemmets

12 Ordet gerontologi kommer fra graesk, geron: olding og - logi: lzere. Gerontologi er lzeren om aldring med
fokus pa alderdommen. Gerontologi blev navngivet som genstandsfelt i 1903 af den fransk-russiske biolog Elie
Metchnikoff. Geriatri fulgte hurtigt efter som betegnelse for leeren om sygdomme i alderdommen, indfgrt af
den amerikanske laege Ignatz Nascher i 1909. Gerontologien er opstdet pa et naturvidenskabeligt,
hovedsageligt medicinsk, grundlag, hvilket har praeget dens udvikling. Mange mennesker, der hgrer ordet
gerontologi, opfatter det som geriatri. Og med god grund, hvis man ser pa fokuseringen pa aldres svaekkelse
og sygdom. Historisk er der i den kulturelle billeddannelse en naer kobling mellem forestillinger om alderdom
og sygdom. Gerontologi er et forskningsfelt, hvori biologi, medicin, psykologi, sociologi og humaniora traeder
frem som overordnede faglige omrader. Lokaliseret den 30.3.2015 pa
http://www.gerodan.dk/index.php?option=com_content&view=article&id=33&Itemid=17
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storhedstid fra slutningen af 1960’erne over 1970’erne og til starten af 1980’erne. Men plejehjem
som boform til ldre er stadig en realitet, selvom den gkonomiske krise i slutningen af 1970’erne og
moderniseringen af den offentlige sektor fra starten af 1980’erne satter gang i nye ldrepolitiske
diskussioner. Derfor vil der ogsa blive anvendt senere materiale, der kan bidrage med faanomener og
sproglige udtryk, der kan identificere forstaelse(r) af autonomi.

Der er langt mere tilgaengeligt materiale at forholde sig til end ved de tidligere afsnit i dette kapitel,
hvilket har udfordret et overblik undervejs. Det har derfor vaeret ngdvendigt at skabe struktur i dette
afsnit med underafsnit. Dette er sket ved at have fokus pa krav til: den &ldre som individ i
plejehjemmets bygningsmaessige faciliteter, aeldreperspektiv om det levede liv pa plejehjem og den
sundhedsfaglige professionalisering og syn pa den zldre. De tre dimensioner er udvalgt, da de i
leesningen viser sig som centrale for dette kapitels fokus og kan vaere med til at tegne et billede af,

hvorledes den aldres autonomi bliver respekteret som institutionaliseret pa plejehjem.

2.7.1 Den ®ldre som individ i plejehjemmets bygningsmaessige faciliteter
Interesse for de aldre institutionaliseredes ve og vel viser sig i en undersggelse fra

|Il

Socialforskningsinstituttet®®, der har til formal “at fremskaffe en mere omfattende viden om
institutionerne og iseer om disses beboere og personale” (Olsen, 1973, s. 16, s. 25).

Resultaterne viser, at der er stor variation i kvaliteten af institutionsfaciliteterne pa
plejehjemsomradet™. 55 % af beboerne bor pa enestuer, 16 % har eget toilet, 43 % har egen
handvask, og 80 % af plejehjemmene har mindst ét badevzerelse pr. etage. Pa 57 % af institutionerne
er der mindst en spisestue, 14 % har mindst ét fysioterapirum, 36 % af institutionerne har mindst ét
rum til ergoterapi, og 25 % af de undersggte institutioner har mindst ét laegevaerelse. (Olsen 1973, s.

322). 11969 starter Socialforskningsinstituttet en lignende undersggelse pa Plejehjemmet Ngrre

hospital™ og i De Gamles By*® i Kgbenhavn. De to plejehjem adskiller sig fra landets gvrige ved, at de

 Undersggelsen omfatter 45 alderdoms- og plejehjem landet over, hvor samtlige beboere,
personalemedlemmer og forstandere er interviewet (Olsen 1973, s. 5). Spgrgeskemaundersggelse og
interviews er gennemfgrt fra 1967-69, og afrapportering er udgivet 1973 (Ibid., s. 16).

¥ Men ligesom alle fattiggarde ikke bare blev nedlagt, da alderdomshjem som boform for gamle blev besluttet,
sa er der ogsa en glidende overgang fra alderdomshjem til plejehjem. Opdelingen af alderdomshjem og
plejehjem er op gennem 1960’erne og ogsa ind i 1970’erne ikke konsekvent, hvorfor de to boformer pa lige vis
indgar i en undersggelse fra Socialforskningsinstituttet (Olsen 1973). Jeg anvender derfor, ligesom det bliver
gjort i undersggelsen, begrebet plejehjem gennem dette afsnit.

> Denne institution bliver benaevnt Almindelig Hospital frem til 1957, hvor navnet bliver andret til
Plejehjemmet Ngrre Hospital. Almindelig Hospital bliver etableret i nye lokaler i 1919 og omdannet til en
institution, normeret til 700 beboere, der skal modtage bade gamle og yngre, der ikke kan klare sig selv under
normale forhold ((Olsen og Pio 1974).

'8 De Gamles By bliver indviet som alderdomshjem i 1922 til gamle, der er berettiget til at modtage aldersrente.
1 1957 sendres navnet til plejehjemmet De Gamles By (Olsen og Pio 1974)
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er vaesentlige stgrre og mere hospitalspraegede end landets gvrige plejehjem. Forskelligheden viser
sig ogsa ved, at de to institutioner i Kgbenhavn i modsaetning til landets gvrige institutioner ikke
savner specialfaciliteter som f.eks. fysio- og ergoterapi, laegeveerelser og fodplejesalon. De savner
derimod enestuer, handvaske, toiletter, badevaerelser og dagligstuer, der kan indfri anbefalingerne
om at imgdekomme bade den enkelte beboers privathed og sociale liv (Olsen og Pio 1974).
Amtskommunernes og Kommunernes Forskningsinstitut ivaerksaetter i 1980 en undersggelse af 19
plejehjem®, der viser, at der pa de undersggte plejehjem nu primaert er enestuer og kun
tosengsstuer til agtepar og som aflastningspladser. Pa 62 % af stuerne er eget handicapvenligt toilet,
0g 65 % har eget bad (Meldgaard og Andersen 1985).

Plejehjemsbeboernes privathed bliver dermed prioriteret med etablering af flere enestuer med eget
bad og toilet op gennem 1970’erne™.

Samfundsmaessige stremninger om individualisering satter dermed pa den ene side spor i
plejehjemmets indretning. Den aldre far muligheden for at kunne leve et ’privat liv’ pa enestue med
raderet over at kunne lukke dgren til stuen og vaere sig selv. Det viser en politisk vilje til at veerdszette
den ldre som individ, der kan ggre, som han eller hun vil i eget hjem. Pa den anden side ma denne
subjektggrelse af den aldre som individ sa ses i lyset af regler om, at f.eks. seng og bord pa mange
plejehjem er fast inventar™, hvilket institutionaliserer den aeldre. Meldgaard og Andersen (1985)
papeger da ogsa, at det indebaerer, at den aldre ikke far fri mulighed for at indrette sin stue uden et
vist institutionspraeg.

Der er i den naevnte undersggelse interesse for at bidrage med de zeldres perspektiv om at leve sit liv
pa institution, hvilket tilfgjer et relevant indblik i, hvordan institutionslivet gver indflydelse pa den

&ldres autonomi.

2.7.2 Eldreperspektiv pa det levede liv pa plejehjem

| de to naevnte undersggelser i forrige afsnit fra Socialforskningsinstituttet er der interesse for den
aldres perspektiv i forhold til at leve og bo pa plejehjem. Der er bl.a. fokus p3, at den aldres
hverdagsliv aendrer sig ved indflytning pa plejehjem, da den aldre kan blive frataget daglige ggremal.
Det er daglige ggremal, der nu bliver varetaget af personalet, og den ldre far derved mere fritid og
faerre orienteringspunkter i sin hverdag. Udfordringen bliver at skabe meningsfuldhed i denne fritid

(Olsen og Pio 1974). Der ses saledes en forskydning mod mere institutionelle forhold end pa

7 Undersggelsens resultater bliver afrapporteret i 1985

'® Undersggelsen viser, at der er stor variation pa stuerne, der er mellem 10 og 19 m2 (Meldgaard og Andersen,
s. 14-15)

Y p316 plejehjem ud af 19 er seng fast inventar fra plejehjemmets side, og 13 ud af 19 plejehjem har
sengebord som fast inventar (Meldgaard og Andersen 1985, s. 15)
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alderdomshjemmet, hvor de eldre tilsyneladende efter evne deltog i daglige ggremal eller kunne
have smajobs uden for alderdomshjemmet. Samtidig er boligforholdene mere hjemlige pa
plejehjemmet end pa alderdomshjemmet, da beboerne ofte har eneveerelse pa plejehjemmet.
Socialforskningsinstituttets undersggelser om ”Zldre pa pleje- og alderdomshjem” og om ”&ldres
tilveerelse pa kpbenhavnske plejehjem” inddrager de aldres sociale liv. Resultaterne af
undersggelserne viser, at det er en udfordring for den institutionaliserede aldre, at kontakten til
familie og venner bliver reduceret ved indflytning pa plejehjem, og at de aeldre sa oven i kgbet kun i
ringe omfang etablerer nye sociale kontakter pa plejehjemmet. Mange eldre oplever derfor bade
sociale tab og social isolation ved flytning til plejehjem (Olsen 1973, Olsen og Pio 1974). Den zeldres
oplevelse af ensomhed kan man i undersggelserne forbinde med, om den @ldre har gnsket eller ikke
gnsket at flytte pa plejehjem. Oplevelse af ensomhed er nemlig lavest for dem, der selv har valgt
plejehjemmet som boligform (Olsen 1973, Olsen og Pio 1974). Undersggelserne viser, at den zldre
ved indflytning typisk bliver sat i en situation, hvor bade deres hverdag og kontakten til deres sociale
netvaerk er under stor a&ndring.

Det ma kunne fa vaesentlig betydning for de aeldre, da begrundelsen for etablering af og indflytning
pa plejehjem er, at de aldre ikke er i stand til at klare sig selv i eget hjem, og/eller at de lider af
kroniske sygdomme, der er invaliderende for deres liv’°. Det ma betyde, at de er i, hvad man ma
kunne kalde en vanskelig livssituation med fysiske, psykiske og/eller kognitive problemer, der kan
veaere medvirkende til, at de har sveert ved at opretholde kontakten til et socialt netvaerk. Der kan
ogsa veere mange grunde til, at familie og venner maske ikke er aktive i forhold til deres pargrende
pa plejehjem. Den offentlige ldreforsorg har ved indflytning overtaget de daglige forpligtelser,
hvorfor den zldres bgrn eller andre ikke leengere behgver at sgrge for daglige ggremal i en tid, hvor
flere og flere kvinder ogsa kommer ud pa arbejdsmarkedet. Plejehjemmet kan endvidere vaere
placeret et stykke vaek fra tidligere bolig, hvilket kan ggre det vanskeligt for venner at komme, og den
aldre selv kan have vanskeligt ved at komme pa besgg hos bade familie og venner etc. Den aldre er
sat i en ny social kontekst og bliver nu ogsa spurgt om, hvordan de har det i denne livssituation.

| undersggelsen “Mere liv pd plejehjemmene” udtrykker beboerne, at hun eller han er tilfredse og
ikke @nsker at kritisere hverken forhold eller personale. Den generelle holdning blandt de zldre er
dog, at der er mange syge og darlige beboere pa plejehjemmene. Det fgrer til en trykket stemning og
giver problemer med at skabe et feelleskab. Et almindeligt udsagn er, at social kontakt er vanskelig,

idet mange beboere ikke er til at tale fornuftigt med. Forskellige fysiske handicap kan dog ogsa

2 Det er indstillingen fra politisk niveau (Betaenkning 1962); men da kommunerne har ansvaret for
2ldreomradet, vil der vaere decentrale forskelle.
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bidrage til, at beboerne kan hjalpe hinanden, selvom om nogle af de adspurgte aldre papeger, at
beboerne generelt er sa darlige, at det ikke er muligt at hjaelpe hinanden (Meldgaard og Andersen
1985). Lignende tendens ses i Ry kommune, hvor plejehjemsbeboerne op gennem 1970’erne og i
starten af 1980’erne opleves at vaere savel psykisk som fysisk gget svaekket (Brynskov og Ry
kommune 1986).

Mange zldre mener, at det kan influere positivt pa samveeret, hvis man er fra samme egn, har faelles
sociale baggrund og gkonomiske formaen. Generelt synes beboerne dog ikke, at de har meget
tilfeelles, hvorfor de holder sig for sig selv, selvom de egentlig ikke gnsker denne situation. Ud over
diverse faellesarrangementer og aktivitetstilbud naevnes personalet som havende stor betydning for
de ldres samveer (Meldgaard og Andersen 1985). Det tyder p3, at de aeldre i hgj grad ikke selv
formar at skabe socialt liv i deres daglige liv, og at betingelserne for, at de bliver hjulpet til et socialt
liv, er begraensede pa de undersggte plejehjem.

Ensomhed og isolation kan ogsa inddrages i denne sammenhaeng, da det i to undersggelser viser sig,
at de institutionaliserede zeldre i overvejende grad ikke fgler sig medbestemmende. De angiver, at
det er ledelsen og medarbejderne, der bestemmer i hverdagen (Olsen 1973, Olsen og Pio 1974).
Olsen og Pio (1974) papeger i deres undersggelse, at de &ldres manglende medbestemmelse kan
seettes i relation til, at de fleste eldre pa dette tidspunkt er opvokset i en tid, “hvor man ikke har
tvivlet pa — eller turde modsige — magtens retmaessige placering” (s. 81). De sldre manglende
medbestemmelse kan ogsa ses i relation til plejehjemmenes begrundelse, struktur og organisering,
der er defineret pa baggrund af, at plejehjemmet er for svaekkede og syge ldre med
hospitalsorienterende funktioner. Den institutionaliserede som indlagt star tydeligt frem, nar lederen
i 1960’erne pa Plejehjemmet Ngrre Hospital og i De Gamles By f.eks. indkgber gangklaeder, det vil
sige t@j, til beboerne uden beboernes medvirken. Dette afpersonificerende tiltag af den aldre bliver i
1970’erne blgdt op, sa den aldre selv far mulighed for at vaelge tgj fra et rimelig stort depot (Olsen
og Pio 1974).

Det ligger i plejehjemmets struktur og organisering, at ledelse og personale er ansvarlig for plejen og
derfor har bade pligt og ret til at iveerksaette plejetiltag. Det kan have den effekt, at beboerens grad
af medbestemmelse og selvbestemmelse minimeres, idet “den rationelt begrundede magtstruktur
ved plejen overfgres til det sociale liv pd institutionerne” (Olsen og Pio 1974, s. 80).

Det er fgrste gang, at begrebet medbestemmelse og selvbestemmelse figurerer i det leeste materiale,
hvilket vidner om nye bevagelser imod at anerkende individets seeregenhed i det offentlige system.

To begreber, der dermed giver indhold til autonomibegrebet for den zldre.
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Ifglge undersggelserne tyder det pa, at begreberne peger pa tendenser i samfundet om at ggre op
med den zldre som klient eller en sag og i stedet subjektggre den =ldre som menneske i en serlig
livssituation. Det vil betyde, at den ldre kommer til orde og bliver respekteret som individ, hvilket
viser humaniserende tendenser, der kan komme til at afspejle sig i medarbejdernes handlinger over
for den aeldre. Det vil sige, at de aldre som individer, der kan bestemme i eget liv, er sat pa
dagsordenen i samfundet, men ifglge de naevnte undersggelser ikke afspejler sig i saerlig grad i de
®ldres oplevelse af livet pa plejehjemmene.

Det laeste materiale viser ogsa, at der er interesse for at skabe aktiviteter for den aldre i hverdagen
pa plejehjemmene. Det ses, nar der skrives om aktivitetstilbud, indhold i den aldres liv og abenhed
og accept af de ldres forskellighed qua livsholdninger og erfaringer (Brynskov og Ry kommune
1986, Olsen 1973, Olsen & Pio 1974, Meldgaard og Andersen 1985). Det ses bl.a. ogsa ved interessen
for at abne plejehjemmet mod omverdenen. Et konkret eksempel pa dette er, da “De gamles hjem”
fra 1955 i Lasby bygges om til et “moderne plejehjem” (Brynskov og Ry kommune 1986, s. 14).
Forstanderlejligheden og kommunekontoret i enden af bygningen nedlaegges, og der oprettes et
terapilokale bade for plejehjemmets beboere og for omegnens pensionister, dog adskilt idet de to
grupper anvender centret pa skift. Denne opdeling bliver med tiden blgdt op, sa gruppen udefra og
gruppen indefra mgdes, ligesom dagcentrets brugere, der kommer udefra, ogsa ender med at blive
inviteret med til plejehjemmets arrangementer (lbid.). Omradets hjemmehjalpere har endvidere
kontor pa 1.-salen, ligesom sundhedsplejersken har mgdregruppe her, og indimellem bliver der ogsa
arrangeret feelles kaffe med plejehjemmets beboere og mgdregruppen (Ibid.). Disse tiltag sgger at
bryde den tidligere sete isolation af de institutionaliserede gamle fra samfundet, ud fra en forstaelse
om, at uanset alder, fysisk og psykisk formaen har mennesker brug for socialt liv. Der ses saledes
interesse for, at den ldre gennem socialt liv kan opleve en hverdag med et indhold, der kan vaere
vedkommende for den ldre. Men selve organiseringen af plejehjemmet med stadig mere svaekkede
ldre, daglige ggremal, der primaert bliver varetaget af personalet, medicinsk professionalisering af
personale etc. ses i de naevnte undersggelser at kunne bidrage til, at den zldre oplever sig socialt
isoleret. Distinktionen socialt liv og social isolation kan derfor vaere med til at reflektere indhold til
den zldres autonomi.

Interessen for xldres hele livindeholdende bl.a. den ldres sociale liv afspejler en tiltagende
videnskabeligggrelse af &ldrelivet, hvilket udviklingen af gerontologien er et eksempel pa. Det ses
ved, at ldreliv ved institutionalisering f.eks. er et forskningsomrade i 1960’erne og 1970’erne (f.eks.

Lieberman 1968, Liebermann et al. 1969, Ramian 1971).
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Men i praksis udspiller der sig meget forskellige scenarier om, hvorledes den aldre far
mulighedsbetingelser for at udfolde og bestemme i sit liv pa plejehjemmene. Det ses i den variation
af regler, der er pa plejehjemmene. Det kan veaere regler vedrgrende alkoholindtagelse, om den
enkelte beboer selv kan bestemme, hvordan penge og veerdigenstande skal opbevares, i regler om
husdyr etc. (f.eks. Meldgaard og Andersen 1985). | undersggelsen "Mere liv pa plejehjemmene”
fremkommer det, at pa 11 ud af 19 plejehjem kan beboerne selv vaelge laege, knap 75 % af beboerne
pa de 19 undersggte plejehjem kan selv vaelge, hvornar de vil sta op, under halvdelen af beboerne
kan selv bestemme, hvornar de vil i bad, og naesten 75 % kan selv vaelge, hvilket tgj de vil ga rundt i
(Meldgaard og Andersen 1985, s. 49-50).

Omfanget af sdvel skrevne som uskrevne regler pa det enkelte plejehjem omtales endvidere som
producerende for praksisser med indlejrede vaerdier og antagelser, der vil veere medkonstituerende
for graden af det institutionspraeg, den ldre mgder (Ibid.). Og i den sammenhang skal de uskrevne
regler i fagfaellesskaber, der varetager plejen i de offentlige organisationer, ifglge Wackerhausen
(1998, 1999, 2004), ikke underkendes. De viser sig i omgangstone og i de sociale
arbejdsfaellesskabers indlejrede vaerdier og antagelser, der legemligggres i de professionelles
praktiske handlinger. De heri indlejrede veerdier vil vise sig mere eller mindre bevidst; maske vil de
veere "blinde pletter” for den professionelle i de daglige praksisser omkring den enkelte beboer.

Der abner sig her en konkret daglig praksis, der viser et vaeld og en kompleksitet af forhold, der kan
have betydning for den zldres mulighedsbetingelser for at opleve sig anerkendt som saeregent
individ. Praksisser, der er af savel intenderet som uintenderet karakter.

Pa landpolitisk niveau viser der sig endvidere modsatrettede signaler i veerdsaettelsen af den aldre
som individ. Den zeldres autonomi vaerdsaettes f.eks. ved, at der politisk bliver arbejdet hen imod
enestuer til de aldre; men samtidig bliver et alment princip gennemfgrt om at fratage den zeldre
folkepension ved indflytning pa plejehjem for i stedet at fa udbetalt lommepenge efter geeldende
regler (Betaenkning 1962, s. 71-72). Det kan modsat anskues som umyndigg@grende. Her kommer en
vaesentlig problematik til syne, der handler om, at universalistiske rettigheder, som f.eks.
folkepensionen, bidrager til at give den enkelte ldre frihed og personlig autonomi i forbindelse med
egen forsgrgelse og i det daglige ved at kunne veaelge, hvad man vil bruge sine penge pa. Fratagelse af
denne rettighed ved indflytning pa plejehjem kan pa individniveau pa den ene side fgre til, at den
ldre i sin saeregenhed overses, eller man kan sige, at den sldre bliver frataget rettigheder. Pa den
anden side kan der heri ogsa veaere indlejret omsorg for mennesker, som ikke laengere selv er i stand

til at styre egen gkonomi. Det vil sige, at for nogle ldre vil de engang i historien blive frataget
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borgerlige rettigheder, nar han eller hun modtager hjalp fra aldreforsorgen eller 2ldreomsorgen,
mens andre vil blive set som aldre i en saerlig livssituation.

@get sundhedsfaglig professionalisering af personalet pa plejehjemmene i velfeerdssamfundets
forankring i efterkrigstiden er en anden politisk beslutning, der ogsa far betydning i de praksisser, der

udspiller sig pa plejehjemmet. Dette perspektiv vil blive udfoldet i naeste afsnit.

2.7.3 Den aldres autonomi i professionaliseringen af sldrelivet pa plejehjem
Personalesammensatningen pa plejehjemmene gar som navnt mod skaerpet medicinsk orienteret
professionalisering. Personalet bestar typisk af ledende sygeplejersker, sygeplejersker pa
plejehjemmets afdelinger og sygehjzelpere og pa de stgrre plejehjem ogsa laeger® (Jgrgensen 1969,
Korremann et al. 1982, Olsen og Pio 1974). Det vil sige sygehusorienterede uddannelser, der skaber
god sammenhang med begrundelsen for plejehjemmenes oprettelse om at varetage behandling og
pleje af kronisk syge og pensionister.

Ifglge Hajrup (2011) betyder professionalisering, at faggrupper uddannes og opnar ekspertise inden
for et omrade, der ggr, at de ved bedre, og at de kan definere nye og ngdvendige opgaver. Det vil
sige, at den aldre flytter pa plejehjem, hvor faggrupper knyttet til det medicinske omrade star parat
med viden, der kan anvendes til at diagnosticere, behandle og definere beboerens behov.

Den zeldre bliver derved i velfeerdsstaten udfordret af eksperter, hvilket Hgjrup (2011) papeger, at
velfeerdsstaten er funderet pa: “den forudsaetning, at der er basale menneskelige behov, og at der
kan opnds konsensus imellem eksperter og politikere herom og om midlerne til at imgdekomme de
menneskelige behov” (s. 318).

Et vilkar i velfeerdssamfundet er dermed en Igbende diskussion mellem administrative og
sundhedsfaglige professionelle og politikere om, hvilke menneskelige behov staten skal varetage. Det
skaber Igbende diskussioner om 1: ideen om at imgdekomme menneskelige behov streekker for vidt i
velfeerdssamfundet og 2: om statslig pleje og omsorg undergraver aspekter af menneskelighed som
veaerdighed, autonomi, tillid og respekt.

Disse diskussioner er vedkommende for den aldre, der flytter ind pa plejehjemmet, hvor eksperter i
dialog med politikerne s@ger at skabe konsensus om, hvilke af de aldres behov, der er rimelige at
varetage, og hvorledes det gkonomisk lader sig ggre. | en undersggelse om livskvalitet hos de
svageste aldre pa plejehjem konkluderer Christophersen (1999), at det er “politikerne og
eksperterne, der definerer, hvad den svage aeldre har brug for” (s. 114). Det placerer den zldre i en

ny form for marginaliseret position i samfundet end tidligere set. Zldre gemmes ikke af vejen pa

! Der indgar dog ogsa en del uuddannede i medarbejdergruppen pa plejehjem (Korremann et al. 1982)
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plejehjemmene som pa fattiggardens tid. De aldre flytter nu ind pa plejehjemmet, hvor et medicinsk
blik er medkonstituerende for varetagelse af deres behov. Et blik, der ikke ngdvendigvis ser den
®ldre som person i en seerlig livssituation med en specifik erfaring og med egne ideer om og
interesser i livet. Thorgaard et al. (2010) peger p3a, at vidensformer, der erklzerer sig for magtfri og
universelle, altid vil have indflydelse pa, hvorledes magtforhold “ordnes og formidles” (s. 11). |
velfeerdssamfundets ekspertveelde kan den aldre blive et objekt for de sundhedsprofessionelles
handlinger, hvorved den zldre som individ i yderste konsekvens ikke bliver set.

Den zldres muligheder for at blive inddraget i egen situation bliver derfor udfordret af et geriatrisk
blik med en diagnosticerende sygdomsorienteret tilgang (Bekendtggrelse 1962, Helander 1974, Platz
1992). Dette medicinske blik kan, som Jensen papeger, fremme sygdomsorienteret tilgang, der i sin
essentialistiske form kan producere objektivitet i det professionelle perspektiv pa sarbare grupper og
dermed ogsa i forholdet til individet i en sddan gruppe. Der er her tale om grupper, der i
epidemiologisk forstand er udsat for bestemte typer af sygdomme (Jensen 1986). Det kan f.eks. vaere
gruppen af demente og apoplexipatienter.

| en undersggelse bliver endvidere plejetaenkningens dominans omtalt som en udfordring for den
®ldre som individ, da plejegiveren er den aktive part, og den =ldre som plejemodtager er passiv
(Korremann et al. 1982, s. 19). Dannelsen af den statslige omsorgsudgver i velfaerdssamfundets
tilblivelse bliver herved tildelt faglig autonomi. Den professionelles ekspertvurderinger fratager den
®ldre autonomi, og den aldre som individ bliver derved udfordret, hvorved et 1.-persons
®ldreperspektiv er i risiko for at blive tilsidesat.

Men pleje kan, ifglge Andreasen (2008b), ogsa bidrage med netop et blik, der favner den ldres
situation og for den aldre som individ, da pleje kan forstas som at yde omsorg “overfor
plejekraevende individer, sa disse kan restituere sig. Komme videre med livet pa den bedst mulige
mdde. At drage omsorg for, at de pagaeldendes livssituation (igen) bliver sG god som muligt. Plejens
kerne er omsorg, at sgrge for, at den pdgeeldende kan udfolde sit liv bedst muligt. Det giver indhold til
den ofte antydede tese om, at plejen som profession udspringer af den almenmenneskelige
omsorgspraksis, der simpelthen er i menneskelivet som noget uomgaengeligt (s. 19).

Her forstas pleje i et situationsorienteret perspektiv med blik for den aldre som saeregent individ og
star dermed i modsaetning til pleje som passivisering af den aeldre. Hvorledes pleje som begreb bliver
rammesat, anvendt og legemliggjort vil saledes fa betydning for den aeldres oplevelse af at blive set

som menneske i en saerlig livssituation.

22 Gennemfgrt af Amtskommunernes og kommunernes forskningsinstitut
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De zldres liv pa plejehjemmene problematiseres ogsa i skgnlitteraere tekster. En digtsamling fra en
medarbejder nederst i hierarkiet viser personalets forstaende holdning over for beboerne, men ogsa
deres magteslgshed og mangel pa viden og interesse for den enkelte seldre (Hansen 1985). En

tidligere beboer udgiver en digtsamling om livet pa plejehjem, hvor ”Personalet” er et af digtene:

“Bestemte og vrede
Skaelder ud hvis du ikke hgrer efter,
Er ogsa
venlige og rare indimellem,
men mest ndr de fdr deres vilje.
Desveerre har de hurtig glemt det de lzerte i skolen,
om medbestemmelse,
og om hensynet til beboernes behov.

Dygtige medarbejdere,

eller?” (Adam 1994, s. 18)

Afslutningsvis kan man sige, at der med plejehjemmets etablering og forankring i samfundet ses nye
tendenser, der kan bidrage til sdvel humaniserende som dehumaniserende forhold for den zeldre,
der flytter pa plejehjem. Af humaniserende forhold kan naevnes opmaerksomhed imod den aldres
private og sociale liv, som udfolder sig ved, at der i 1960’erne og 1970’erne er fokus pa kvaliteten af
de bygningsmaessige faciliteter pa plejehjemmene. Det viser sig ved, at der i denne periode er
interesse for plejehjemmenes beliggenhed, enestuer, aktiviteter etc. og for tiltag om at abne
plejehjemmet mod det omgivende samfund, og det ses i undersggelser af livet pa plejehjem, som
udfoldet i dette afsnit. Medbestemmelse og selvbestemmelse er blevet almindelige begreber i
forbindelse med den zeldre, hvorved samfundets stremninger om individualisering viser sig. Den
aldres autonomi bliver derved rammesat med respekt for individet, og uafhaengighed viser sig som
indlejret vaerdi i en livssituation, hvor den aldre er svaekket i en sadan grad, at han eller hun ma
flytte pa plejehjem.

Dehumaniserende tendenser ses, idet det laeste materiale viser, at der er mange savel skrevne som
uskrevne regler, den aldre skal underordne sig, og som kan indskraenke den aldres autonomi. Det
pa trods af, at den zeldres medbestemmelse og selvbestemmelse nu er almindeligt anvendte

begreber i forbindelse med aeldreliv pa plejehjem. Man kan sige, at den aldre bliver indlejret eller
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maske underlagt savel intenderede som uintenderede vaerdier og grundleeggende antagelser i
fagfaellesskabet pa plejehjemmet.

Der pagar op gennem 1960’erne og 1970’erne ogsa en gget sundhedsfaglig professionalisering af
medarbejderstaben. Denne professionalisering saettes der bl.a. spgrgsmalstegn ved i undersggelsen
“Bedre plejehjem - hvordan? (Korremann et al. 1982). Spgrgsmalet er nemlig, om den medicinske og
den dertil knyttede behovstaenkning inden for sygepleje bliver et mal i sig selv og derved kan
efterlade den aldre i et vakuum, hvor han eller hun ikke bliver set som saeregne individer. Risikoen er
nemlig, at den aeldre med et medicinsk blik kan blive subjektiveret som et objekt, hvilket ogsa viser
sig, idet den aldre mister retten til at fa udbetalt sin folkepension, nar denne flytter pa plejehjem.
Det bringer billeder frem fra 1800-tallet, hvor seldre mistede borgerlige rettigheder, nar de modtog
fattighjeelp.

Frem til slutningen af 1970”erne er perioden praeget af, at aldreforsorg i stigende grad bliver en
samfundsmaessig opgave; men nye tendenser om &ldreforsorgens udvikling begynder at vise sig.
@konomisk krise i 1970’erne saetter endvidere yderligere skub i allerede igangveaerende diskussioner
om velfaerdsstatens passivisering og klientggrelse af borgere og i de stigende og uendelig behov, der
kan varetages inden for velfaerdsstaten. Inden for zldrepolitikken viser det sig ved, at temaerne
"Omstilling af seldreforsorg”, ”Fra plejehjem til egne hjem” og ”Laengst muligt i eget hjem” bliver
centrale i diskussionen om velfaerdsstatens udvikling. Inden for seldreplejen bliver et centralt punkt,
at der er politisk pnske om at afinstitutionalisere boformer til ldre og ligestille hjzelp til seldre
uanset, hvor de bor. Denne udvikling eller maske snarere transformation af offentlig aldreforsorg far

betydning for, hvorledes den zldres autonomi bliver politisk vaerdsat. Det handler nzeste afsnit om.

2.8 Aldres autonomi, nar boformer og hjalp bliver tilrettelagt ud fra et ligeretsprincip
Omstilling af aeldrepolitikken mod ”Laengst muligt i eget hjem” saetter skub i nedleeggelse af
plejehjem ud fra et politisk gnske om lighed i hjelpen til ldre uanset, om de bor hjemme eller pa
plejehjem (£ldrekommissionen® 1980, 1981, 1982, Platz 1992).

Zldrekommissionen skriver i deres fgrste delrapport ud af tre generelt om udviklingen inden for
®ldrepolitikken, at: “Frem til midten af indevaerende drhundrede blev det naeppe anset for et

vaesentligt offentligt ansvar at pavirke rammerne for de aeldres aktivitetsudgvelse og sociale

2 fldrekommissionen nedsaettes i 1979 af socialministeren. Kommissionens formal er at bidrage med
overvejelser og forslag, der giver de sldre mulighed for at forme deres tilveerelse, og at indhold i det daglige
styrkes bl.a. med henblik p3, at de ldre, der gnsker det, skal blive l&angst muligt i eget hjem
(£ldrekommissionen 1980, s. 13).
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kontakter. Gennem de seneste drtier er imidlertid en raekke foranstaltninger opstdet i offentligt regie
eller stgttet af det offentlige, klubarbejde, dagcentre, rejse- og ferie arrangementer m.v.” (1980, s.72)
Zldrekommissionen peger pa de tidligere fremfgrte politiske diskussioner om, i hvilket omfang
samfundet skal imgdekomme den ldres behov, og om det offentliges indblanding tager ansvaret og
selvbestemmelsen fra den zldre selv og om den kvaeler hende eller hami misforstaet “omsorgeri”
(Ibid., s. 72). Det er dermed indforstaet, at den zldre bliver passivisere og mister muligheder for at
udleve egen autonomi’ i dette ‘'omsorgsregime’.

Zldrekommissionen peger p3, at indflytning pa plejehjem fgrst bgr ske, nar den aldre ikke kan klare
sig fysisk og/eller psykisk i eget hjem med hjalp fra familie og venner og offentlig service, og at der
primaert vil vaere tale om aldre, der er over 80 ar (lbid.).

| 1983 udpeger Socialstyrelsen®* aldreomradet som falles tema for udvikling i kommunerne med
overskriften “Omlaegning og fornyelse af indsatsen for aldre”. Et fikspunkt i denne omlaegning er
”Lov om boliger for zldre og personer med handicap”?, der fra 1. januar 1988 szetter en stopper for
nyopf@relsen af plejehjem, beskyttede boliger, lette kollektivboliger og kommunale
pensionistboliger. Fremadrettet skal der satses pa en boligform, nemlig ldreboliger, der skal bygges
som selvstandige boliger uden institutionspraeg. | perioden 1. juli 1987 til udgangen af 1990 har over
halvdelen af landets kommuner foretaget plejehjemsnedlaeggelser ud fra samfundsgkonomiske
begrundelser om, at plejehjemmene er for dyre i drift, de er utidssvarende, og at ”Laengst muligt i
eget hjem” er bedst for den zldre (Holler 1989, Platz 1992).

Pa de plejehjem, der fortsat er i drift, skal der ggres op med "plejekulturen”, hvor plejeudgveren er
den aktive, og plejemodtageren den passive (Korremann et al. 1982). Det vil sige, at plejebegrebet
bliver anvendt i en betydning, der i praksis kommer til at betyde, at den =ldre bliver passiviseret og
objektgjort.

De aldre skal nu vaere brugere og have medindflydelse pa de givne sundhedsydelser og vaere
medlemmer i lokale indstillingsudvalg til ansaettelse af f.eks. ny plejehjemsleder (Brynskov og Ry
kommune 1986, Holler 1989). Den zldre som bruger indseettes i et opger med klientggrelse, idet den
plejekraevende bruger ikke kun har i sigte at komme pa plejehjem, da uniforme lgsninger skal
erstattes af brugervalg (Ringmose og Hansen 2005). De professionelle bliver derved udfordret i deres
tidligere professionelle beslutningsret og bliver derfor frataget faglig autonomi. Den zldre bliver
derimod gennem brugerorientering tildelt autonomi med et indhold, der identificerer den zldre som

et menneske, der kan tage alle valg og beslutninger selv. Uafhaengighed som vaerdi ligger derfor nu

** Hgrer under Indenrigsministeriet
% populeert kaldet ”£ldreboligloven”
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seerligt tydeligt, men dog implicit i brugerorienteringen og ma ses som et afkast af
individualiseringens stremninger i samfundet generelt. Det udlgser spgrgsmal om, hvorledes den
xldre, der er afthaengig af hjlp, bliver opfattet som modtager af hjaelp, da der til brugerbegrebet er
knyttet vaerdier om, at brugere kan stille krav og have forventninger.

Der opstar saledes et nyt perspektiv for de ldre, idet de med deres nyvundne autonomi er indhyllet
i respekt for deres uafhaengighed og selvsteendighed, der fordres respekteret uden ngdvendigvis at
tage hensyn til deres livssituation i gvrigt. Det vil sige, at den aldres livserfaring, livssituation og
historie i gvrigt risikerer at blive dekoblet hjalpen, der bliver ydet. Dette pa trods af, at det politiske
gnske om forandring i eldreforsorgen har vaeret fremsat med intentionen om at indsaette den zeldre
som medbestemmende og selvbestemmende i eget liv. Der opstar derved en situation, der ikke
ngdvendigvis involverer den zldres liv, hvorved den zldre er i risiko for igen at blive passiviseret,
men pa en anden made end tidligere, idet den aldres aktive formaen nu er udgangspunktet.

Den zldres nyopnaede autonomi viser, konkret i en undersggelse om Livskvalitet hos de svageste
aldre fra 1999, at der er diskrepans mellem plejepersonalets diskurs om beboernes selvbestemmelse
og praksis, idet personalet i hverdagen “afggr, hvorndr og om beboerne selv bestemmer”
(Christophersen, s. 115). Det vil sige, at de indlejrede strukturer og rutiner i praksis er mere
definerende for, hvorledes den xldres autonomi praktiseres i plejehjemmets praksisser.
Christophersen (1999) skriver, at “beboernes selvbestemmelse isceneseettes i en raekke situationer,
hvor beboeren bliver bedt om at vaelge samt ved, at personalet sprogligt taler om uafhaengighed, der
for det meste er fravaerende, fordi beboerne allerede er sG svage og darlige, ndr de flytter ind” (s.
116).

Det viser sig derfor, at det er perspektiver, der skal reflekteres ind i en kontekst, hvor
plejehjemsbeboerne i omstillingen af aldreplejen, som tidligere naevnt, bliver stadig mere psykisk,
kognitivt og/eller fysisk sveekkede, nar de flytter pa plejehjem (Platz 1992). | f.eks. Gladsaxe
kommune visiteres den ldre med "kun” fysiske skavanker ikke til plejehjem, hvilket er et eksempel
pa, at plejehjemsbeboerne forventes at blive mere psykiske og/eller kognitive svaekkede (Platz 1992).
Det bliver derfor ogsa efterhanden tydeligt i praksis, at aldreboliger ikke kan sta alene som boligform
til svaekkede aeldre, hvorfor den bliver suppleret med en ny boligform: plejebolig.

Hgjrup og Jensen (2010) papeger, at den ideologiske udvikling mod decentral brugerorientering
udfordrer “det sGkaldt ekspertstyrede sundhedsvaesen. Men generelt mindskes staternes styring og
kontrol ikke” (s. 19). Moderniseringen af den offentlige sektor, der bliver indledt i starten af
1980’erne med markedsorientering som organisatorisk styringsideologi, er nemlig

medkonstituerende i omlaegningen af offentlig seldreforsorg, der netop initierer gget kontrol. Der
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opstar med markedsorientering et gnske om ressourcestyring pa baggrund af beskrivelser af
arbejdsgange og arbejdsopgaver. 1 1999 bliver det f.eks. besluttet at stille krav til kommunerne om
udarbejdelse af kvalitetsstandarder inden for eldreplejen. De har den funktion, at de skal bidrage til
at synligggre de =ldres rettigheder. Der er beskrevet kvalitetsstandarder om serviceydelser, der
viser, hvad den ldre retsmaessigt kan stille af krav til leverandgren af hjemmehjaelpsydelsen.
Intentionerne med kvalitetsstandarden er i stor grad sammenfaldende med udviklingen af Falles
Sprog (Ringmose og Hansen 2005), der praedefinerer, hvilke opgaver der indgar i hjeelpen til de
®ldre. Det nationalpolitiske niveau kommer, ifglge Ringmose og Hansen, i stigende grad til at gve
indflydelse pa detailregulering i hjemmeplejen fra midt i 1990’erne (lbid.) i en offentlig organisering,
der gar mod markedsorientering med vokabular som leverandgr, serviceydelser,
servicedeklarationer, prisfastsattelse af opgaver etc.

En ny aera er pa vej i eeldreforsorgen med den aktive og kravstillende bruger pa et marked med
praedefinerede serviceydelser, der gennem opgavebeskrivelser viser, hvilken hjaelp de ldre kan
visiteres til.

Feltstudiet om zeldres autonomisituation i plejeboligens rammer og praksisser, der indgar i denne
afhandling, vil afdaekke, hvilke forhold der er fremmende og heemmende for den aldres autonomi pa
denne politisk satte scene i plejeboligens praksisser. Men inden vi nar til det, vil der veere en

opsamling pa dette kapitel.

2.9 Opsamling af rammesaetning om aldres autonomi i ldreforsorgens historie
Feenomener og sproglige udtryk, der kan bidrage til at rammesaette den aldres autonomi i den
politiske tilretteleeggelse af aldreliv, nar selvhjulpenhed i bred forstand ophgrer, viser sig frem til
midten af 1900-tallet som fa og implicitte i det laeste materiale. | 1800-tallet kan anes antydninger af
humaniserende tendenser, hvor sk@gnsmaessige rettigheder bliver et sprogligt udtryk, der pa den ene
side giver indhold til den zldres autonomi, da nogle zeldre far muligheden for at undga at sulte ihjel.
Pa den anden side bidrager den sk@gnsmaessige vurdering til, at det er tilfaeldigt, om den zldre bliver
anerkendt som individ, da skgnnet afhaenger af den enkelte kommunes politik.

Gennemgaende for hele perioden er, at den aldre bliver underlagt szerlige vilkar og ma indordne sig
under savel skrevne som uskrevne regler i det offentlige regi, nar han eller hun pa grund af svaekkelse
ikke laengere formar at klare sig selv. Det ses, nar seldre maend i 1800-tallet bliver frataget borgerlige
rettigheder, nar de modtager fattighjaelp. Det ses ogsa, nar de ldre kan tvangsindlaegges pa bade
fattiggard og alderdomshjem, fordi de modtager ydelser fra den offentlige kasse, da det er en

billigere Igsning, at de bor der. Og det ses, nar fattiggardens bestyrer far vide magtbefgijelser, eller

67



nar de aeldre lases inde pa deres varelser pa alderdomshjemmet, nar gangene skal ferniseres. Som
sidste eksempel kan naevnes, nar de aldre bliver frataget deres folkepension ved indflytning pa
plejehjem, for i stedet at fa udbetalt lommepenge. Disse eksempler viser ogsa forskydninger, der
vidner om tiltagende humaniserende tendenser af de ldre, der ikke laengere kan klare sig selv; men
i hele perioden bliver de ldre underlagt krav i og af det offentlige system, der har betydning for
deres selvforstaelse, og som i forskellig grad er dehumaniserende.

Kampen om at blive tildelt rettigheder viser sig gennem hele perioden som konstituerende for den
®ldres frihed, idet staten gennem dem anerkender den zldre som tilhgrende en gruppe, der er veerd
at forpligte sig over for. Rettigheder viser sig som konstituerende for, hvorledes den zldre nyder
status i samfundet generelt, og vil ogsa bidrage positivt til sdvel den aldres selvforstaelse som
selvvurdering. Den aldres autonomi bliver derved givet indhold gennem rettigheder, og det viser sig
at veere af afggrende betydning, om der er tale om universelle rettigheder eller rettigheder baseret
pa skgn. Skensmaessige rettigheder, der f.eks. udlgser fattighjeelpen og senere
alderdomsunderstgttelsen, far i samfundet praeg af almisser, der opnas pa baggrund af en form for
tiggergang. Der ses ogsa gennem hele perioden en kamp om, hvilke rettigheder den zeldre skal
tildeles. Denne kamp er teet forbundet med politisk ideologi, der kan fglges gennem Ipbende
diskussioner om borgeres muligheder for selvforsgrgelse gennem hele livet og samfundsgkonomiske
konsekvenser. Herunder hgrer diskussioner om samspil mellem marked, civilsamfund og stat.

| rettighederne ses individets uafhaengighed indlejret som vaerdi, hvilket kan ses i sammenhang med
samtidige stremninger om individualisering gennem 1800- og 1900-tallet.

Folkepensionens indfgrelse i 1956 som universel rettighed er et eksempel pa dette, da den
gkonomiske hjzlp til egenforsgrgelse bidrager til mulighederne for, at den zeldre typisk kan bo, hvor
han eller hun vil, og skabe et dagligliv ud fra egne interesser, vaerdier etc.

Den aldres afhaengighed af hjeelp er som faanomen under transformation perioden igennem. | 1800-
tallet bliver den aldre afhaengig af hjeelp, nar egenforsgrgelse ikke laengere er mulig. Implicit i dette
ligger, at den aeldre er for svaekket til at kunne arbejde, eller at den aldre ikke har familie, der kan
forsgrge ham eller hende. Op gennem 1900-tallet bliver forholdene for de eeldre bedre, og med
geriatriens udvikling far de aeldre endvidere mulighed for at fa behandling, nar f.eks. alderdommens
sygdomme viser sig. De zeldre lever dermed laengere, og der opstar behov for at indrette saerlige
institutioner, der kan varetage de ldres behov. Interesse for, hvorledes institutionslivet gver
indflydelse pa de zeldres muligheder for oplevelse af respekt, selvbestemmelse, medbestemmelse og
veerdighed, opstar bl.a. i sammenhang med samfundsmaessig interesse for individets selvrealisering

og videnskabeligggrelse af zeldrelivet. Videnskabeligggrelse ses ogsa i den medicinske
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ekspertorientering, der kommer til udtryk i en stadig tiltagende professionaliseret medarbejderstab,
der varetager de aldres behandling og pleje, hvilket kan medfgre, at den aldre bliver subjektiveret
som et objekt og derved ikke identificeret som individ, hvorved den zldres autonomi kan blive
overset.

Staten overtager flere og flere forpligtelser over for gruppen af zeldre frem til 1970’erne, hvor
velfaerdsstaten er pa sit hgjeste. Vedvarende diskussioner om velfaerdsstaten, der bliver hjulpet pa
vej af regression i samfundsgkonomien, initieres en ny zera i offentlig seldreforsorg.
Demokratiseringsprocesser, der involverer, at den zldre bliver til bruger, der kan szette dagsordenen
for eget liv, nar de bliver afthangige af hjalp, og hvor uniforme Igsninger skal erstattes af brugervalg,
affgder politisk veerdsaettelse af den aldre som selvstaendig, beslutningsdygtig og selvtilstraekkelig.
En proces, der kan bidrage til at seette nye rammer for den aldres autonomi og nedtone de
professionelles autonomi. Markedsorienteret styringsideologi i den offentlige sektor bliver svaret pa
afbureaukratisering, brugerindflydelse og professionel imgdekommenhed over for brugernes
forventninger og krav.

Som led i afbureaukratiseringen gnskes ligestilling af hjaelp til eldre uanset, om de bor i eget hjem
eller om de bor pa plejehjem og samtidig gnskes plejehjem som institution nedlagt for at blive
erstattet af aldreboliger, der er den @ldres egen lejebolig og en selvsteendig bolig i form af et
reekkehus eller boligblok. Virkeligheden viser, at nogle ldre er sa sveekkede, at de ikke formar at bo i
dette tilbud om zeldreboliger, hvorfor plejebolig som boform opstar af ngdvendighed. Det er en egen
lejebolig, der er placeret pa et afsnit pa et plejecenter med muligheden for samveer med de gvrige
beboere i afsnittets faellesrum ,og hvor den zldre som udgangspunkt ud fra et ligeretsprincip bliver
visiteret til ydelser som zeldre, der bor i eget "hjem hjemme”.

| naeste kapitel vil jeg introducere feltstudiet og dets metoder samt udfolde metodologiske
refleksioner i forbindelse med de anvendte metoder. Kapitlet er indgangen til at kaste lys over den
lokale praksis i plejeboliger for at identificere politisk tilrettelaeggelse af plejeboligens rammer og

disse tiltags betydning for den aeldres autonomi- og livssituation.
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Kapitel 3
Studiets empiriske grundlag

Jeg vil i dette kapitel udfolde centrale dimensioner af projektets empiri genererende proces, hvori
indgar valg af metoder, metodologiske refleksioner og Igbende fortolkning og analyse af feltstudiets
datamateriale.

Feltstudiet strakte sig over en periode pa ca. 1% ar og foregik i flere tempi, med kortere og laengere
mellemrum, i 5 kommuner, pa 8 plejecentre og 10 afsnit.

| feltstudiets start var min tilgang til felten dben i bestraebelsen pa at udfolde og kontekstualisere
afhandlingens forskningstema. Jeg var indledningsvist optaget af at fa kortlagt sa mange forhold som
muligt, der viste sig at have indflydelse pa den aldres autonomi- og livssituation. Senere blev jeg
optaget af, hvornar den politiske tilrettelaeggelse viste sig at have betydning for den zeldres
autonomi- og livssituation i plejeboligens praksisser, og hvornar den politiske tilrettelaeggelse blev
fraveget i praksis, og hvilke konsekvenser det fik for den seldres autonomi- og livssituation.

Kapitlet her afspejler derfor ikke kun planleegning og refleksioner, der gar forud for feltstudiet. Det
handler ikke kun om selve feltstudiet, og det er heller ikke kun udfoldelse af efterrefleksioner, efter
at det samlede datamateriale var i hus, og jeg skulle finde en brugbar vej til anvendelse af
datamaterialet. Kapitlet her er det hele, og jeg vil derfor tage laeseren ved handen, sa det bliver
muligt at fglge med i den systematik og dynamik, der er forbundet med feltstudiet, det genererede
datamateriale og vejen fra datamateriale til tekstlig fremstilling.

Nar jeg i dette kapitel, anvender eksempler fra feltstudiets datamateriale, vil jeg henvise til feltnoter

med F og nr., og nar jeg henviser til interview, vil jeg henvise til | og nr.

3.1 Tilgang til felten

| starten af feltstudiet var min tilgang til felten dben, da jeg gerne ville opna kontekstuel
fornemmelse for seldres autonomisituation i plejebolig. Det vil sige, at jeg indledningsvist ville have et
bredere blik end blot at fokusere pa den politiske rammesaetning af plejeboligen og dennes
betydning for den zldres autonomi- og livssituation i plejeboligens praksisser. Mit mal var at
indfange overordnede autonomibestemmende forhold og med dette overordnede sigte tog jeg
derfor ud pa de fgrste plejecentre med det dbne spgrgsmal om:

Hvilke forhold er fremmende for den aeldres autonomi i plejebolig, og hvilke forhold er haammende for
den eldres autonomi i plejebolig?

Men da autonomi ikke eksisterer som et afgraenset og synligt feenomen i praksis, sa jeg havde brug

for at rammesaette autonomi for at have det som pejlemaerke gennem feltstudiet. Det var
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umiddelbart naerliggende at anvende en filosofisk rammesaetning af autonomi. Men et sadant valg
kunne optone en filosofisk diskussion og nedtone gennemslagskraften i feltstudiets datamateriale,
hvorved afdaekning af, “what is really going on” (Taylor 1985) i plejeboligens praksisser vedrgrende
den zldres autonomi, kunne forsvinde af syne. Jeg valgte derfor at formulere et stipulativt
rammebegreb om autonomi:

At den aldre har mulighed for at bestemme i sit liv og leve sit liv ud fra egne mdl og veaerdier om, hvad
der er et godt liv at leve, ndr den eeldre ikke leengere kan klare sig i egen bolig og derfor flytter i
plejebolig.

Dette rammebegreb blev formuleret for at skabe konsensus om zeldres autonomi i en bred gruppe af
interesserede inden for aeldreomradet. Her teenker jeg pa aldre, pargrende, medarbejdere,
foreninger, forskningsmiljger, interesseforeninger, embedsmaend, politikere etc.

Hvis dette stipulative rammebegreb kan accepteres som grundlag for den aldres autonomi, vil det
give mulighed for at transcendere diskussionen af bade praksisnaere situationer og filosofiske
perspektiver.

Den indledende abne tilgang til felten vil jeg udfolde i naeste afsnit for at vise, hvordan feltstudiet

bidrog til at kontekstualisere den aldres autonomisituation i plejeboligen.

3.2 Kontekstualisering af eeldres autonomisituation i plejeboligen
Det abne spgrgsmal om haammende og fremmende forhold for aeldres autonomi skulle

indledningsvist i feltstudiet bidrage med at udfolde den aldres situerede liv i plejeboligen for bredt
at synligggre forhold, der har betydning for den aeldres autonomi. Spgrgsmalet viste sig at give mig
mulighed for at indfange og udfolde overordnede autonomibestemmende forhold med det
stipulative rammebegreb som blik. Det var selvfglgelig ikke muligt at fa gje pa alle forhold i det fulde
omfang. Dertil er virkelighedens kompleksitet for uigennemskuelig og overraskende. Men min
indledende abne tilgang bidrog til, at jeg opnaede mit formal om at fa kontekstuel fornemmelse for
overordnede og forskellige forhold, der viste sig at have konkret betydning for den ldres
autonomisituation i plejeboligens praksisser. Jeg fik @je pa en stor maengde af forhold vedrgrende
den aldres autonomi, der indgik i forskellige ssmmenhange og pa forskellige mader. Denne
abenhed over for felten var med til at udfolde, kvalificere og nuancere mit blik pa feltens
kompleksitet. Jeg fik med det dbne sp@grgsmal indfanget og udfoldet en mangfoldighed af forhold, der
havde betydning for den zeldres autonomi, der var afhaengige af personer, samspil mellem personer,
regler, frivillige, socialt netveerk, livshistorie, lovgivning etc. Det vil sige, at det blev synliggjort, at

plejeboligens praksisser, med Wackerhausens ord (2002), viste sig at veere indlejret i et vaeld af
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interpersonelle relationer mellem individer, rammebetingelser, handlingsmgnstre, diskurser etc. fra
individniveau til institutions- og samfundsniveau. Det viste sig ogs3, at plejeboligens praksisser har en
iboende historicitet, der traekker rgdder tilbage til etablering og forankring af offentlig seldreforsorg
(se kap. 2). Det sas blandt andet ved, at plejecentrene, hvor plejeboligerne er placeret, ofte blev
naevnt som plejehjem bade i skrift og i tale (f.eks. Zldrekommissionen 2012), selvom plejeboligen pa
mange mader adskiller sig vaesentlig fra plejehjem. Samlet set bidrog feltstudiets indledende fase til
at skabe indsigt i forskningens helhed om zldres autonomi- og livssituation i plejeboligen.

Det abne spgrgsmal om fremmende og haemmende forhold for den ldres autonomi blev derved sa
rigeligt besvaret pa dette overordnede niveau med lav detaljeringsgrad. Men udpegningen af
betydningsdannende forhold for den aldres autonomi bidrog til, at jeg i feltstudiets senere faser blev
mere skarp pa at forholde mig til konteksten om, hvordan den politiske rammesatning af
plejeboligen viste sig at have betydning for den aldres autonomi- og livssituation i plejeboligens
praksisser. Ricoeur (1991) skriver, at fgrste led i forstaelse er at orientere sig i den sammenhzaeng,
som vi straeber efter at forsta, og han papeger, at synligggrelse af og sensitivitet over for den
kontekst, der gnskes undersggt, er ngdvendig og uundgaelig i kvalitativ forskning. Man kan sige, at
det abne forskningsspgrgsmal om haemmende og fremmende forhold for den seldres autonomi
indledningsvist var med til at afdeekke et landskab, der kan ses med det blotte gje. Senere blev en del
af dette landskab gjort til genstand for neermere undersggelse, men stadig med kendskabet til det
gvrige landskab. Men den udvalgte del blev nu trukket frem og gjort skarp og underlagt undersggelse
med stor detaljeringsgrad med det samme spgrgsmal om fremmende og haammende forhold for den
®ldres autonomisituation i konteksten om den politiske rammesaetning af plejeboligen.

Denne systematik og dynamik vil blive udfoldet i dette kapitel; men inden jeg tager fat pa det, vil jeg
indlede med at udfolde mine overvejelser i forbindelse med at veere feltforsker. Det vil jeg ggre for at
tydeligggre, hvordan jeg gennem feltstudiet forsggte at handtere feltforskningens tilladte
subjektivitet. Den betgd, seerlig i starten af feltstudiet, at jeg havde en del overvejelser om at vaere

feltforsker og ogsa om at vaere feltforsker inden for eget professionsfelt.

3.3 Feltforskerens situerthed forbundet til feltforskning

Feltstudiet bgd pa mange situationer, hvor jeg bade i situationen og efterfglgende matte overveje
min rolle bade som deltagende observatgr p3 plejecentre og som interviewer. Et af mange eksempler
var, da jeg ville ga en tur med Hanne. Hun havde fortalt mig, at hun var glad for at ga tur, og jeg
havde hurtigt fundet ud af, at hun var mest talende pa tomandshand. Jeg besluttede derfor at

afprgve et mere uformelt setup. Jeg fortalte personalet, at Hanne og jeg ville ud at ga, hvilket
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udlgste, at en medarbejder straks foreslog, at Preben og Gudrun da kunne komme med os. Men sa
ville det jo ikke blive en tur, hvor Hanne og jeg kunne tale frit sammen. Det ville snarere blive en
aktivitet, der ville fa karakter af, at jeg var en ga tur-ven. Preben sad i feellesrummet og hgrte, at
medarbejderen foreslog, at han skulle med, og han var hurtigt henne ved elevatoren i sin elektriske
kgrestol. Jeg kunne derfor ikke fa mig selv til at gennemtrumfe, at jeg helst ville ga alene med Hanne.
Men jeg fik dog afvaerget, at Gudrun kom med. Hun var i sin bolig og havde ikke hgrt medarbejderens
forslag om, at hun kunne komme med (F 1). Dette eksempel er fra min fgrste dag i felten og gav
anledning til, at jeg fra fgrste faerd blev stillet i situationer, hvor jeg matte overveje min
professionelle rolle som feltforsker. Pa den ene side ville jeg jo gerne veere med til, at de zeldre deltog
i aktiviteter i stedet for at sidde inaktive ved spisebordet i faellesrummet eller alene i deres bolig. Pa
den anden side var mit formal som forsker at generere datamateriale. Nar jeg blev involveret i
situationer, som f.eks. ovenfor navnte, sa oplevede jeg, at min erfaring inden for sundhedssektoren
hjalp mig. Gennem mit professionelle virke har jeg nemlig erfaring med at forholde mig til en given
sag professionelt og denne erfaring hjalp mig i mine refleksioner over min involvering i nogle
situationer, etiske problemstillinger eller andet.

| kontekstafhaengig forskning som her matte jeg ogsa forholde mig til, at jeg altid vil veere til stede i
det genererede datamateriale. Det er derfor hverken uafhaengigt af mig eller af forskningens sigte.
Jeg matte derfor Igbende, gennem feltstudiet, holde mig dets formal for gje. Det betgd f.eks., at jeg
ikke lod den zeldre fortzelle om hendes eller hans bgrns og b@grnebgrns liv i leengere tid, men forsggte
at komme tilbage til den =ldres liv.

Min sundhedsprofessionelle baggrund hjalp mig ogsa i mgdet med de =ldre og deres pargrende, da
jeg i mit professionelle virke er vant til at mgde "nye mennesker” i szrlige livssituationer. Det viste
sig endvidere, at min professionelle erfaring ogsa var en fordel i dialogen med bade medarbejdere og
ledere pa plejecentrene, da jeg forstod faglige begreber og det sundhedsprofesionelle arbejde.

Min rolle som forsker i felten gjorde, at jeg nogle gange skulle traede varsomt, da jeg pa nogle afsnit
fik fornemmelsen af, at jeg blev oplevet som en, der kom for at kontrollere, hvad der foregik i praksis.
| starten skrev jeg f.eks. noter under de deltagende observationsstudier; men det holdt jeg hurtigt op
med, da jeg flere steder hgrte bemaerkningen fra bade medarbejdere og zldre: "Hvad mon hun
skriver om os i sin lille sorte bog.” Jeg begyndte derfor i stedet at tage nogle minutters pause i et
lukket rum, hvor jeg noterede stikord til feltnoterne.

Jeg er, som i al anden forskning, drevet af vidensinteresse. Ifglge Hastrup (2010) er der endvidere i
kvalitativ forskning et erkendt og accepteret ikke neutralt blik pa felten, der gnskes udforsket.

Hastrup (1996) skriver, at feltforskeren derfor er til stede i det genererede datamateriale, og at man i
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feltforskning “abent vedkender sig sin subjektivitet i sit udgangspunkt” (s. 28). Det er derfor, ifglge
Ehn og Klein (1994), veesentligt, at forskeren retter et kritisk forskerblik mod sig selv, idet forskeren
gennem sit feltarbejde eksponerer sig selv lige sa meget som sit objekt. Min position som
forskersubjekt betgd, at jeg matte reflektere over egne antagelser i forbindelse med
forskningstemaet og ogs3, at jeg matte bestraeebe mig pa at veere aben og lyttende over for felten.
Min ambition med dette projekt er jo ikke blot at verificere egne underliggende antagelser og
hypoteser. De skal derimod ggres til genstand for naermere undersggelse (for naeermere uddybning se
kap. 1, afsnit 1.9.1).

Flyvbjerg (2010) papeger, at vi mennesker har en tendens til at lade os bekraefte af det, vi bifalder.
Det vil sige, at vores forstdelse typisk lader sig lede af det, der bekrafter vores egne antagelser og
hypoteser. Omvendt skriver Flyvbjerg ogs3, at felten i sin natur er insisterende, vedholdende og
gennemtraengende, hvorfor forskerens forforstaelse i feltforskning vil blive sat i og pa spil. Taylor
(1985a) skriver, at vi ser og forventer noget bestemt pa baggrund af vores underliggende antagelser;
men virkeligheden vil forvirre og vise sig som overraskende eller paradoksal.

I min bestraebelse pa at undga at lade mig lede af egne underliggende antagelser praesenterede og
diskuterede jeg undervejs i feltstudiet det genererede datamateriale og mine praeliminzere
analyseresultater i forskningsgrupper, pa ph.d. kurser osv. Min ide var saledes gennem feltstudiet at
styrke troveerdigheden af datamaterialet og de forelgbige analyser. Jeg ville gerne skaerpe min
opmarksomhed pa, hvor langt min fortolkning og analyse kunne raekke, og hvad jeg med rette kunne
fremfgre som et begrundet resultat. Endvidere fik jeg i nogle af disse sammenhange mulighed for at
finde ud af, om de forelgbige analyseresultater kunne genkendes af personer, der var knyttet til
®ldreomradet.

Konkret foregik mine preesentationer pa et medlemsmegde i Dansk Sygeplejerad under mit
studieophold pa Nordlands Universitet i Norge, hvor jeg preesenterede mit projekt for universitetets
forskere og andre ph.d.-studerende. Jeg blev ogsa undervejs i forskningsprocessen koordinator for et
nyetableret forskningsveerksted om udsathed. Det er et forskningsvaerksted, der blev etableret i
samarbejde mellem University College Sjaelland og Roskilde Universitet, hvorfra to forskere indgar i
vaerkstedet som undervisere og sparringspartnere. Deltagerne i forskningsvaerkstedet er undervisere
og ph.d.-studerende fra University College Sj=lland, hvilket betyder, at det er et tveerfagligt forum. |
dette forum blev dele af mit datamateriale diskuteret, og jeg holdt oplaeg med titlen: "At forske i
eget professionsfelt”. Pa Aarhus Universitet deltog jeg i forskningsgrupperne ”Praksisfilosofi” og

"Empiriveerksted”, hvor jeg ligeledes praesenterede og diskuterede mit projekt.
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Jeg har saledes Ipbende gennem hele forskningsprocessen herunder feltstudiet ladet mig udfordre
ud fra en overbevisning om, at refleksion bliver skabt gennem nye og fremmede spgrgsmal (Argyris &
Schon 1974/1984). Det vil sige, at jeg kontinuerligt har ladet mig udfordre og stillet mine synspunkter
og opfattelser pa prgve. Det skete f.eks., nar jeg under en diskussion af nogle af mine feltnoter blev
spurgt om, hvordan den aldre i plejebolig har det med, at plejeboligen abenbart skal ligne en normal
bolig med kgkken, tv etc. Bliver den aldre sa ikke hele tiden konfronteret med sin hjalpelgshed, nar
komfuret er sldet fra, da de fleste aeldre i plejebolig ikke kan finde ud af at bruge det, og de heller
ikke formar at teende for det installerede fjernsyn? Det var et perspektiv, jeg ikke selv havde veaeret
opmeaerksom pa.

Dunbar (1995) peger pa, at forskningsgrupper bgr veere tveerfaglige, med forskellige fagligheder, der
kan gribe ind i hinanden, hvis forskningen skal fremsta dynamisk og kreativ. Jeg har gennem hele
forskningsprocessen udelukkende indgaet i tveerfaglige forskningsgrupper og har oplevet det bade
inspirerende og ogsa nogle gange som ikke saerligt konstruktivt. Inspirerende, nar diskussioner rejser
nye spgrgsmal og refleksioner, som jeg har kunnet arbejde videre med. lkke konstruktivt, nar andre
fagligheder har holdt fast i et udvalgt afgreenset blik, og dialogen og refleksionen derved syntes at
veere forsvundet af syne. Det ikke konstruktive element har jeg dog sa forsggt at vende til noget
konstruktivt. Jeg oplevede, at sadanne ikke konstruktive diskussioner skaerpede mit blik pa egen
made at diskutere pa, pa egen abenhed eller lukkethed over for andres forskning. Endvidere bidrog
disse situationer til, at jeg kunne udfordre og fundere egne teoretiske og metodologiske overvejelser.
Jeg blev f.eks. flere gange spurgt om, hvilke metoder jeg ville anvende i forbindelse med feltstudiet,
hvor mange plejecentre, der indgik i feltstudiet, og hvor mange jeg ville interviewe og hvem? Det
gjorde mig i starten usikker, da jeg ikke havde et skarpt skaret design for feltstudiet. Men
usikkerheden blev langsomt vendt til, at jeg, som feltstudiet skred frem, blev mere sikker pa mine
svar, da metodologiske overvejelser om metodernes hensigtsmaessighed, valg af informanter,
varighed af de deltagende observationsstudier etc. i denne arbejdsproces tog form.

Men inden jeg begav mig ud i felten, gjorde jeg mig selvfglgelig overvejelser over feltstudiets
gennemfgrelse og i den forbindelse lod jeg mig inspirere af Kuzel (1999). Han opfordrer til at
overveje, hvilke metoder der kan anvendes for at indsamle brugbare data. Det vil sige data, der er
rige pa relevante informationer for at kunne svare pa de stillede spgrgsmal? Hvem skal jeg tale med,
og hvad skal jeg have szerligt gje for?

Disse spgrgsmal blev en del af den planlaegning, der gik forud for feltstudiet, og som ogsa indgik i den
mere konkrete planlaegning, men ogsa i gennemfgrelsen af feltstudiet, som jeg vil praesentere i

naeste afsnit.
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3.4 Planlaegning og gennemfgrelse af feltstudiet

Min adgang til plejecentrene i de fem kommuner, der indgik i feltstudiet, kom i stand pa forskellig
made. Inden jeg tog ud i de f@grste to kommuner og dermed pa de fgrste fem plejecentre, var jeg til
en indledende samtale med en overordnet leder i hver kommune. Jeg talte endvidere med ledere pa
de plejecentre, der indgik i studiet. | den tredje kommune fik jeg tilladelse til at besgge et plejecenter
via plejecentrets sygeplejerske, og i de to sidste kommuner tog jeg kontakt til lederne pa to
plejecentre og fik pa den made adgang til plejecentrene. De fem besggte kommuner reprasenterer,
hvad indbyggere angar, en mindre kommune, tre mellemstore kommuner og en stor kommune. Det
er almindelige offentlige plejeboliger og fire af de besggte afsnit er placeret teet ved bycentrum, fem
er beliggende i landsbyer, og ét er beliggende pa en mark cirka 4 km fra bycentrum og teet ved
naturomrader. Fire af de besggte plejecentre er ombyggede plejehjem og tre er nybyggede
plejecentre.

Der blev alle steder distribueret et introduktionsbrev (bilag 1) til de involverede afsnit pa det enkelte
plejecenter. Nogle steder hang det pa opslagstavlen i afsnittets faellesrum, nogle steder 13 det hos
den enkelte beboer og et sted var det blevet trykt i det lokale beboerblad.

Ved afslutning af hvert besgg og hvert interview og samtale sikrede jeg mig, at jeg kunne vende
tilbage til informanterne. P4 den made holdt jeg adgangen til relevante oplysninger og muligheden
for at fa svar pa yderligere spgrgsmal aben.

Jeg blev mgdt positivt de steder, jeg henvendte mig, og mange gav udtryk for, at de syntes, at det var
dejligt, at der var interesse for ldre, der bor i plejebolig. Pa de enkelte afsnit fik jeg tildelt en
kontaktperson, der typisk viste sig som en engageret, aben og forteellende medarbejder. Andre
medarbejdere kunne udvise en vis skepsis, som kom til udtryk ved f.eks., at de forsvandt af syne, nar
jeg naermede mig, og nogle kom med kommentarer som: ”/ dag skal vi passe pd, for vi bliver jo
overvdget.”

Jeg laeste om skjult observation. Den metode involverede, at jeg kunne lade mig ansatte pa et
plejecenter i en periode uden at fortzlle om mit reelle forehavende. Jeg fravalgte denne mulighed,
da jeg som Album skriver, ”ikke vil lure noen til G fortelle meg noe som jeg skal bruke i en helt annen
rolle enn den de har tilskrevet meg” (1996, s. 227). Som ansat ville jeg endvidere heller ikke fa adgang
til at ga hvor som helst pa plejecentret, fa mulighed for at spgrge, lytte, observere og tale med hvem
som helst. Den abne forskerposition gav mig derimod denne mulighed.

Mit indledende abne forskningsspgrgsmal i forbindelse med feltstudiet om fremmende og
ha&mmende forhold, der har betydning for den aldres autonomi, lagde ikke op til, at jeg skulle fglge

fa aeldre. Det lagde snarere op til, at jeg skulle indfange sa mange forhold som muligt, der kunne
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bidrage med at synligggre flest mulige betydningsdannede forhold om zeldres autonomi. Derfor
folger dette feltstudie ikke Hammersley og Atkinsons (1996) anvisninger om, at feltforskeren typisk
deltager i folks livi en laengere periode, da det ikke ville give mig righoldige svar pa mit indledende
abne forskningssp@grgsmal. Min tilrettelaeggelse af feltstudiet betgd, at jeg var enkelte eller fa dage
pa et afsnit, hvilket bidrog med utallige forhold, der viste sig have betydning for den aldres
autonomi. Og det viste sig at veere forhold, der i en situation kunne vaere bade fremmende og
ha&mmende for den zldres autonomi afhaengig af den zeldres livshistorie, erfaring og nuvaerende
livssituation. Det bidrog til, at jeg fik kontekstuel fornemmelse af felten og til, at jeg forholdsvis
hurtigt fik synliggjort et bredt udvalg af overordnede bestemmende forhold for den =ldres
autonomi, der f.eks. omhandlede temaer som familierelationer, socialt feellesskab mellem de aldre,
sundhedsprofessionelt syn pa fag og livshistorie. De indledende samtaler med lederne i de fgrste to
kommuner bidrog med information om en mangde administrative forhold vedrgrende visitation af
plejebolig, indflytning, blebevilling knyttet til cpr.nr., tilbud om tilkgb af mad, frivilliges rolle,
magtanvendelse, tilkgb af serviceydelser, visitation af ydelser etc. Disse indledende mgder, som jeg
ikke optog, men hvor jeg tog notater, tegnede et billede af en overstreammende maengde af forhold,
begreber, koncepter, lovgivning o.a., der viste sig som forhold, der kunne have betydning for den
enkelte zeldres autonomi. Det var forhold, jeg efter den indledende fase blev szrlig sensitiv over for,
da den politiske tilrettelaeggelse af plejeboligen, blev gjort til genstand for detaljeret underspgelse.
Pa mine bes@g pa plejecentrenes afsnit fik jeg gje pa lokale forhold, der kunne have betydning for
den =ldres autonomi. Det kunne f.eks. veere faste spisetider og daglige koordinerende medarbejder-
megder, der foregik i feellesrummet. Med min beslutning om at komme pa flere plejecentre i flere
kommuner fik jeg endvidere mulighed for at synligggre betydningsdannede forhold for den zldres
autonomi, der viste sig pa tvaers af plejecentre og kommuner. Jeg blev ret hurtigt overrasket over
genkendelige forhold, der havde betydning for den aldres autonomi, og som kunne forbindes til den
politiske tilretteleeggelse af livet for seldre i plejeboligen. Det var f.eks. faste badedage og
renggringsdage, F@devarestyrelsens smileyordning, der hang i faellesrummenes kgkken,
medarbejdernes omtale af plejeboligen som den sldres eget hjem, de sldre omtalt som seerlig
komplekse og ofte omtalt som demente.

Under feltstudiet kunne jeg her og nu fa svar pa spgrgsmal. Nar jeg efterfglgende arbejdede med
datamaterialet, kom nye spgrgsmal til, og jeg s@gte oftere og oftere svar pa dem i forskellige
referencer om f.eks. plejeboligen som et leve-bomiljg, 2eldreplejens organisering, nationale strategier
vedrgrende xldre i plejeboligen etc. (f.eks. Forskningsstyrelsen 2006, Indenrigs- og

Sundhedsministeriet 2004, Jacobsen 2015, Jensen 2004, ZAldreForum 2014).
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De afdaekkede forhold og eventuelle nye spgrgsmal, der opstod i min gennemgang af datamaterialet,
og som jeg ikke kunne finde svar pa i policy-dokumenter, kunne jeg fa afklaret ved at vende tilbage til
allerede besggte plejecentre eller informanter. Jeg kunne ogsa tage spgrgsmal med mig videre til
naeste plejecenter, hvis det var af mere generel karakter.

Gennem feltarbejde og den Igbende gennemgang af feltstudiets datamateriale blev arbejdet med
policy-dokumenter mere og mere en del af arbejdsprocessen. Jeg beveegede mig saledes fra det
brede kontekstuelle landskab, der udfoldede savel fremmende som heemmende forhold for den
2ldres autonomi til at synligggre og ggre mit blik sensitivt over for konteksten om, hvornar politisk
tilrettelaeggelse ”slog igennem” og havde betydning for aldres autonomi- og livssituation i
plejeboligen. Jeg anvendte fortsat spgrgsmalet om fremmende og heemmende faktorer for den
®ldres autonomi. Nu til at fa synliggjort detaljer og nuancer inden for konteksten om den politiske
rammesatning af plejeboligen.

Jeg har her tegnet et billede af, hvordan jeg gennem feltstudiet beveegede mig fra dbenhed over for
feltens kompleksitet om fremmende og heemmende forhold for den aldres autonomi hen mod at
gare mit blik sensitivt over for sagen om, hvornar politisk rammesaetning af plejeboligen viste sig at
have betydning for den aeldres autonomi i plejeboligens praksisser. Inden jeg gar videre med
feltstudiets metoder og metodologiske overvejelser, vil jeg udfolde mine etiske overvejelser i

forbindelse med feltstudiet.

3.4.1 Etiske overvejelser

Inden jeg indledte feltstudiet, indhentede jeg tilladelse i Datatilsynet til at anvende feltstudiets
datamateriale (bilag 2, 3,4).

Alle informanter, der er indgaet i feltstudiet, blev endvidere informeret om, at jeg ville anonymisere
datamaterialet, sa det ikke ville veere muligt at genkende enkeltpersoner eller plejecentre. Mange af
de aldre, der indgik i feltstudiet, havde psykiske og/eller kognitive problemer af vidt forskellig art.
Det fordrede gennem feltstudiet situationsforstaelse og omtanke, da jeg ikke bare kunne forlade mig
pa, at ja bet@d ja, og nej bet@d nej. En beboer sagde, at der ikke var grund til, at jeg talte med hende,
da hun alligevel havde glemt alt, nar jeg var gaet. Men hun fortsatte med at tale og fortalte om sit liv
og sin nuvaerende livssituation, og det endte med, at vi havde en lzengere samtale. Hendes historie er
vaesentlig, da den er en fortaelling om kvindens livserfaring, livsveerdier og livsmal. Den er en
fortzelling om, at hun har fortiden med sig, at hun nu er i en seaerlig udfordrende livssituation, og at
hun ser ind i en fremtid, der tegner som en trist udsigt for hende (F 2). Kvindens historie blev derfor
en fortzelling om haemmende og fremmende forhold, der vedrgrer svaekkede ldres autonomi i

plejeboligens praksisser. Kvindens indledning om, at hun glemmer alt, nar jeg er gaet, viste sig
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gennem samtalen som hendes made at vise sin sarbarhed pa. Men gennem vores samtale viste hun
bade styrke og afklarethed om sin situation, da hun tydeligt formulerede, hvordan hun opfattede sin
livssituation i plejeboligens rammer.

Hendes interesse for at tale med mig har gjort, at jeg valgte at anvende hendes historie. Hensigten
med det er ikke at overskride en etisk graense, men at synligggre forhold i plejeboligens rammer og
praksisser, der bliver betydningsdannende for denne kvindes autonomi- og livssituation. Habermas
(1975) papeger i den sammenhang, at forskere har et saerligt ansvar for at kaste lys over forhold, der
har betydning for saerligt udsatte grupper i samfundet for at ggre det muligt at aendre deres vilkar.
Mine etiske overvejelser gennem feltstudiet har saledes vaeret baseret p3, at jeg i de mange vidt
forskellige situationer, der opstod, rettede min opmaerksomhed mod informanterne, mig selv og
interaktionen mellem os. Det gjorde jeg ved, at jeg i situationen bade forsggte at vaere til stede og
veere nervaerende ved at lytte. Samtidig forsggte jeg at forholde mig med distance til det, der
foregik. Det gjorde jeg bade ved at stille spgrgsmal til mig selv undervejs i samtalerne og ved at stille
afklarende og uddybende spgrgsmal til dem, der indgik i situationen, men ogsa nar jeg efterfglgende
besluttede, hvilke situationer og eeldre der skulle bringes frem i afhandlingen.

| den sammenhaeng bliver det derfor vaesentligt at veere seaerligt strikt med at anonymisere. Alle
navne etc. er derfor fiktive i det empiriske datamateriale, der er anvendt i afhandlingen. Ligeledes
har nogle historier haft sa genkendelige karakteristika, at det har veeret ngdvendigt at tage flere
anonymiserende greb i anvendelse. Det er gjort ved f.eks. at a&endre pa szerlige livshistoriske forhold.
Med disse indledende afsnit om feltstudiet vil jeg ga videre med at redeggre for savel feltstudiets

metoder som metodologiske overvejelser i den forbindelse.

3.5 Kombination af metoder i feltstudiet

Jeg valgte at kombinere metoderne deltagende observation og interview for at finde ud af, hvad de
to metoder hver i seer og tilsammen kunne bidrage med af hensigtsmaessigt datamateriale.

Kuzel (1999) skriver, at feltforskeren ma forsgge at afdaekke de valgte metoders hensigtsmaessighed i
forhold til, hvad forskningen retter sig imod. Sagt pa en anden made, hvad metoderne kan bidrage
med af relevant datamateriale. Det vil sige trovaerdigt datamateriale og datamateriale, der
indholdsmaessigt kan bidrage til at besvare forskningsspgrgsmalet.

De to metoder blev undervejs i feltstudiet suppleret med s@ggning efter og laesning af policy-
dokumenter, da det viste sig som et vaesentligt bidrag til at kontekstualisere forskningstemaet bade
politisk og samfundsmaessigt. | den sammenhaeng skriver Fangen (2010), at sggning pa og laesning af

policy-dokumenter er en god made at fa baggrundsinformation om miljget, der bliver studeret.
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Policy-dokumenter blev undervejs i feltstudiet en mere og mere naervaernede “aktgr” i takt med, at
jeg sggte at spore den politiske rammesaetning, der viste sig i plejeboligens praksisser, og som havde
betydning for den zeldres autonomi.

Med disse indledende bemaerkninger vil jeg ga i gang med mine metodologiske refleksioner over
deltagerobservation som metode, for derefter i naeste afsnit at tage fat pa metodologiske
refleksioner over interview om metode.

Mine deltagende observationsstudier omfatter 11 dages feltnoter. Der blev endvidere gennemfgrt 16

optagede interviews med 10 beboere, to pargrende, to medarbejdere og to ledere

3.5.1 Metodologiske refleksioner over deltagende observation som metode

Deltagende observation er, ifglge flere forfattere (Bogdewic 1999, Hastrup 2010), en metode, der
kan generere praktisk og teoretisk viden om, hvad der foregar mellem mennesker og mellem
mennesker og samfund i det daglige livs virkelighed. Det er derfor en metode, jeg forventede kunne
bidrage med at synligggre forhold vedrgrende aldres autonomi i plejeboligens praksisser.

Under det deltagende observationsstudie opstod situationer, hvor jeg fik tilladelse til, her og nu, at
gennemfgre og optage samtaler. Der opstod endvidere situationer, hvor samtaler med bade beboere
og medarbejdere blev gennemfgrt og af forskellige grunde ikke blev optaget og derfor blev en del af
feltnoterne. F.eks. stillede jeg en medarbejder et spgrgsmal, da hun stod i afsnittets depotrum. Det
udviklede sig til en leengere samtale, der umiddelbart ville veere blevet forstyrret, hvis jeg under
samtalen havde spurgt, om jeg matte optage.

Min beslutning om at veere feltforsker pa flere plejecentre i kort tid traf jeg, da et af formalene med
feltstudiet var at fa gje pa og dermed synligggre forhold, der har betydning for den zeldres autonomi.
Inddragelse af flere plejecentre pa kort tid blev ogsa truffet for at fa gje pa og dermed synligggre
forhold, der beveeger sig pa tveers af plejecentre og kommuner og dermed far mere almen karakter.
De kortvarige besgg pa plejecentrene og pa udvalgte afsnit bevirkede, at jeg ved hvert besgg fik et
f@rstehandsindtryk, der var praeget af en vis form for uforbeholdenhed, idet bl.a. nogle mgnstre og
udtryksmader var nye og derfor ikke ndede at blive en selvfglge. Jeg forsggte pa den made at skeerpe
min bevagenhed over for felten ved, at jeg indstillede mig “pd mdter som gker falsomheten for hva
som foregdr rundt dig. Seerlig er det vigtig G ha alle radarer ute under de fgrste feltopholdene”
(Fangen 2011, s. 91). Fangen (2011) peger endvidere p3, at deltagerobservation fordrer fglsomhed,
refleksion og selvrefleksion fra forskerens side. Som feltarbejder udszetter forskeren sig for
forskelligartede udfordringer, da det er gennem forskeren selv, at verden skal lzeres at kende. Denne
involvering i felten kraever mod, og metoden laegger op til et engageret og kontekstafhaengigt blik pa

sagen, der sgges indsigt i.
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De korte besgg gav mig mulighed for at fa gje pa et veeld af mulige kontekster i forbindelse med den
ldres autonomi i plejebolig. Men de gav ikke mulighed for at udfolde den enkelte ldres
livssituation i saerlig grad og fglge udvalgte zeldre i en laengere tidsperiode, som f.eks. Jette Thuesen
(2013) gjorde i forbindelse med sin ph.d.-afhandling “"Gammel og svaekket i nye omgivelser”.

Jeg mg@dte nye mennesker, ssedvaner og omgangsformer, hver gang jeg tradte ind pa et nyt
plejecenter, men opdagede allerede ved andet plejecenter, at en del rammesaettende forhold viste
sig som genkendelige, selvom der kunne vaere praktiske forskelle. F.eks. kunne den zeldres tilkgb af
"madpakke” betyde, at maden blev tilberedt pa afsnittet, kom fra et centralt kgkken i kommunen
eller var blevet udliciteret til et privat firma. Det kunne ogsa veere tilkgb af serviceydelser, som f.eks.
vinduespudsning, visitation af kaldeapparater, plejebolig som lejebolig, regler om tildeling af ydelser,
plejebolig som borgerens "hjem ude” (Jensen 2004, s. 16), pargrendes betydning for den aldre,
frivillige som aktivitetsmedarbejdere etc. Forhold, der vaekkede min interesse i forbindelse med den
aldres autonomi, da f.eks. plejebolig som “hjem ude” giver Anton (aldre) mulighed for at hgre musik
og drikke rgdvin til langt ud pa natten i sin plejebolig. Da jeg mgdte ham, sad han med sin
morgenmad i en leenestol i faellesrummet kl. 10.30 og hgrte klassisk musik (F 4).

Men det viste sig ogsa, at de aldre blev givet valg og fik tilbud, uden at der var tale om reelle valg og
tilbud. Tilkgb af mad kunne vare et sadant valg. De fleste, der bliver visiteret til plejebolig, viste sig
ikke at kunne varetage den daglige husholdning, hvorfor tilbud om tilkgb af mad, derfor kom til at
fremsta som en mere administrativ foreteelse. Man kan sige, at tilbuddet for mange aldre blev et
spgrgsmal om, hvorvidt den aeldre ville leve eller dg af sult.

Jeg oplevede ogs3, at et afsnit blev ringet op af plejecentres leder, og en medarbejder blev bedt om
at finde en beboer, der her og nu kunne tage med frivillige fra Zldre Sagen pa cykeltur. “Gerda er
medggrlig,” sagde en medarbejder. Sa Gerda blev hurtigt overtalt til at tage med pa cykeltur, sa der
ikke opstod problemer med Zldre Sagen om, at plejecentret ikke benyttede £ldre Sagens tilbud om
cykelture (F 4). De naevnte eksempler er fa af mange i datamaterialet, der viser, hvorledes forhold i
nogle situationer var hammende for den aldres autonomi, og i andre var de fremmende. | sidste
eksempel viser det sig ved, at Gerda blev mere eller mindre tvunget til at samtykke i at tage med pa
en cykeltur, selvom hun ikke umiddelbart havde lyst. Men det kunne vise sig, at cykelturen blev en
god afbrydelse i hverdagen for Gerda. Eksemplet med cykelturen viste sig ogsa at veere interessant
pa en anden made, idet aktiviteten ikke var planlagt med Gerda som mal; men malet rettede sig

snarere mod, at plejecentret skulle sta i et godt lys hos de frivillige fra Zldre Sagen.
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Jeg fik typisk kontakt med de zldre i feellesrummet, der var pa hvert afsnit. Jeg startede da ogsa pa
min fgrste dag i felten med at drikke morgenkaffe i et faellesrum sammen med de beboere, der
sidder omkring spisebordet.

Der opstod under det deltagende observationsstudie Ipbende spgrgsmal vedrgrende aktiviteter eller
mangel pa samme i fellesrummet. Mange af disse spgrgsmal kunne jeg fa svar pa med det samme
ved at tale med beboere og medarbejdere. Det foregik som “uformell konversasjon, der du skyter inn
sp@rgsmdl, ndr det passer sig slik” (Fangen 2011, s. 172). Spgrgsmalene kunne handle om maden, der
blev serveret, de ®ldres brug af faellesrummet, afklaring i forhold til emner, der blev talt om,
episoder, som jeg ikke lige kunne gennemskue eller maske troede, at jeg kan gennemskue, og som
jeg derfor lige matte have be- eller afkraeftet. Det er kontekstafthangige spgrgsmal, der, ifglge
Bogdewick (1999), ikke er praekonstruerede og derfor bliver formuleret mere uformelt. Pd den made
forsggte jeg bade at nuancere min fortolkning af datamaterialet Igbende og at synligggre det
implicitte i konkrete handlinger eller i det, der blev sagt. Spgrgsmalene og svarene blev
konstituerende for, at min spgrgehorisont naermest umaerkeligt forandredes under feltstudiet. Jeg fik
nemlig gennem spgrgsmal, svar, nye spgrgsmal og ny indsigt i, hvorledes faellesrummet blev brugt pa
det enkelte afsnit, hvilke aktiviteter der foregik, fik viden om beboernes oplevelse af socialt samvaer i
faellesrummet etc.

Fzellesrummet gav mig mulighed for at mgde beboerne og maske fglge en beboer til sin bolig efter
eftermiddagskaffen og fa “en snak” undervejs. Jeg kunne spgrge, om jeg matte ga med ud, hvis en
ldre skulle ud at ryge, eller jeg kunne spgrge en beboer, om han eller hun ville med ud at ga en tur.
Det var samtaler, som jeg efterfglgende noterede efter hukommelsen, hvorfor det mundtlige praeg i
samtalen blev mistet; men jeg forsggte, nar jeg efterfglgende skrev feltnoter, at indfange meningen i
samtalerne. Fangen (2011) skriver, at det primaert vil veere essensen og selve indholdet af det, der
bliver sagt i en samtale, der vil blive husket, nar man arbejder pa den made.

Mellem mine besgg pa plejecentrene laeste jeg mine feltnoter. | denne laesning sprang forhold af
hammende og fremmende karakter ud af feltnoterne. F.eks. fortalte en zeldre, at hun ikke selv
lengere kunne indkgbe sin yndlingsmarmelade? (I 2). Kunne det vaere et heemmende forhold for
denne zldres autonomi, som jeg ville inddrage i det videre arbejde? Eller hvad med den zldre, der
ikke laengere havde en frivillig til at hjeelpe sig med at udbygge sine IT-kundskaber, og som ikke fik
hjeelp til at finde en ny? Skulle jeg veelge et sadant forhold for at kaste lys over den aldres
autonomisituation i plejeboligens praksisser,og hvordan kunne jeg anvende et sadan forhold? Dette
forhold affgdte spgrgsmal om, hvor de zeldre fik hjeelp i hverdagen, hvilket var med til, at jeg rettede

mere og mere opmarksomhed mod den politiske tilrettelaeggelse af plejeboligen og sporing af
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denne tilrettelaeggelses betydning for den aldres autonomi i plejeboligens praksisser. Det var
spgrgsmal, som jeg dels medtaenkte, nar jeg var ude pa de naeste plejecentre, og dels anvendte jeg
spergsmalene til at analysere mit datamateriale. Jeg vil her naevne nogle af de sp@grgsmal, jeg stillede
i forbindelse med det politiske initiativ om faellesrummet som en del af plejeboligens leve-bo-miljg:
e Kan den zldre selv bestemme, om hun eller han vil veere i feellesrummet? Hvorfor/hvorfor ikke?
e Hvorledes har faellesrummet betydning for valg af socialt liv eller maske oplevelse af isolation?

e Hvem kommer ikke i feellesrummet, og hvem kommer, og hvorfor ikke og hvorfor?

e Hvilke daglige aktiviteter foregar her?

Feellesrummets praksisser bidrog til at synligggre bade lokale mgnstre og genkendelige mgnstre pa
tvaers af kommuner og plejecentre samtidig med, at de leverede en mangde af betydningsdannende
forhold, der kunne gve indflydelse pa den aldres autonomi. Det kunne vaere forhold om de zldres
samvaer med medarbejderne, de aldres indbyrdes sociale samveer, rutiner i forbindelse med f.eks.
spisning, medarbejdernes deltagelse i samveaeret omkring spisebordet etc. Forhold, der viste sig bade
at veere forbundet med den enkelte =ldre og dennes livssituation og som indlejret i plejeboligens
rammesaetning, idet feellesrummet er et rum, der er politisk vedtaget som en af plejeboligens
bygningsmaessige faciliteter, for at “skabe hjemlige omgivelser og rammer for private miljger”
(Jensen, 2004, s. 18).

Det viste sig dog, at faellesrummet ikke af alle blev opfattet som et hjemligt miljg, og at ldre kunne
finde faellesrummets sociale samvaer som hammende for at opna en fglelse af autonomi. Det
kommer der her et eksempel pa:

“Under middagsmadltidet bliver der talt om, at det er gode frikadeller, og Susanne [medarbejder]
pjatter med nogle af beboerne, sa der bliver leet rundt om bordet.

Dorte [beboer] ler ikke, og medarbejderen spgrger, om hun ikke synes, at det er sjovt. Dorte svarer, at
hun gerne ville le med, men ikke kan hgre, hvad der bliver sagt” (F 1, s. 4).

Eksemplet viser, hvordan nogle aldre har mulighed for at vaelge at deltage i det sociale samveer,
mens andre pa grund af et fysisk handicap, her darlig hgrelse, ikke bliver givet valget om at deltage i
samtalen. Medarbejderen viser sig i denne sammenhang at have stor betydning for, at den enkelte
ldre oplever sig set. Medarbejderen bliver indgangen til, at Dorte i dette tilfeelde kan komme til at
indga i samtalen ved at vaere opmaerksom pa Dortes darlige hgrelse. Medarbejderen viste med sit
spgrgsmal, at hun ikke var opmaerksom pa Dortes nedsatte hgrefunktion. Fgr middagen havde jeg
talt med Dorte i hendes bolig, hvor hun havde fortalt mig, at: “hun helst vil spise her pa stuen [i sin

bolig], men de [personalet] siger, at hun ma veere lidt social, og at hun har godt af at tale med de
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andre, og i gvrigt har hun ogsa brug for hjeelp til at spise [pga. blindhed]; sd det er mest velset, at jeg
spiser mine mdltider sammen med de andre” (F 1, s. 4).

Andre zldre, der gerne ville deltage i det sociale samvaer, men af forskellige grunde ikke selv kunne
pa grund af f.eks. afasi, depressive symptomer eller maske kognitive problemer, vil derfor kunne
blive oplevet som fravaerende og passive uden maske at ville veere det.

Ovenstaende eksempel gav anledning til, at jeg formulerede et spgrgsmal, om det er muligt at hjzlpe
den zldre til at veelge social aktivitet? Det er et eksempel pa, hvordan jeg formulerede spgrgsmal
som arbejdshypoteser undervejs i de deltagende observationsstudier. Hypoteser, jeg tog med ud i
felten for at afprgve preeliminaere analyser og egne antagelser for at sgge at afvaerge subjektive
fejlkilder. Det vil sige en arbejdsmetode, der kunne hjalpe med at imgdega, at jeg fik blik for noget
bestemt og blev blind for noget andet.

Jeg vil i naeste afsnit give et eksempel p&, hvordan arbejdshypoteser blev en made at finde, at teste

og afprgve svar gennem det deltagende observationsstudie.

3.5.1.1 Hypoteser som arbejdsmetode gennem det deltagende observationsstudie

Jeg vil her give et eksempel pa, hvordan jeg under det deltagende observationsstudie afprgvede
hypoteser i felten for at fa svar pa spgrgsmal og for at kvalificere min Ipbende analyse af feltstudiets
datamateriale undervejs i feltstudiet.

Jeg ville prgve at finde ud af, om det var muligt at hjeelpe de zeldre til at vaelge social aktivitet i
feellesrummet, nar de ikke selv var i stand til at overskue at deltage i de samtaler eller forsgg pa
samtaler, der foregik omkring spisebordet i feellesrummet.

Jeg blev derfor en dag mere deltagende end observerende under eftermiddagskaffen, og det
modsatrettede i begrebet deltagerobservation blev tydeligt. Bogdewic (1999) skriver, at
deltagerobservation kan betegnes som et oxymoron. For hvordan er det muligt pa en og samme tid
at forholde sig tilbagetrukket og observere det, man som feltarbejder er en integreret del af.

Jeg forsggte at hjaelpe Alice (ldre), der prgvede at holde styr pa de mange individuelle og
usammenhangende tankeraekker, der udspillede sig omkring bordet ved eftermiddagskaffen: ”Bl.a.
forsgger jeg at tale om butikker, der har ligget i hovedgaden. Der kommer navne pd nogle butikker,
og en siger, “kan | huske ...[navn pa butik]. Det giver anledning til, at billeder dukker op hos nogle af
beboerne. Preben har vaeret slagtermester i byen i 20 ér. Vi taler derefter om slagtere i byen, navne
pd tidligere slagtermestre, og hvor de har ligget. Samtalen glider, og der kommer minder frem; men
det kreever talmodighed, overblik og situationsfornemmelse, da man skal forsgge at balancere
mellem nye navne og skabe sammenhaeng i det sagte. De tre, der forsgger at deltage i samtalen [ud

over Alice, der prgver at holde styr pa at fa en samtale i gang], falder hurtigt hen i egne tanker og
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forsgger at huske et navn, et sted eller andet. De sidder sa hver for sig og mumler lidt og kigger hen
for sig. Hanne sidder ogsd ved bordet, men siger ikke noget. Hun virker mimikfattig og
tilbageholdende. Dagen fgr, da jeg gik tur med hende, ville hun gerne fortaelle om sin dagligdag og sit
liv. Var faktisk meget snaksalig” (F 2, s. 3-4).

Situationen viser, hvordan psykiske og kognitive problemer kan vaere heemmende for den zldres
muligheder for at deltage i samtalen, da han eller hun kan have vanskeligt ved at indga i en dialog pa
grund af manglende overblik, depressive traek, brudte tankerakker og svigtende hukommelse. Det
farte til, at den enkelte seldre ved eftermiddagskaffen pa hver deres made havde brug for hjeelp til at
kunne deltage i samtalen. Hanne (zeldre), der ifglge en medarbejder var dement og depressiv, havde
svaert ved at handtere at veere aktiv i det store sociale faellesskab. Hun deltog ikke i de forsgg pa
samtale, der var rundt om bordet, medmindre hun blev spurgt direkte, og blev hun det, sa svarede
hun kort med blikket sanket. Derimod havde jeg oplevet, at hun var talelysten i mindre sociale
sammenhange, som det havde vist sig dagen fgr, da jeg gik tur med hende.

Eksemplet viser, at de sldre med hjelp, som f.eks. medarbejderens stgtte, kan blive hjulpet til at
veere aktive deltagere i det sociale feellesskab pa plejecentrenes afsnit. Men faellesrummet kan ogsa
modsat fgre til en oplevelse af isolation eller utryghed, som vi sa det i eksemplet i foregaende afsnit,
hvor Dorte pa grund af darlig hgrelse ikke fik hjaelp til at vaelge at deltage i samtalen ved
middagsmaden.

Jeg har i de to sidste afsnit reflekteret over, hvordan deltagende observation som metode i dette
feltstudie har bidraget med datamateriale fra plejeboligens praksisser. Og jeg har redegjort for nogle
af de metodologiske overvejelser, jeg har gjort mig i forbindelse med deltagende observation som
metode. Nu vil jeg, i naeste afsnit, samle op pa, om denne metode har vist sig at vaere

hensigtsmaessig i denne afhandlings kontekst.

3.5.1.2 Deltagende observation som hensigtsmaessig metode

Deltagende observation gav en enestaende adgang til plejecentrenes praksisser. Jeg tog gennem
deltagende observation favntag med tvivien om det, jeg sa og synliggjorde, var lgdige fortolkninger.
Tvivlen var derfor min tro fglgesvend gennem de deltagende observationsstudier og bidrog til, at jeg
konstant var opmaerksom p3, at jeg kunne misfortolke eller overse relevante situationer, artefakter,
veeremader etc. Det kunne have den risiko, at det genererede datamateriale ville miste nuancer, der
kunne vaere med til at synligggre forhold, der er betydningsdannende for den zldres autonomi.
Datamaterialet, der blev til pa baggrund af deltagende observation, viste sig imidlertid at synligggre
utallige variationer af forhold, der har betydning for den zldres muligheder for at kunne bestemme i

sit eget liv og leve ud fra egne livsvaerdier og livsmal. Af eksempler kan naevnes valg af mad, indkgb,
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den tildelte hjzelp, spisetider, karakteren af den aldres svaekkelse, socialt liv i plejeboligen, frivilligt
arbejde, sociale relationer, vaerdier i medarbejdernes arbejdsfaellesskab, den enkelte medarbejder,
ledelse, den politiske tilrettelaeggelse af hjaelp til de ldre i plejeboligen.

Mit grundlag for at vide noget om forhold af fremmende og h&@mmende karakter for den zldres
autonomi, nar han eller hun lever sit liv i plejebolig, blev saledes gennem deltagende observation
bade mere kvalificeret og komplekst. Pa den ene side kan jeg nu udtale mig mere nuanceret om
forskningstemaets helhed. Pa den anden side er jeg blevet klar over, at jeg gennem deltagende
observation kun har faet gje pa et udsnit af forhold, der kan vaere betydningsdannende for den
&ldres autonomi. Denne erkendelse bidrager pa en og samme tid bade med stgrre sikkerhed og
stgrre ydmyghed over for temaet om aldres autonomi- og livssituation i plejeboligen.

Deltagende observation som metode gav mig mulighed for, at jeg fik et skaerpet blik for den enkelte
ldre som en person, der har et langt liv bag sig, og som nu er i en serlig livssituation, der fordrer
hjeelp. Pa de enkelte afsnit fik jeg indblik i a2ldres hverdag, og jeg fik muligheden for tale med de
ldre alene. Jeg var overrasket over, hvor hurtigt de ldre lukkede mig ind i deres hverdag og
historie. De aldre udfoldede, at de gennem et langt liv havde erhvervet sig erfaringer, og de fortalte
om, hvad der havde veerdi for dem. De fortalte mig derved, hvad Ricoeur (2008) papeger, nar han
skriver, at mening i livet repraesenterer vaerdier og mal, der kontinuerligt strukturerer vores
dynamiske liv i tre temporale dimensioner om fortid, nutid og fremtid.

Metoden var en udfordring, idet jeg oplevede ringe aktivitet pa afsnittene. De daglige aktiviteter pa
afsnittene bestod primaert af hjaelp til de ldre i forbindelse med personlig og praktisk hjaelp og
faellesspisning i faellesrummet. Derudover sad de xldre ofte ved spisebordet i faellesrummet eller var
alene i deres egen bolig. Det var en personlig udfordring blot at sidde i stilhed uden, at der skete
noget omkring mig. Men stilheden og inaktiviteten var sa til gengaeld med til, at jeg fik gje pa, at den
ldre ofte ikke evnede eller magtede at skabe aktiviteter. Det virkede ofte som om, at de zldre sad
og ventede pa naeste maltid eller ventede pa, at nogen kom forbi faellesrummet eller deres dgr.
Stilheden og inaktiviteten var ogsa med til at skaerpe min interesse for at undersgge, hvordan politisk
tilretteleeggelse af plejeboligen kunne spores som havende betydning for den ldres autonomi i
plejeboligens praksisser. Jeg blev opmaerksom pa, hvordan der pa tvaers af kommuner og plejecentre
blev synliggjort typiske traek. Det kunne vaere omtale af plejeboligen som den zldres eget hjem,
hjeelp beskrevet i opgaver og krav til pargrende om at hjelpe. Den politiske rammeszetning af
plejeboligen viste sig ogsa i plejecentrenes ensartede bygningsmaessige faciliteter med f.eks.
feellesrummet pa hvert afsnit og plejeboligernes ensartethed, idet de typisk bestod af to rum med

egne kgkkenfaciliteter samt eget bad og toilet.

86



Jeg fik saledes gennem deltagende observation gje pa en maengde af variationer af forhold, der
udfolder et komplekst mgnster vedrgrende den aldres autonomisituation, nar de lever deres liv i
plejebolig. Denne mangde af forhold blev til gennem en laengere periode med mellemrum, hvor jeg
foretog praelimineaere analyser af datamaterialet. Det var en arbejdsform, der bidrog til, at jeg fik
kontekstuel fornemmelse for felten og med denne indsigt kunne udvzlge en kontekst, jeg ville
fokusere pa, nar jeg var ude pa plejecentre.

Sidelgbende med deltagende observation foretog jeg interviews. Refleksioner i forbindelse med

denne metode vil jeg udfolde i naeste afsnit.

3.5.2 Metodologiske refleksioner over interview som metode

Jeg interviewede i alt 10 aldre, to pargrende, to ledere og to medarbejdere. Interviewene af to af de
xldre, de to pargrende og de to ledere var formelt aftalt. Interviewene med de to plejecenterledere
foregik, inden jeg besggte afsnit pa plejecentret. De to aldre blev udvalgt af lederen pa det
pagaldende plejecenter, da de var, hvad hun kaldte andsfriske. De to pargrende blev valgt af samme
plejehjemsleder, da de var aktive omkring hver deres kognitivt sveekkede mor. Det vil sige, at disse
informanter bor pa eller har tilknytning til samme plejecenter. De fire interviews foregik i feltstudiets
indledende fase og bidrog med svar pa bade overordnede bestemmelser af forhold om heemmende
og fremmende forhold for den zldres autonomi i dennes nuvaerende livssituation, men ogsa med
svar jeg kunne bruge vedrgrende konteksten om den politiske rammesaetning af plejeboligen. De
gvrige interviews forgik i forbindelse med de deltagende observationsstudier.

Alle interviews foregik i uforstyrrede rum pa plejecentrene, og jeg sgrgede for, at jeg efter alle
interviews havde mulighed for at vende tilbage til informanten, hvis der opstod spgrgsmal, jeg havde
brug for at fa svar pa. At interviewene foregik pa plejecentrene havde den fordel, at jeg efter
interviewene kunne fa afklaret strukturelle spgrgsmal eller mere konkrete spgrgsmal vedrgrende en
aldre. Spgrgsmal, der var opstaet under interviewet. F.eks. opsg@gte jeg de to afsnit, hvor mgdrene til
de to interviewede pargrende boede, for at finde ud af, hvem de to ldre var.

Jeg transskriberede selv nogle af interviewene, nogle blev transskriberet af sekretaerer i Forsknings-
og Udviklingsafdelingen i University College Sjalland, og nogle blev gemt som lydfiler. Formalet med
transskriptionerne af interviewene var at analysere meningsindhold og ikke at foretage sproganalyse,
hvorfor dialekt, pauser og den slags ikke blev medtaget.

Jeg er klar over, at jeg gik glip af “den analytiske fordelen ved G hgre gijennom intervjuene igjen. Bdde
det at hgre lydopptaket og det a skrive ned intervjuet vil kunne vekke mange analytiske refleksioner

(Fangen 2011, s. 180), nar sekretaerer transskriberede, eller jeg gemte interviewene som lydfiler.
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| alle interviewsituationer bestraebte jeg mig pa at vaere opmaerksom p3, at jeg forstod
informanternes budskab i den hensigt, de blev sagt. | interviewet med Agnete (=ldre) tolkede jeg
fgrst, at Agnete blev hjulpet op om morgenen, som det nu passede ind i personalets rytme. Agnete
klagede lidt over, at hun var kommet tidligt op pa dagen for interviewet, hvilket jeg heldigvis
forfulgte; saledes fandt jeg ud af, at Agnete var blevet hjulpet tidligt op den pagzldende dag, fordi
hun havde en aftale med mig (I 3). Ifglge Kvale og Brinkmann (2009) kan enkelte konkrete spgrgsmal
tjekke palideligheden af interviewerens fortolkninger. Fangen (2011) skriver, at det at efterspgrge
savel positiv som negativ information, stille gode opfglgningsspgrgsmal og efterspgrge mere
konkrete detaljer er vigtige mader at undga at fa et skaevt billede. Det viste sig at vaere et godt rad at
folge bade i forbindelse med ovenstaende eksempel, og ogsa generelt gennem interviewene.

Jeg var under interviewene ikke passiv lytter, men spurgte ind til omrader, som jeg gerne ville vide
noget om, og jeg opmuntrede informanten ved at sige “ok”, “mm”, ”ja” og den slags. Fangen (2011)
skriver, at det er en god made at bringe informanternes mening frem, da en passiv forskerrolle kan
skabe en kunstig og formel situation, der ikke bidrager til, at informanten abner sig. Jeg afsluttede
alle interviews med at spgrge, om jeg matte vende tilbage, hvis jeg havde flere spgrgsmal eller andet,
hvilket alle informanter gav tilsagn om.

Seks af de 16 interviews var formelt planlagt, hvilket betyder, at jeg havde aftalt tid og sted, uden pa
forhand at have talt med informanten. De gvrige interviews aftalte jeg i forbindelse med deltagende
observation. Album (1996) skriver i den forbindelse, at ”Skjer intervjuingen i tilknytning til
observasjon, er det atskillig lettere at tolke hvem svareren gjar intervjueren til. Sa bliver det lettere at
tolke svarene (s. 237). Jeg oplevede da ogsa, at interviewene, der blev aftalt under deltagende
observation, blev mindre formelle. Det var maske fordi, informanterne ved de formelt planlagte
interviews var mere usikre pa min position. Men alligevel bidrog de formelle interviews med
informanternes oplevelser, noget de undrede sig over, og de fortalte om forhold af betydning for den
aldres autonomi. F.eks. fortalte en datter, at hendes mors t@j var blevet forbyttet efter vask, og hun
lgd indigneret, "hun havde nogen bukser pd, der var for korte til hende...”; men datteren forsggte
ikke at ggre denne haendelse til et problem: “men som sagt er det kun en gang, at hendes tgj altsa
var blevet byttet”. (1 11, s. 4).

| eksemplet ligger implicitte potentielle konflikter, irritation og/eller undren over, hvorfor noget
virker eller ikke virker, og samtidig nedtonerhun, at hun synes kan vaere problematisk. Hammersley
og Atkinson (1996) peger p3, at forskeren skal vaere opmaerksom pa informanternes sociale
placering, der kan have betydning pa alle typer af data. Jeg overvejede i situationen informantens

svar og vurderede, om jeg skulle spgrge naeermere ind til en latent problematik. F.eks. spurgte jeg
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naermere ind til datterens eksempel om moderens forbyttede t@j (ovenstaende eksempel) og fandt
ud af, at hun var ret irriteret; men hun afsluttede med at nedtone problemet ved at sige, at det jo
kun var sket en gang indtil videre.

Jeg opfatter informanternes svar som viden om den sociale verden. Hammersley og Atkinson (1996)
skriver, at en sadan viden er en vigtig ressource for feltforskeren, “selv om dens gyldighet ikke uten
videre skal godtas, i likhet med informasjon fra andre kilder” (s. 152). Jeg fandt da ogsa hurtigt ud af,
at jeg havde vanskeligt ved at sikre validiteten i det sagte, og at jeg matte holde mig for gje, at
interviewene foregik i et lukket rum. Det viste sig f.eks., da en af de to interviewede dgtre fortalte, at
moderen for det meste var klar “men der kommer altsa nogle udfald. ...... hun begyndte at skulle
behandles for eneh.....- altsd demens, ik? Men jeg sagde, at hun er ikke dement” (1 12, s. 9). Datteren
fortalte videre, at moderen indimellem kaldte pa sin mor, men at det var klart, da der var konflikter i
familien. Eksemplet tyder p3, at datteren havde det vanskeligt med diagnosen demens. Hun
begrundede sin mors kalden pa sin mor som noget, der ikke kunne forbindes til moderen selv, men
som noget, der var forbundet til udefrakommende forhold, der handlede om konflikter i familien.
Jeg lyttede mig gennem interviewet frem til inkonsistens i datterens beskrivelse af moderen og
kunne have forfulgt denne inkonsistens. Men jeg blev under interviewet klar over, hvem moderen
var, da jeg havde veeret pa afsnittet, hvor moderen boede. Det er et eksempel p3, at det kan have
betydning for validiteten i interviews at afprgve nogle af informanternes svar.

| den ovennaevnte situation undlod jeg at spgrge naermere ind til den inkonsistens, jeg oplevede i
datterens udtalelser. Jeg vurderede, at det kunne blive for fglelsesladet i en sammenhang, hvor jeg
havde besluttet, at jeg ikke ville arbejde videre med aldre/pargrende-relationers betydning for den
®ldres autonomi. Det viste sig dog i min gennemgang af interviewet, at jeg godt kunne anvende
datterens udtalelser, da de viste sig at vaere eksempler p3a, at aldre skal vaere sarligt svaekkede for at
blive visiteret til en plejebolig. Jeg tog derfor denne tematik op i to senere interviews af ledere, hvor
jeg spurgte ind til regler om visitering af seldre til plejebolig. Et tema, der ender med at vaere med i
fremstillingen og analysen af feltstudiets datamateriale (kap. 4 og kap. 6).

Et andet eksempel p3, at det kan vaere vanskeligt at sikre validiteten i det sagte, viste sig ogsa, da jeg
interviewede den anden pargrende. Jeg spurgte hende, hvorfor hendes mor var flyttet i plejebolig,
hvortil hun svarede, at ”....hun nogen gange var ved at blive eeeeh — gh lidt dement.... Flere af hendes
[tidligere] naboer havde fundet hende uden for og hjulpet hende ind (I 11, s. 1). Jeg spurgte: “Hun
husker godt?”, hvortil datteren svarede: “Nej, ikke sG meget mere. Det er gaet ned ad bakke her — det
erdet (I 11, s. 8). Alligevel sgrgede datteren og hendes sgskende for at indrette moderens plejebolig

ud fra, hvad de forstar ved et normalt hjem. Det viste sig at indeholde et tv. Datteren sagde: “......

89



altsd, at hun ikke har brugt det endnu — det har hun ikke haft tid til, siger hun, der er jo nogen hele
tiden, siger hun [moderen] (I 11, s. 6). Senere i interviewet fortalte datteren, at moderen oftest sad
alene i sin bolig og faldt i sgvn.

Dette eksempel tyder p3a, at datteren har svaert ved at erkende sin mors nuvaerende livssituation. Det
er umiddelbart ikke datamateriale, der, ved den fgrste gennemgang af interviewet, synes at vaere
brugbart. Men i senere faser af analysen af feltstudiets datamateriale rejser datterens udtalelser
spergsmal om, hvorvidt den aldre opnar autonomi ved, at plejeboligen bliver indrettet som et
normalt hjem. Bliver den aldre maske snarere konfronteret med sin manglende handlekraft? Og er
datterens manglende erkendelse af sin mor i hendes nuvaerende livssituation med til, at moderen
mister autonomi, idet moderen maske har brug for mere basal hjeelp som f.eks. oplasning af en bog?
Ligesom ved deltagende observation bevaegede jeg mig fra i de f@rste interviews at vaere aben og
sonderende til i de sidste interviews at veere mere fokuseret og afprgve preeliminaere analyser af det
allerede gennemgaede datamateriale. | de fgrste interviews bestraebte jeg mig pa at forholde mig
abent over for forskningstemaet for at kontekstualisere den aeldres autonomi- og livssituation i
plejeboligens praksisser. | de sidste interviews var bestraebelsen derimod at vaere fokuseret mod,
hvordan politisk rammesaetning af plejeboligen kunne spores i plejeboligens praksisser og have
betydning for den zldres autonomi.

Denne proces vil jeg udfolde naermere i naeste afsnit.

3.5.2.1 Interviewspgrgsmal fra dbne og sonderende til fokuserede og afprgvende

De f@rste interviews var meget lidt strukturerede, idet jeg formulerede abne og sonderende
spgrgsmal til de seldre som f.eks.: Kan du forteelle om, hvordan det er at bo i plejebolig? Eller til
lederne: Fortael om indflytning? Jeg havde derfor ikke en interviewguide, som jeg slavisk fulgte, men
snarere tematikker, der kunne bidrage med at udfolde forhold af betydning for den aldres
autonomi. Det kan, ifglge Fangen (2011), bidrage til, at man som interviewer giver informanterne
mulighed for at udfolde emner, situationer eller andet, som de er optagede af. Min abne og
sonderende tilgang fordrede dog samtidig styring, da jeg i flere tilfaelde oplevede, at informanterne
meget gerne f.eks. ville forteelle detaljeret om deres bgrn, bgrnebgrn, familiekonflikter og arbejdsliv.
Pa den made kom vi for langt vaek fra forskningstemaet; jeg forsggte sa at finde tilbage til forhold
vedrgrende den ldres autonomi ved at traekke tidligere bemarkninger frem. Jeg kunne sige: ”"Du
nzavnte tidligere, at....” eller "Hvad mente du med....?".

Min sggen efter fremmende og ha&emmende forhold for den zldres autonomi, havde derfor pa den

ene side den konsekvens, at mine spgrgsmal ikke fremstod saerligt fokuserede, og man kan maske

90



ligefrem blive i tvivl om, hvad jeg ledte efter svar pa. Pa den anden side bidrog samme spgrgsmal til,
at jeg blev tvunget til at forholde mig lyttende og nysgerrigt til det, informanterne sagde.
Hammersley og Atkinson (1996) peger pa3, at feltforskere har en tendens til at gennemfgre ikke-
ledende interviews for at minimere forskerens pavirkning. Pa den made far informanten mulighed for
frit at forteelle om sit perspektiv pa verden, hvorved forskningens tema og problemfelt kan forsvinde
af syne. Jeg vil ikke sige, at mit problemfelt forsvandt af syne. Men der viste sig ved gennemgangen af
datamaterialet sa mange forhold, der kunne have betydning for den &ldres autonomi, nar jeg skrev
alle de fundne forhold ned. Virkelighedens kompleksitet og kontekstuelle sammenhaenge viste sig
derfor som sldende i datamaterialet.

Fangen (2010) peger p3, at der ved interview er en risiko for, at intervieweren vil lede informanten i
en bestemt retning. Det oplevede jeg, som det fremgar, ikke som en mulighed i mine fgrste
interviews. Men jeg overvejede det, da jeg i de senere interviews var fokuseret pa at finde ud af,
hvordan og hvornar politisk tilrettelaeggelse af plejeboligens ramme kunne spores i praksis og fa
betydning for den aeldres autonomi- og livssituation.

Processen fra at vaere sonderende til at veere fokuseret vil jeg prgve at udfolde i fglgende eksempel.
De indledende samtaler med lederne i de fgrste to kommuner bidrog med information om en
mangde administrative forhold vedrgrende visitation af plejebolig, indflytning, blebevilling knyttet til
cpr.nr., tilbud om tilkgb af mad, frivilliges rolle, magtanvendelse, tilkgb af serviceydelser, visitation af
ydelser etc. Jeg optog ikke disse samtaler, men tog notater, og der tegnede sig et billede af en
overstremmende mangde af forhold, der kunne have betydning for den enkelte zldres autonomi.
Det var forhold, der ogsa blev identificeret, nar jeg interviewede aldre, pargrende og medarbejdere,
og som f.eks. omhandlede regler vedrgrende indkgb, hjeelp som opgavelgsning hos den enkelte
aldre, aktiv aldring etc.

Denne beskrivelse star pa mange made i modsaetning til de sidste to interviews af ledere, som jeg,
belaert af erfaringen, optog. Her var jeg fokuseret pa at finde ud af sa meget som muligt om politisk
initiativer vedrgrende plejeboligen og spurgte derfor ind til hverdagsrehabilitering, boligstgtte,
varmehjzelp, pargrende som ressource, Fzelles Sprog etc. Og jeg blev i de to interviews nogle gange
szerligt optaget af at praesentere mine analyseresultater af det allerede gennemgaede datamateriale
for at finde ud af, om disse resultater var genkendelige for de to ledere. Risikoen for at fgre de to
informanter i en szerlig retning var derfor til stede.

Bevaegelsen fra abne mod mere fokuserede interviewspgrgsmal involverede, som ovenfor beskrevet,
Igbende gennemgang og analyse af mit datamateriale. Denne proces fordrede udvalgelse

efterhanden, som jeg fik indsigt i og kontekstuel fornemmelse for forskningstemaet i felten.
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Men hvordan bidrog interview med datamateriale, der var brugbart, til at udfolde zldres

autonomisituation i plejebolig. Det vil jeg reflektere over i naeste afsnit.

3.5.3 Interview som hensigtsmaessig metode

Jeg aftalte de fleste af interviewene under de deltagende observationsstudier, hvilket gjorde, at jeg
kendte informantens livssituation, boligforhold, arbejdsforhold etc. Jeg kunne derfor forfglge temaer
og spurgte mere preecist ind til eventuelle dilemmaer eller haendelser, jeg havde overveaeret. Disse
interviews gav mig ogsa god mulighed for at reflektere informantens svar i forhold til mine feltnoter.
To pargrende og to aldre blev valgt som informanter af lederen pa et plejecenter. Hammersley og
Atkinson (1996) skriver, at gatekeepers nogle gange gerne vil hjzlpe med at finde informanter i
forsgg pa at lette forskningsarbejdet eller maske endda for at kontrollere resultaterne. Mit indtryk
var, at lederen forsggte at ggre det nemmere for mig, og jeg takkede ja. Mit indtryk var, at
informanternes svar i alle fire interviews nogle gange var mere forsigtige og tgvende, end nar jeg
interviewede i forbindelse med de deltagende observationsstudier. Men de fire interviews gav meget
brugbart datamateriale, som jeg kunne uddybe, afklare og udfordre pa andre plejecentre ogiandre
kommuner. Det viste sig efter endt feltstudie, at datamaterialet fra disse interviews indeholdt sa
megen trovaerdighed efter at vaere afprgvet og testet pa andre plejecentre i andre kommuner, at de
har faet en seerlig plads i fremstillingen og analysen af datamaterialet i kapitel 4 og 6.

Styrken ved at foretage interviews af forskellige informanttyper i flere kommuner var, at det gav mig
mulighed for at overskride den enkeltes livsverdensperspektiv om plejeboligen til mere almene
betragtninger, der henviste til den politiske rammesaetning af plejeboligen. Det viste sig f.eks. pa
tveers af kommuner og plejecentre, nar informanterne omtalte hjzelp til de aldre, der typisk viste sig
at blive omtalt som opgaver. Denne overskridelse af det unikke til, hvad der viste sig som typisk i
plejeboligens praksisser pa de besggte plejecentre, foregik i samspillet med mit arbejde med policy-
dokumenter og deltagende observationsstudie.

Alle interviews bidrager, ifglge Hammersley og Atkinson (1996), med et livsverdensperspektiv, der
fortaeller om den enkelte informant. Det viste sig, da jeg f.eks. fik et klart indtryk af, at Agnete
(eldre) gennem hele sit liv gerne har villet have dagligdagen til at glide uden kontroverser. Hun var et
positivt menneske, og hun gnskede nu i en alder af 98 ar, at andre tog ansvar for hende, og hun
havde tillid til deres valg pa hendes vegne (I 3). Det blev endvidere klart for mig i interviewene med
de aldre, at de pa hver deres made tilpassede sig deres nuvaerende livssituation. De affandt sig med
at veere flyttet i plejebolig, da det ikke kunne vaere anderledes (f.eks. | 2, | 4). Agnete (ldre) fortalte
f.eks., at hendes pargrende var mere trygge, nu hvor hun var flyttet i plejebolig, og at hun selv faktisk

havde fglt sig ensom i sit tidligere hjem (I 3). Dorte (aldre) fortalte, at hun pa grund af blindhed ikke
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sa anden mulighed end at flytte i plejebolig (1 2). Katrine fortalte, at hun var faldet flere gange i sin
tidligere bolig og havde mattet vente leenge pa hjalp. Hun var derfor blevet utryg ved at bo for sig
selv, selvom det da var det, hun helst ville (I 4).

Jeg matte i min fortolkning og analyse af interviewmaterialet veere opmaerksom pa informanternes
selvrepraesentationer, da informanterne ikke ngdvendigvis selv er klar over, at de fremstiller sig selv,
som de gnsker at se sig selv. Fangen peger p3a, at informanternes beskrivelser og svar kan ses som
”..en historie som gjenspeiler hvordan de gnsker at fremstille seg selv” (Fangen 2011, s. 172). Men
hvordan er det muligt at afggre rigtigheden af informanternes fremstilling i en interviewsituation?

| interviewet med Dorte (seldre), fortalte hun, at hun nu boede sammen med ukultiverede
mennesker, der heller ikke laengere kunne huske. Det vil sige, at hun ikke respekterede sine
medbeboere, da de bade var ukultiverede og ikke kunne huske. Gennemgangen af interviewet viste,
at Dorte selv havde vanskeligt ved at huske egen alder, hvornar hendes mand dgde, og hvor laenge
siden det var, at hun var gaet pa pension. Det vil sige, at hun viste sig at vaere i samme situation som
sine medbeboere med hensyn til at kunne huske, hvilket hun ikke selv oplevede. Hun viste ogsa
gennem interviewet, at hun fglte sig i en anden position end de gvrige aldre, da hun har levet et
kultiveret liv og har haft en arbejdsmaessig karriere, hvilket hun mener stiller hende i en anden
kultiveret situation end de gvrige beboere (I 2). Her kan interviewet ikke hjalpe med svar pa, om
denne selvrepraesentation er trovaerdig. Det vil sige, at interviewets evne til at give brugbare svar
ikke raekker her.

Jeg har i de sidste afsnit redegjort for feltstudiets metoder, og reflekteret over deres
hensigtsmaessighed, hver for sig. | naeste afsnit vil jeg reflektere over feltstudiet, og hvordan
metoderne deltagende observation og interviews tilsammen har bidraget med at kontekstualisere
fremmende og heemmende forhold for den aldres autonomi. Og jeg vil reflektere over, hvordan de
to metoder har veeret hensigtsmaessige pa vejen imod og med valget om at undersgge, hvornar
politisk tilrettelaeggelse af plejeboligen har vist sig at have betydning for den zeldres autonomi i
plejeboligens praksisser, og hvornar anden praksis end den politiske rammesaetning har vist sig som

rammesaettende for den aldres autonomi.

3.6 Metodologiske refleksioner over feltstudiet og dets metoder

Feltstudiet forlgb i en periode pa ca. 1% ar. Jeg var ikke i felten i hele denne periode, men planlagde
tre forlgb, hvor jeg var ude pa plejecentre. Min indledende abne tilgang til felten med det abne
spgrgsmal om fremmende og haeammende forhold af betydning for den eeldres autonomisituation i

plejeboligens praksisser bidrog med, at jeg kunne identificere overordnede tematikker, der
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udfoldede en maengde af virksomme forhold, der viste sig at have betydning for den zldres
autonomisituation. Det var blandt andet overordnede tematikker om frivilliges arbejde,
familierelationer, socialt netvaerk, socialt samspil pa de enkelte afsnit og medarbejdernes faglige
grundlag i arbejdet. Denne indledende arbejdsmade i feltstudiet gav mig indsigt i forskningstemaets
helhed om den zldres autonomisituation i plejeboligens praksisser og har pa styrket og skaerpet min
opmaerksomhed mod sagen om, hvordan den politiske tilrettelaeggelse af plejeboligen viser sig i
praksis og har betydning for den ldres autonomisituation og livsudfoldelse.

Melge (1973) papeger i den sammenhang, at udvaelgelse af blik, blandt en uendelighed af
muligheder, er pakraevet for, at forskeren opnar ngdvendig indsigt i og forstaelse af den valgte sag.
Savel deltagende observation som interviews genererede en maengde spgrgsmal, nar jeg
efterfglgende gennemgik feltstudiets datamateriale. Spgrgsmal, som jeg f.eks. spgte svar pa i policy-
dokumenter, nar jeg naeste gang var i felten eller ved at laese filosofisk og sociologisk materiale.

Isaer viste det sig, at sggning pa policy-dokumenter gav mig mange svar, hvilket selvfglgelig afspejler
de spgrgsmal, jeg stillede. Det kunne f.eks. vaere frivilliges rolle pa seldreomradet, pargrende som
den aldres ressource, kommunale kvalitetsstandarder og embedslaege- og fgdevaretilsyn. |
spgningen efter svar pa f.eks. frivillighedspolitikker pa nationalt niveau opstod nye spgrgsmal
vedrgrende udmegntning af disse i kommunalt regi, ligesom jeg fandt ud af, at 2011 var udnaevnt til
Europeeisk frivilligheds ar. Kontekstualisering af forhold, der viste sig at have betydning for den
®ldres autonomi, blev dermed bade mere kvalificeret og mere kompleks, fordi de synliggjorte
forhold viste sig at flette sig ind i hinanden. Jeg forsggte at finde vej i og handtere denne
uoverskuelige kompleksitet undervejs i feltstudiet ved at nedfelde forhold og forsgge at samle demi
tematikker, nar jeg laeste eller lyttede til mit datamateriale. Wadel (2014) skriver, at analysearbejdet
ofte vil forega som en runddans mellem teori, metode og data. En sadan runddans foregik, som
ovenstaende viser, undervejs i feltstudiet.

Fangen peger p3, at deltagende observation og interviews bidrager med to forskellige typer data.
Deltagende observation bidrager med handlingsdata, og interviews leder til diskursive data, der kan
betragtes som den interviewedes livsverdensfortalling (Fangen 2011). De svar, der fremkommer
under interviewene om mere faktuelle forhold, opfatter jeg ikke blot som informantens fortolkning
af sit liv. Det kan veere svar pa baggrund af spgrgsmal om konkrete administrative forretningsgange
vedrgrende visitation til plejebolig, visitering af personlig og praktisk hjaelp osv. Disse mere faktuelle
oplysninger om den politiske tilretteleeggelse af plejeboligen gav mig mulighed for naeermere at
undersgge policy-dokumenter, f.eks. plejeboliggaranti og kommunale kvalitetsstandarder i

forbindelse med visitation til plejebolig, plejebolig som egen lejebolig og visitering af hjzelp.
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Gennem hele feltstudiet var min rolle som forsker en udfordring for mig. Min fortrolighed med
felten, i kraft af min erfaring inden for sundhedssektoren, kunne medvirke til, at jeg havde en vis
blindhed over for felten. Sa udfordringen gennem feltstudiet var, at selvfglgeligheder ikke overtog
mit blik og var det, som jeg “lyttede med” i en bekraeftende proces. Danielsen (2013) skriver, at
fortroligheden med et felt kan give mulighed for at oversaette det uartikulerede, der knytter sig til et
fagomrade. Samtidig kan denne fortrolighed medfgre, at feltet ikke udforskes kritisk. Det kendte vil
sa fa en sa fremtreedende plads, at der ikke synes at opsta en rimelig afstand mellem forsker og
feltet. Det har betydet, at jeg har forsggt at stille spgrgsmal ved selv det mest indlysende. F.eks.
"Torsdag er Gerdas badedag?” affgdte et spgrgsmal fra mig: “Hvad vil det sige?”, selvom jeg var
bekendt med en typisk regel om en ugentlig badedag. Men der var ogsa spgrgsmal, som jeg
undervejs i feltstudiet blev opmaerksom p3, at jeg burde have stillet tidligere. Et eksempel pa det er,
at jeg pa det fgrst besggte plejecenter fik at vide, at det var politisk besluttet at slette gature fra
ydelseskataloget (F 1). Nar medarbejdere pa andre plejecentre fortalte, at de ikke matte ga tur med
de ldre, antog jeg i férste omgang, at der 13 en politisk beslutning til grund for dette. Men en
medarbejder pa et andet plejecenter fortalte, da jeg stod og talte med hende pa gangen, at de ikke
gik tur med beboerne pa dette plejecenter, da det ville signalere, at de havde for mange
personaleressourcer til radighed (F 9). Jeg forfulgte dette under et senere interview med en
medarbejder pa et tredje plejecenter. Hun fortalte, at det her ikke var velanset blandt personalet at
ga tur med de ldre, da det kunne blive samtaleemne i den lille by om for mange
personaleressourcer pa plejecentret (I 16). Dette er et eksempel p3, at de to metoder arbejdede
sammen for mig under feltstudiet.

De to metoder har derfor gjort det muligt for mig bade at synligggre en bred vifte af forhold, der har
betydning for den aldres autonomi, og senere, da jeg havde blikket rettet mod at identificere den
politiske tilretteleeggelses betydning for den zeldres autonomi i plejeboligens praksisser. Jensen
(2003) skriver, at ideen med feltforskning netop er at ggre ikke synlige sasmmenhange synlige ved at
lede efter noget bade alment og noget typisk. | ovenstaende eksempel viser det sig, at der traeder to
typiske forklaringer frem i forbindelse med om medarbejderne ma ga tur med de zldre. Den ene er
en politisk beslutning om, at det ikke er medarbejdernes opgave, og den anden er, at det er en
grundlaeggende antagelse i medarbejdergruppen, der bliver udmgntet i praksis. | fgrste omgang
horte jeg, i dette eksempel, kun den politiske stemme; men ved naermere eftersyn viste det sig, at
indlejrede antagelser i medarbejdergruppen ogsa havde en sarlig stemmekraft i felten.
Wackerhausen (2004) skriver, at felten ikke blot skal praesenteres ved at give plads til de mere

hgjrgstede stemmer, men ogsa bidrage med at fa de mere usynlige og stille feenomener frem. Jeg
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siger ikke, at det er lykkedes til fulde i feltstudiet, men anvendelse af de to metoder har vaeret med
til, at jeg har kunnet forfglge emner, undren, uoverensstemmelser i handlinger og i det sagte.

Den politiske tilrettelaeggelse, der viser sig i plejeboligens praksisser og har betydning for den zldres
autonomi, har faet mere og mere plads gennem feltstudiet. Den politiske rammesaetning af
plejeboligen viste sig i begyndelsen af feltstudiet ikke som et szerligt synligt og hgjrgstet faanomen.
Men efterhanden viste det sig, at den politiske tilrettelaeggelse af plejeboligens rammer havde en
seerlig kraft i praksis med betydning for den aeldres autonomi. Det viste sig i praksisser i forbindelse
med visitering til plejeboligen, plejeboligen som den zldres egen lejede bolig, den hjzlp, der blev
tildelt de zeldre, krav til de pargrende om at veere den aeldres ressource etc.

Opsamlende kan jeg sige, at samspillet mellem de to metoder og de to typer data, de hver isaer har
genereret, har vaeret med til, at jeg i interviewene har kunnet spgrge ind til deltagende observations-
handlingsdata, og omvendt har jeg kunnet udforske interviewenes diskursive data ved deltagende
observation.

Naeste afsnit inviterer til et indblik i, hvordan jeg, af flere omgange, endelig fik greb om feltstudiets

datamateriale.

3.7 Om at fa greb om feltstudiets datamateriale

Jeg har gennem dette kapitel vist, hvordan jeg i feltstudiet har valgt f@rst at fa indsigt i den
mangfoldighed af mulige kontekster, der er forbundet til helheden om fremmende og haemmende
forhold for den zldres autonomi, for dernaest at rette blikket mod sagen om, hvornar og hvordan
politisk tilrettelaeggelse, der har betydning for den aeldres autonomi, kan identificeres i plejeboligens
praksisser, og hvornar anden rammesatning af autonomi viser sig.

Det viste sig, at det var en searlig udfordring at udvaelge og fremstille uddrag af feltstudiets
datamateriale, der bade kunne udfolde sagen, og som gjorde udvaelgelse af datamaterialet
transparent. Fremstilling af datamateriale, der kunne synligggre praksisser i plejeboligen, der
udfolder, hvornar og hvordan den politiske rammesaetning pa mikroniveau kunne identificeres som
havende betydning for den =ldres autonomi, lod sig ikke bare lige ggre. | arbejdet med feltstudiets
datamateriale viste det sig nemlig ikke som en szerlig nem opgave at synligggre, hvornar den politiske
tilretteleeggelse af plejeboligen havde konsekvenser i plejeboligens sociale praksisser og dermed blev
medskabende for social orden i plejeboligen, der har konsekvenser for aldres autonomi- og
livssituation.

Mit datamateriale viser nemlig, at det interpersonelle niveau i plejeboligens praksisser er mere

kompliceret end som sa. Det kan derfor vaere vanskeligt blot at slutte, at det netop er den politiske
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tilretteleeggelse, der slar igennem i praksis og dermed kan identificeres som forhold, der gver
indflydelse pa den zeldres autonomi- og livssituation. Melge (1992/2005) uddyber dette, nar han
skriver, at vi som borgere er indlejret i et vaeld af praksisformer, der knytter sig til bade feelles
menneskelige vilkar og samfundsmaessige strgmninger. Det viser sig f.eks., nar Agnete (aldre) i et
interview fortaeller, at nogle medarbejdere er hurtigere end andre, nar hun far hjelp (I 3). Dereri
Agnetes udtalelse mange mulige forhold pa spil, der kan have indflydelse pa, hvad hun egentlig
mener, og hvordan denne oplevelse gver indflydelse pa Agnetes autonomi- og livssituation. Det kan
veere forhold vedrgrende intimsfaere, hygiejne, regler vedrgrende hjeelp, opgaven, der skal Igses,
medarbejderen, samspillet mellem Agnete og medarbejderen, rutiner, samtaleform etc. Her viser
min indledningsvise abne tilgang til felten at veere udbytterig i mit arbejde med datamaterialet, da
jeg her fik kortlagt et overordnet gnsket abstraktionsniveau om fremmende og heemmende forhold
for den aeldres autonomi. Det viser sig nu at vaere konstituerende for at imgdega snaeversynethed og
dermed kunne bidrage til at overvinde potentiel blindhed for forhold, der ikke er forbundet til den
politiske tilretteleeggelse. Det vil sige, at jeg med denne indsigt i et udvalg af de uendelige muligheder
af kontekster, der har betydning for den aldres autonomi, ogsa har faet stgrre ydmyghed i min
fortolkning og analyse af datamaterialet, da jeg har blik for den komplekse helhed som sagen om
politisk tilrettelaeggelse indgar i.

Kunsten i arbejdet med feltstudiets datamateriale bliver saledes at spore strukturelle forhold i
praksis, strukturelle forhold, der udspringer af den politiske tilretteleeggelse af plejeboligens rammer,
og samtidig at synligggre, at disse forhold har betydning for den aldres autonomi- og livssituation.
Dette arbejde er pagaet gennem feltstudiet ved testning af arbejdshypoteser, ved at fglge op med
udbydende spgrgsmal i felten, laesning af policy-dokumenter etc. (se foregaende afsnit i dette
kapitel). Efter feltstudiet, hvor jeg sidder med det samlede datamateriale, bliver det muligt at fa et
samlet overblik over feltnoter og interviews, og jeg kan derfor nu traekke situationer, citater og
begreber ud, der viser sig at ga pa tveers af plejecentre og kommuner, og som handler om
strukturelle forhold, der gver indflydelse pa den aldres autonomi- og livssituation. | denne
arbejdsproces bliver sggning pa og laesning af policy-dokumenter en vaesentlig del, da de er med til at
opklare og synligggre, hvordan f.eks. plejeboligen som egen lejebolig indgar som central politisk
tilretteleeggelse af plejeboligen, og hvordan det influerer pa den aeldres autonomi- og livssituation.
Men det gar ogsa den anden vej rundt, da jeg i laesningen af policy-dokumenter bliver opmaerksom
pa strukturelle forhold, der bidrager til, at jeg far gje pa forhold, der viser sig som typiske i
datamaterialet. Forhold, der bliver synlige i kraft af policy-dokumenterne. Det skete f.eks. i

forbindelse med proceduren vedrgrende visitation til plejebolig. | fgrste omgang havde jeg ikke

97



inddraget ledernes (F 3, 1 13, 1 14), de to interviewede pargrendes (I 11, | 12) eller Katrines (aeldre) (I
4) udtalelser om dette. Men da jeg fik indblik i de procedurer, der er forbundet med at blive visiteret
til en plejebolig, bliver informanternes udtalelser interessante, og i den sammenhang blev Fzlles
Sprog som standardiseret kategorisystem interessant at undersgge nsermere.

Konkret gjorde jeg det, at jeg laeste og lyttede til datamaterialet og foretog, hvad Fangen (2011)
kalder fgrstegradstolkning, idet jeg trak praksisnaere eksempler frem. Det kunne vaere situationer
med faanomener, der 13 teet op af eller var identiske med dem, deltagerne selv benyttede. Jeg
nedfeldede feenomener om politisk rammesaetning af plejeboligen. Det kunne vaere faenomener
som: plejeboligen som den aldres eget hjem, plejebolig som egen lejebolig, diagnoseorientering pa
plejecentrene, feellesrummet som socialt samlingssted, tvungent socialt samvaer, den aldre som
bruger, pargrende som ressource og tiloud om hjzlp.

Hver gang jeg leeste og lyttede til datamaterialet, kunne jeg blive ved med at tilfgje faanomener.

Jeg befandt mig derfor i en periode i en situation, hvor jeg ikke kom nogen vegne med
datamaterialet. Jeg lagde det veek; men jeg arbejdede alligevel med det uden at sidde konkret med
det. Da jeg igen gennemgik datamaterialet, forspgte jeg at fa overblik over alle de allerede
nedfeldede faenomener ved at samle dem i, hvad jeg kaldte "distinktioner som analyserende
begrebspar”, som hver iszer kunne relatere til den politiske tilrettelaeggelse, og som i datamaterialet
henviste til forhold, der gvede indflydelse pa den zeldres autonomi- og livssituation. Det var f.eks.

” on

"hjemlighed og institution”, handlekraft og passivitet”, “socialt faellesskab og isolation”, ”livshistorie
og hjalp som opgavelgsning”, "personlig autonomi og paternalisme”, “omsorgsfaglighed og service”.
Jeg forsggte at skabe en vis form for systematik ved at saette citater fra feltstudiets datamateriale ind
under hver distinktion. Det viste sig dog hurtigt at blive en uoverskuelig proces, da jeg dels havde
mange distinktioner i spil, og dels kunne mange citater hgre under flere forskellige distinktioner. Jeg

gik derfor en ny vej og samlede distinktionerne i clusters. Mit arbejdspapir fra denne del af processen

ser sadan ud:

Den ldre i eget hjem i plejeboligen mellem: Den zldre i bevaegelsen mellem professionel
viden, marked og civilsamfund:

. Hjemlighed og institution J Personlig autonomi og offentlig

. Handlekraft og passivitet professionel paternalisme

. Livshistorie og opgavelgsning o Omsorgsfaglighed og service

. Hukommelse og glemsel J Socialt netveerk og professionelle
J Frivillige og professionelle

. Tryghed og ngdvendighed
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Den =ldre i spa&ndingsfeltet mellem Den zldre i plejecentrets bygningsmaessige
subjektivitet og objektivitet: indretning:

. Diagnose og individ . Fysiske rum og mentale rum

o Patient og bruger J Socialt faellesskab og isolation

Min ide var at udvaelge en af disse "clusters” for, at den kunne danne grundlag for analysen af
feltstudiets datamateriale.

Men pa trods af flere forsgg kunne jeg ikke finde en struktur, der kunne danne rammen om at
fremstille datamaterialet, der ville identificere den politiske tilretteleeggelse i plejeboligens
praksisser, og som kunne svare pa, hvornar sadanne praksisser gver indflydelse pa den aldres
autonomi- og livssituation. Det viste sig, at citaterne under distinktionerne flettede sig ind i hinanden,
hvilket gjorde, at de udarbejdede ”clusters” ogsa greb ind i hinanden med det resultat, at jeg igen
mistede overblikket.

Jeg besluttede mig derfor for at ga en anden vej ved at ga mere konkret til vaerks og stillede fglgende
spgrgsmal til feltstudiets datamateriale: Hvilke interne og eksterne forhold gver indflydelse pd de
aldres autonomi- og livssituation? | laesningen anvendte jeg, som beskrevet i indledningen af dette
kapitel, det stipulative rammebegreb om autonomi som blik: At den aeldre har mulighed for at
bestemme i sit liv og leve sit liv ud fra egne madl og veerdier om, hvad der er et godt liv at leve, ndar den
aldre ikke laengere kan klare sig i egen bolig og derfor flytter i plejebolig.

De =ldre er i en livssituation, hvor de har et langt liv bag sig og et kortere liv at leve foran sig. Og
kendetegnende for alle de aldre, der indgar i feltstudiets datamateriale, er, at de per se har brug for
hjeelp af forskellige grunde for at opna autonomi.

Feltstudiets datamateriale bidrog med at synligggre nogle interne forhold, der var forbundet til de
ldre, og som viste sig at have betydning for, om den aldre kan opna autonomi i sin nuveerende
livssituation.

De interne forhold tradte frem som karakteristiske for alle sldre i feltstudiets datamateriale med
svaekkelse som overordnet kategori. De &ldres svaekkelse blev i datamaterialet indholdsbestemt af
faeenomenerne immobilisation, psykiske problemer og nedsatte kognitive evner. For nogle zldre var
alle tre fanomener i spil pa forskellig vis, mens andre zldre kun var svaekkede pa grund af f.eks.

immobilisation.
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Dernaest spurgte jeg: Hvorledes sgger man fra politisk side at kompensere for den zldres svaekkelse,
nar den aldre bor i plejebolig? Med dette spgrgsmal blev det muligt for mig at synligggre, hvorledes
den politiske tilrettelaeggelse af hjeelp skal kompensere for den aldres sveekkelse.

Den politiske tilrettelaeggelse betegnede jeg som eksternt forhold, der i feltstudiets datamateriale
viste sig overordnet som plejeboligens rammebetingelser, der blev indholdsbestemt af faenomenerne
plejeboligen som hjem, hjaelp som opgavel@gsning og pargrende som ressource.

Men for at kunne svare pa den del af det overordnede forskningsspgrgsmal, der omhandler, hvilke
konsekvenser den politiske tilrettelaeggelse i plejeboligens praksisser har for den aldres autonomi-
og livssituation, vil eksempler fra feltstudiets datamateriale, der omhandler, hvornar den politiske
tilretteleeggelse blev fraveget i praksis, kunne bidrage med interessante perspetiver. Denne
dimension kan hjalpe med at nuancere og saette plejeboligens rammebetingelser i relief, da det pa
den made bliver vist, hvilke konsekvenser anden rammesaetning end den politiske kan have for den
aldres autonomi- og livssituation.

Jeg vil i kapitel 4 starte med at fremstille savel de interne forhold som de eksterne forhold som de
kommer til syne i feltstudiets datamateriale, for at give et sa realistisk blik pa seldres svaekkelse og pa
plejeboligens rammebetingelser som muligt. Denne fremstilling skal bidrage til at udfolde zeldres
svaekkelse og identificere de politiske rammebetingelser, der kommer til syne i plejeboligens
praksisser til kompensation for den zldres svaekkelse. Denne fremstilling vil blive anvendt i kapitel 6
til at undersgge, hvilke konsekvenser plejeboligens rammebetingelser har for den ldres autonomi-

og livssituation.
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Kapitel 4:
Fremstilling af feltstudiets datamateriale

Feltstudiet har bidraget med et righoldigt datamateriale bestdende af feltnoter, transskriptioner og
lydfiler af interviews. Jeg vil i dette kapitel fremstille udvalgte uddrag af dette datamateriale for at
udfolde, hvordan interne forhold vedrgrende den zldres svaekkelse kommer til syne pa mange mader
og dermed synligggr de aeldre som unikke subjekter i hver deres saerlige livssituation. Jeg vil ogsa
fremstille uddrag af datamaterialet, der udfolder, hvornar plejeboligens rammebetingelser, de
eksterne forhold, bliver synlige i plejeboligens praksisser sammen med datamateriale, der viser,
hvornar anden praksis end plejeboligens rammebetingelser kan identificeres. Disse uddrag kan i den
senere analyse af det fremstillede datamateriale vaere med til at svare pa, hvilke konsekvenser den
politiske tilrettelaeggelse har for den ldres autonomi- og livssituation.

Hvordan relevante uddrag er valgt i dette righoldige datamateriale fra feltstudiet fordrer, at jeg giver
et indblik i de overvejelser og greb, jeg har foretaget i forbindelse med udarbejdelsen af dette

kapitel. De overvejelser og greb vil naeste afsnit kaste lys over.

4.1 Greb om feltstudiets datamateriale

Strukturen og lineariteten i dette kapitel star i skarp kontrast til tilblivelsen af kapitlet. Det er blevet
til gennem laesning af feltnoter og transskriberede interviews samt lytning af lydfiler. Udpluk af
citater og forskellige kontekster, der er forbundet til den ldres autonomi- og livssituation, er blevet
samlet. Bade citater og kontekster er undervejs i dette arbejde blevet flyttet rundt pa, blevet slettet
for sa maske senere i arbejdet at blive taget med igen. Nogle kontekster og citater har haengt ved
lengere, end de burde, da de har indeholdt spandende perspektiver, som jeg i nogle tilfaelde til sidst
har mattet indse ikke hgrte til i den valgte sag om den politiske tilrettelzeggelses betydning for
eldres autonomi- og livssituation i plejeboligens praksisser. Det har derfor vaeret en dynamisk
arbejdsproces, der har vaeret forvirrende, meningsgivende, spaendende og langsommelig, og som
processen skred frem, blev til systematisk arbejde.

| laesningen af feltstudiets datamateriale har jeg anvendt det tidligere naevnte stipulative
rammebegreb om autonomi som blik:

At den eeldre har mulighed for at bestemme i sit liv og leve sit liv ud fra egne mdl og veerdier om, hvad
der er et godt liv at leve, ndr den zeldre ikke lzengere kan klare sig i egen bolig og derfor flytter i
plejebolig.

Feltstudiets datamateriale viser, at svaekkelse i en kompleks variabilitet per se er et livsvilkar for alle

aldre, der bor i plejebolig. De xldre er derfor afhaengige af vidt forskellige former for hjalp og
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stgtte, hvis de skal have mulighed for at bestemme i deres liv og leve deres liv ud fra egne mal og
veerdier.

Sveaekkelse som feenomen bliver derfor indgangen til at fa greb om datamaterialet, men fordrer at
blive givet indhold, hvis det skal blive muligt at ga mere systematisk til veerks i arbejdet med at ga fra
feltstudiets datamateriale til tekstlig fremstilling af det. Svaekkelse kommer i feltstudiets
datamateriale ikke til syne som et statisk og afgraenset begreb, men udfolder sig pa vidt forskellige
mader afhaengig af den enkelte aldre og dennes livssituation. Gentagne laesninger af feltnoter og
transskriptioner af interviews og lytninger af interview-lydfiler bidrager med at udfolde svaekkelse
med feenomenerne immobilitet, psykiske problemer og nedsatte kognitive evner.

Sveekkelse kan med de forbundne tre faenomener immobilitet, psykiske problemer og nedsatte
kognitive evner forbindes til, hvad jeg veelger at kalde interne forhold.

Feltstudiets datamateriale viser, at eksterne forhold, der omfatter den politiske tilrettelaeggelse af
plejeboligens rammebetingelserm, bliver vilkar, som den svaekkede aldre bliver underlagt ved
indflytning i plejebolig. Plejeboligens rammebetingelser kan ud fra feltstudiets datamateriale
udfoldes med feenomenerne plejeboligen som hjem, hjselp som opgavelgsning og pdrgrende som
ressource.

Feltstudiets datamateriale repraesenterer saledes interne forhold, der er forbundet til den aldre, og
eksterne forhold, der er forbundet til den politiske rammesaetning af plejeboligen. Forhold, der viser
sig at have betydning for den aldres muligheder for at kunne bestemme og leve sit liv ud fra egne
mal og vaerdier om, hvad der er et godt liv at leve. De eksterne forhold far derved konsekvenser for
den zldres autonomi- og livssituation.

De interne forhold og de eksterne forhold med hver deres forbundne faanomener vil danne

strukturen i dette kapitel. En struktur, der bliver praesenteret i naeste afsnit

4.1.2 Struktur i fremstillingen af feltstudiets datamateriale

Fremstillingen af det udvalgte datamateriale fra feltstudiet bliver indledt med korte
kontekstualiserende aldreperspektiver, der omhandler nogle af de ldre, der har indgaet i
feltstudiet. Det er zeldreperspektiver, der er blevet til pa baggrund af de fra feltstudiets
datamateriale udledte bade interne og eksterne forhold, der har betydning for den aldres autonomi-
og livssituation. De enkelte xldres svaekkelse, der er udfoldet med faanomenerne immobilitet,
psykiske problemer og nedsatte kognitive evner, bliver fremstillet i hvert kontekstualiserende
®ldreperspektiv, nar og hvis de viser sig at veere relevante i forbindelse med den enkelte zldre.
Plejeboligens rammebetingelser, der er udfoldet med faenomenerne plejeboligen som hjem, hjzelp

som opgavel@sning og pdrgrende som ressource bliver ligeledes inddraget, nar og hvis feltstudiets
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datamateriale indeholder relevante informationer om disse faanomener i forbindelse med den
enkelte zldre.

Ideen med de korte kontekstualiserende ldreperspektiver er at udfolde en lille del af et seerdeles
komplekst billede af virkelighedens aldre, der bor i plejebolig.

Efter de korte kontekstualiserende zeldreperspektiver bliver fire udvalgte zeldre med forskellige
idealtypiske traek i forhold til sveekkelse praesenteret. Det er dermed ikke sagt, at de fire
repraesenterer hele gruppen af sldre, der bor i plejebolig. Men de viser, hvordan den enkelte zldres
svaekkelse kalder pa mangfoldig nuancering i forhold til den enkelte aldres muligheder for at kunne
bestemme i sit liv og leve det ud fra egne mal og veerdier om et godt liv i sin nuvaerende livssituation.
Derefter skifter fremstillingen af feltstudiets datamateriale fra et aeldreperspektiv til at have
plejeboligens rammebetingelser i forgrund. Det bliver gjort med blik for de hertil forbundne
faenomener om plejeboligen som hjem, hjeelp som opgaveldsning og pdrdrende som ressource. Det
ferste afsnit omhandler adgangen til plejeboligen, hvorefter udvalgt datamateriale om plejeboligen
som den aldres eget hjem bliver fremstillet. Derefter bliver hjeelp som praedefineret opgavel@sning
og den pargrende som den aldres handlekraft fremstillet.

Kapitlet bliver afsluttet med eksempler, der udfolder situationer, hvor den szeregne zldre er
udgangspunktet for plejeboligens praksisser.

| fremstillingen af datamaterialet fra feltstudiet vil der i kapitlet blive henvist til feltnoter med (F nr.,
s. xx) og til interviews 2-6 og 9-12 (I nr., s. xx). Interviewene nr. 1, 7, 8 og 13-16 er lydfiler, hvorfor der
vil blive henvist med (I nr., xx min). | interviewcitater vil der de fleste steder sta pargrende,
medarbejder eller leder og kun enkelte steder fiktive navne for medarbejderne og nar de zldre bliver

” |II

citeret, vil det typisk blive angivet med et fiktivt navn. | citater fra interviews vil der sta ”1” for
interviewer.

Alle navne, geografiske steder og seerligt genkendelige oplysninger er aendret i feltstudiets
datamateriale.

Som skrevet ovenfor bliver kapitlet indledt med korte kontekstualiserende eeldreperspektiver.

4.2 Kontekstualiserende zldreperspektiver

Disse korte kontekstualiserende aeldreperspektiver er blevet til pa baggrund af bade feltnoter og
interviews. Grundlaget for udarbejdelsen af sldreperspektiverne har veaeret det stipulative
rammebegreb om autonomi sammen med faanomenerne svaekkelse herunder immobilitet, psykiske
problemer og nedsatte kognitive evner samt plejeboligens rammebetingelser herunder plejeboligen

som hjem, hjaelp som opgavel@sning og pardrende som ressource.
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Jeg indleder disse ®ldreperspektiver med Karl.

4.2.1 Karl

Karl kan ikke lige huske, hvor lzenge han har boet i plejebolig og heller ikke, hvor gammel han er. Men
han kan huske sit fgdselsar, men vi far os regnet frem til, at han er 92. Karl siger, at han bor her, da,
“Ja, jeg havde ikke nogen steder ellers, jo. Det kunne jeg jo li’sG godt, ndr folk de d@de rundt omkring
mig og sd videre” (1 10, s.5). Karl husker darligt og virker, som om at han er klar over det.

Karl har veeret gift; men hans kone er dgd for laenge siden, og da jeg sp@rger, om han har bgrn, svarer
han “nej ikke i dag, rigtig mere — Det er slut” (1 10, s. 1). Det viser sig dog, at Karl er flyttet fra en
stgrre by til denne mindre provinsby, da hans datter bor her. Hun kommer af og til pa besgg, og Karl
kommer indimellem hjem til hende og hendes familie, fortaller en medarbejder pa afsnittet, hvor
Karl bor (F 8, s. 1).

Karl beskriver sit lange liv som hyggeligt og fortzeller, at han tidligere har laast mange bgger; men det
er han ikke i stand til mere, og han kan heller ikke laengere selv ga pa biblioteket (I 10, s. 4). Nar jeg
spgrger Karl, hvad han har beskzftiget sig med gennem livet, svarer han, at han ikke rigtig kan sige
noget om det (I 10, s. 2). Pa samme spgrgsmal svarer en af medarbejderne, at hun faktisk ikke er klar
overdet (F 8, s. 1).

Karl fgler sig alene og isoleret, nar han er i sin bolig, og han vil derfor helst sidde ved spisebordet i
feellesrummet; sa er der mulighed for, at der sker lidt, siger han (I 10, s. 2-3). En medarbejder
forteeller, at Karl er en tilbageholdende, men social mand, der fglger med i, hvad der foregar, nar han
sidder ved bordet i faellesrummet (F 8, s. 1).

Han siger ikke sa meget ved bordet i faellesrummet, men fglger med i alt, hvad der foregar, og svarer,
nar han bliver inddraget i samtalen (F 7, s. 2). Nar der ikke er nogen aktivitet i faellesrummet, lader
det til, at Karl ofte falder i sgvn (F 7, s. 5).

Karl sidder lidt stift i stolen, og hans fingre er stive og krumme. Han er ogsa stiv, nar han gar og kan
kun ga kortere streekninger med stgtte, men vil helst have sin gangrollator foran sig. En af
medarbejderne forteeller, at Karl far hjaelp til al personlig hygiejne og til renggring hver 14. dag, og at
han ikke selv tager initiativ til meget ud over, at han beder om at blive hjulpet ud i faellesrummet (F 7,

s.3,F8,s.1).

4.2.2 Birthe
Birthe er 84 ar og har gennem livet haft familien og den daglige husholdning som en central del af sit
liv, idet hun har vaeret hjemmegaende husmor. Da hendes tre dgtre blev ldre, tog hun

renggringsjob i flere forskellige private hjem (19, s.9). Hun er nu flyttet i plejebolig efter at have boet
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alene en del ar efter sin mands dgd. Birthe fortaller, at det var et "ngdvendigt onde” at flytte i
plejebolig; for hun begyndte at se mennesker i sin lejlighed, som ikke var der, og havde vanskeligt
ved at huske. Det er heldigvis holdt op, efter at hun er flyttet i plejebolig, fortaeller Birthe. Men
hallucinationerne var grunden til, at Birthes bgrn syntes, at hun skulle ansgge om en plejebolig, og de
syntes ogsa, at det var bedst, at hun sggte en plejebolig naer sin ene datter. Birthe er derfor flyttet til
en kommune ca. 40 km fra hendes tidligere hjemkommune (1 9, s. 1). Medarbejderen fortaeller ogsa,
at Birthes dgtre ikke har vaeret pa besgg seerlig ofte i de maneder, Birthe har boet i plejeboligen.
Medarbejderen ved ikke, om de er lidt traette oven pa al det besvaer, de havde med Birthe, inden hun
flyttede hertil. (F 8, s. 2)

Birthe bor pa en afdeling, der summer af liv. Alle dgre ind til de zldres boliger star dabne, s man kan
hgre, at en ser film, og en lytter til musik. Det er ikke hgjt; men der er liv. Birthe er let til bens og
klarer selv personlig hygiejne i det daglige, men far hjaelp til renggring pa en bestemt dag hver
fjortende dag. En medarbejder fortaller, at de har sgrget for, at Birthe ikke kan taende for komfuret i
sin bolig, da Birthe kan glemme, at hun har taendt for det, men at hun nu har faet hjaelp til at kgbe en
elkedel, sa hun kan lave en kop te. Birthe vil gerne ga til hande i det daglige pa afsnittet og hjaelpe
personalet. ”"Men hun tror, at hun kan mere end hun kan,” forteeller en medarbejder. Forleden
morgen ledte hun efter noget spiseligt i kpleskabet; men nattevagten opdagede, at hun havde
affgring pa sine haender, som Birthe fik tgrret af pa kekkenbord, kgkkenskabe og pa og i kgleskabet
(F8,s.2).

Birthe forteeller, at der ikke er sa meget at ggre i boligen, og at hun kan have svaert ved at fa tiden til
at ga; sa hun vil helst vaere i feellesrummet, hvor der er andre, og hvor der sker lidt. Birthe tager sig af
en ny beboer, der er flyttet ind, da hun ikke kunne klare sig selv derhjemme efter, at hendes mand
dgde. De gar ture sammen hen til kirkegarden, hvor manden ligger begravet. Birthe lyder glad, nar
hun taler om det, men fortaeller ogsa sammenknyt om de voldelige beboere, der kaster med ting og
raber. En var en dag gdet ind i hendes bolig og stod med et fad i handen, som om hun ville smide det
pa gulvet. Birthe synes, at det er uhyggeligt, og taler med medarbejderne om, hvordan man skal
tackle sadanne situationer (19, s. 2, s. 9). Birthe synes, at hun er patient her; det er jo en form for et
hospital, hun bor p3, siger hun. “Jeg synes jo, at det ikke er nogen skam at have brug for hjeelp, og at
det ikke er noget, man skal Igbe fra, hvis man kan fa det bedre med hjeelp. Helt rask bliver man jo nok
aldrig, det tror jeg i hvert fald ikke pd. Man skal jo ogsd regne med, man jo ikke er ung mere” (19, s.

13).
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4.2.3 Kurt

Kurt er 89 ar og har flere billeder pa sit reolsystem fra tiden, hvor han var garderhusar. Det var i
perioden, hvor Frederik den 9. overtog tronen efter sin far Christian den 10. Der er ogsa et stort
billede af en gruppe &ldre maend med dronning Margrethes initialer pa, og Karl forteeller stolt, at det
blev taget for en del ar siden, da han fejrede 50-ars-jubileaum sammen med sine tidligere
soldaterkammerater (I 5, s. 7).

Kurt blev gift og har veeret sammen med sin kone, indtil fgrst hun og senere Kurt matte flytte i
plejebolig. Kurt sidder i kgrestol og kan med hjzelp komme fra kgrestol til toilet, seng etc.; men han
kan ikke ga, heller ikke med stgtte. En medarbejder fortaeller, at han far hjzelp til al personlig
hygiejne, bad en gang om ugen og hjlp til renggring (F 3, s. 6).

Kurt mener, at det var hans bgrn, der fik ham flyttet i plejebolig, fordi der var noget galt med
hovedet, og han derfor ikke vidste, hvad han gik og lavede. £gteparret bor nu pa hvert deres afsnit
pa samme plejecenter, og Kurt fortaeller, at der er langt hen til konen, da han selv skal skubbe
kgrestolen fremad med armene, og at han kgrer ned til sin kone 2-3 gange om dagen, da han ikke
kan undveere hende (1 5, s. 1-3). Kurt fortzeller videre, at de om kort tid har krondiamantbryllup, som
skal fejres pa en eller anden made; men Kurt kan ikke lige huske hvordan. Men han glaeder sig (I 5, s.
2).

Kurt har i sit arbejdsliv haft forskellige jobs. Han har i 20 ar arbejdet i en stor slagterbutik, hvor han
lavede alt muligt uden at veere uddannet slagter, forteeller han lidt stolt. Han var glad for den megen
sociale kontakt, han havde her. Senere har han arbejdet i en grusgrav, og han slutter af med at sige,
at han har arbejdet med sadanne forskellige jobs gennem sit liv. Han forteeller meget engageret om
sit arbejdsliv og fortzeller med endnu stgrre entusiasme om sine brevduer. Han har haft op til 100 af
dem, og de har flgjet fra bade Frankrig og Norge (I 5, s. 4-6).

Kurt er et udemenneske, men kan ikke selv komme omkring uden for plejecentret; sa han er glad, nar
et af deres tre bgrn kommer forbi og k@rer en tur med ham (1 5, s. 7-8). Ellers sidder han og kigger ud

pa landevejen, og sa kan det da godt vaere, at der kommer en hare forbi, siger han (15, s. 6).

4.2.4 Dorte

Dorte er 91 ar og rank og slank og kan komme omkring, nar hun stgtter sig til sin gangrollator. Dorte
er blind og har derfor brug for en hjalper, nar hun gar, bade sa hun ikke gar ind i noget og for at
finde vej. Hun er graharet og sirligt klaedt. Hendes lejlighed er indrettet med malerier, billeder af
familien, et aegte teeppe under sofabordet, en reol med bgger og et chatol. Dorte fortzller, at hun
har vaeret afdelingsleder i en stor kommunal forvaltning, og at hendes mand har haft en stor stilling

som civilingenigr i en international virksomhed (I 2, s. 1-2). Dorte fortaeller om tre af sine fire bgrn

106



med udgangspunkt i deres titler. Det fjerde har ikke en titel, hun vil naevne; men det har hendes
mand, der er overlaege (I 2, s. 6). Den ene af hendes bgrn har vendt familien ryggen, en er
udstationeret i Frankrig, og to bor i byen, hvor plejecentret ligger. Dorte far isaer hjaelp af sin ene
datter og svigersgn. De kgber blandt andet en saerlig marmelade til hende, som kun kan fas i
specialbutikker, og da den enkelte beboer kun kan bestille kebmandsvarer fra en bestemt kgsbmand,
sa ma Dorte have hjaelp til at fa indkgbt sin fortrukne marmelade af sine pargrende. Datteren og
svigersgnnen har ogsa hjulpet Dorte med at fa ekstra hjlp, da de kender systemet og er gode til at
argumentere for det, de gerne vil have gennemfgrt (12,s.6,115,s.1, F 2, s. 2).

Dorte gik pa pension som 69-arig og kan ikke huske, om hendes mand dgde f@r eller efter, at hun
stoppede med at arbejde (I 2, s. 2-3). Hun beskriver sit liv som righoldigt og selvstaendigt, hvilket hun
siger, star i kontrast til hendes nuvaerende tilvaerelse, hvor hun har mattet opgive en selvstaendig
tilvaerelse og er blevet frygtelig afhaengig af hjalp. Hun blev blind i forbindelse med, at hun blev ramt
af en blodprop for snart to ar siden, og matte kort efter derfor opgive at leve i eget hjem. Dorte
havde blot hjeelp til renggring, da hun boede hjemme. Nu far hun hjzelp til et dagligt bad, der er
bevilliget efter en ansggning fra hendes datter og svigersgn, hjelp til tgjvask, hjeelp til at komme ud
af sengen om morgenen, i seng om aftenen samt renggring (I 2, s.1, s. 3).

Personalet er samaend flinke nok; men de har ikke de faglige kompetencer, der skal til for at hjaelpe
en blind, mener Dorte. Hun siger: “De skal jo lige taenke sig om og ikke skaere nogle store humpler,
jeg hverken kan gabe over eller noget....De ma jo ogsd lige taenke over, at jeg ikke er som en hund,
men er som et dannet menneske, med almindelige bidder” (1 2, s.4).

Dorte har ogsa nedsat hgrelse og har derfor vanskeligt ved at fglge med i samtalen ved
middagsbordet, hvor hun indtager sine maltider, sa personalet kan hjalpe hende. Da Dorte flyttede
ind i sin plejebolig, havde hun ikke vaennet sig til at vaere blind, og hun var i starten rigtig skuffet, da
ingen af de andre beboere talte til hende (I 2, s. 1). Hun fortzeller, at hun har bevaret sine andsevner,
og at “det ogsa er derfor, at jeg har svaert ved at finde nogen at tale med om mit tidligere liv og sddan
noget. Fordi jeg er jo ikke gaet i std i hovedet” (I 2, s. 2). Dorte oplever sig selv som degraderet, da
hun i mange ar har haft en stor stilling og nu er endt som blind og afhaengig af hjeelp. Samtidig er det
heller ikke saerligt opmuntrende, at der ikke er nogen blandt de andre beboere, hun er pa
bglgeleengde med (I 2, s. 9). Dorte tilbringer det meste af dagen i sin bolig “sd keder jeg mig eller

ogsd lukker jeg op for en lydbog,” fortaeller hun (1 2, s. 8).

4.2.5 Elise
Elise er 92 og har hele sit boet pa bondegarde. Som barn pa den feedrene gard, og senere, da hun

blev gift, flyttede hun til en anden gard. Der har altid vaeret nok at rive i, siger Elise. Elises mand er
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dgd for snart mange ar siden; hun kan ikke lige huske, hvor mange ar det er siden, men hun magtede
ikke at bo pa garden, selvom jorden var bortforpagtet, og der ikke laengere var dyr (I 8, 1.35 min.).
Hun mener, at hun snart har boet i sin plejebolig i seks ar, og hun fortzeller, at hun er ked af at bo
her; “der er sG meget sG meget”, siger hun; men hun ser ikke andre muligheder (I 8, 0.55 min.).

Elise spiser sine maltider i afsnittets faellesrum og hun forteeller, at det da er meget hyggeligt at spise
i den store spisesal (1 8, 2.07 min.). “Jeg taler ikke med alle dem, der sidder deroppe; de er jo oppe i
90’erne, de snakker jo ikke sGdan. Somme tider fortaeller jeg en eller anden historie for at traekke dem
op; men sd griner de bare lidt, og sa sker der ikke mere” (1 8, 2.45 min). Elise forteeller, at hun det
meste af dagen er i sin bolig, hvor hun sidder uden mulighed for at have nogen ggremal, da hun ser
meget darligt. (1 8, 7.10 min og 16.45 min). Hun virker generet af hallucinationer, nar hun fortzeller
om mennesker og en masse bgrn, der render rundt i hendes bolig. Hun fortaeller ogs3, at de laver
larm, og at de spiller hgj musik, og at politiet har vaeret der (1 8, 0.10 min).

Elise kan vaere lidt forvirret, og da hun ser darligt, kan hun komme til at teende for komfuret uden at
vide eller ville det, hvorfor komfuret ikke er sat til hos Elise (F 11, s. 1).

Hun kan komme lidt omkring, nar hun stgtter sig til sin gangrollator (F 11, s. 1). Elise har bgrn og
bprnebgrn, der besgger hende; men hun kommer sjaeldent ud og siger, at “personalet slet ikke gdr
nogen steder med os” (1 8,7.25 min.). Hun har en besggsven, der kommer og snakker med hende en
gang om ugen.

Elise fortaeller, at hun hver dag bliver vasket under brysterne, da hun ellers bliver rgd, og sa bliver
hun smurt med noget salve; sa far hun redt sin seng, og de vade bleer bliver fjernet. Hver uge far hun
et bad, og hver 14. dag far hun gjort lidt rent (1 8,13.25 min).

Elise fortaeller ogsa, at hun er visiteret til ngdkald, men at hun har vanskeligt ved at finde ud af at
bruge det eller ogsa virker det ikke efter hensigten; for hun fortzeller, at hun er faldet og har ligget pa
gulvet i soveveerelset i tre timer, og der kom ingen hjzelp, selvom hun trykkede pa ngdkaldet (1 8,

4.50 min).

4.2.6 Knud

Knud er 72 og skaber liv omkring sig. Da jeg sp@rger om lov til at saette mig ved morgenbordet, siger
han med et smil, at han ikke rigtig ved, om jeg ma fa lov til at veere der. Og tilfgjer: “selvfglgelig ma
du det.” Og fortsaetter sa: “Du skal vide, at jeg er meget glad for at veere her. Jeg har boet her i cirka
% ar og det er bare godt. Jeg har haft flere blodpropper ogsa en i gjet, gar lidt darligt, er hjertesyg, sa
min kone kunne ikke klare mig mere. Men hun kommer hver dag - naesten i hvert fald. Og jeg er ogsd
hjemme, eller vi gar i byen sammen for at handle ind” (F 10, s.1-2). Jeg spgrger ind til hverdagen, og

Knud fortzeller, at han selv kan komme rundt, i dag skal han f.eks. til laege, og hans kone hjzelper ham
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med indkgb. Han har kgbt "“madpakken” pa centret (det vil sige alle dggnets maltider); sa det er ikke
sa meget ekstra, han har brug for, forteeller han. Medarbejderne fortzeller, at Knud er ”lidt
hjerneskadet”, hvilket har vaeret medvirkende til, at Knuds hustru ikke leengere var i stand til at klare
ham i deres eget hjem og derfor har sgrget for, at Knud flyttede i plejebolig (F 10, s. 1-2). Knud gar
lidt besvaeret, men klarer mest sig selv og fortzeller, at han far hjeelp til renggring og bad. Knuds bolig
adskiller sig fra de gvrige boliger, jeg har veeret inde i ved at have et kunstnerisk preeg. Der er mange
malerier i friske farver, fade og vaser i keramik og sma skulpturer, og det viser sig, at Knud og hans
kone gennem livet har bevaeget sig i kunstneriske miljger. Det er bl.a. hans kone, der har malet en del

af de malerier, som boligen er udsmykket med (F 10, s. 2).

4.2.7 Gerda

Gerda er 77 og flyttede i plejebolig for syv ar siden, da hun efter en skilsmisse havde det hardt. Hun
drak for meget og tog en del nervemedicin, og hendes bgrn ville ikke have med hende at ggre, nar
hun var sadan (feltnote 10, s. 5). Hun var en del syg og valgte efter vejledning fra hjemmeplejen og
sine bgrn at flytte i plejebolig. “Det var noget, der skulle til — dengang jeg kom hertil, var jeg virkelig
ddrlig. De siger ogsd, at hvis det var i dag, sG var jeg for frisk, sd var jeg ikke kommet ind” (1 7, 1.05
min), hvilket en medarbejder senere bekrzefter (F 10, s. 5). Gerda forteeller, at hun har det godt nu og
kan klare sig selv og forteeller videre, at hun er den mest friske af dem, der bor her (I 7, 3.50 min).
Boligen, der “bestdr af kgkken [tekgkken], er i stuen, der er dgr til bad og toilet og til sovevaerelse fra
stue/kgkken. Fra stuevinduet og fra Gerdas lznestol, hendes plads, er der udsigt ud over et grgnt
omrdde, hvor der lige nu gdr en dame og lufter sin hund. Gerda siger, at hun er heldig, at hun lige fik
en bolig pa denne afdeling, da hun nyder udsigten og den aktivitet, der er pd det grgnne omrdde. Der
er meget ordentligt i boligen, hvor intet ser ud til at ligge tilfeeldigt. Ingen papirer, ingen opvask. Pa
sofabordet ligger strikketgj. “Jeg strikker vaskeklude,” fortaeller Gerda, “de er mere blgde og rare.”
Charlotte [medarbejder] fortaeller, at Gerda helst vil have forudsigelighed og kontinuitet — det er
bedst, ndr det er de(n) samme, der kommer dagligt, og hvis det ikke er, sG skal Gerda helst vide det.
Gerda supplerer og siger, at hun ikke er god til nye mennesker, og alt helst skal ga stille og roligt, og
hun har det bedst med at kende de folk, der kommer ind i hendes bolig. Gerda fortzeller, at hun helst
vil vaere i sin bolig, og at hun ikke benytter afsnittets faellesrum. Hun spiser alle mdltider i sin bolig og
har tilkgbt middagsmad og smgrrebrgd. Morgenmad og @vrige husholdningsvarer handler Gerda selv
ind” (F 10, s. 3).

Ud over at opholde sig meget i sin bolig sa deltager Gerda i gymnastik og sang og musik i dagcentret

og melder sig ogsa altid til de arrangementer, de frivillige star for. Det kan hun godt lide (I 7, 6.40
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min., 11.20 min.), ligesom hun er glad for sin besggsven, der er pargrende til en nu afdgd beboer pa
afsnittet (I 7, 1.50 min).

Gerda har to sgnner; den ene bor laengere vaek og kommer ikke szerlig tit pa besgg, men hjzelper
Gerda med de pengesager, som hun ikke selv kan klare. Gerda har sit dankort, som hun haver p3,
nar hun er ude at handle. Den anden sgn bor teettere pa, men har ligesom sin kone fuldtidsjob og
sma bgrn. Sa de har ikke meget tid, og Gerda forteeller, at det er stressende at have besgg af
bprnebgrnene, der ikke kan sidde stille (1 7, 6.50 min).

Morgenopgaverne hos Gerda bestar i at hjaelpe hende med at fa stgttestrgmperne pa og lase en
medicinaske ud af medicinskabet, og sa ser hun ikke hjalperne resten af dagen, bortset fra nar de
kommer ind med hendes mad, og om aftenen far Gerda hjeelp til at fa stgttestremperne af. Der er
planlagt to faste badedage om ugen, og hver fjortende dag far Gerda gjort lidt rent; men det tager
kun et kvarter, siger hun, og det er ikke nok renggring for hende. Det er darligt, synes hun; men hun
betaler sa sin faste hjemmehjaelper for at fa gjort ekstra rent en gang imellem (1 7, 2.25 min, 3.25

min). Dagen gar primaert med at se fjernsyn og strikke sma klude.

4.2.8 Ebba

Ebba kan ikke ga og ligger sammenkrgbet og stiv i sin seng det meste af dagen. Ebba er, som
Charlotte (medarbejder) udtrykker det, “forstyrret i sine tanker” (F 9, s. 5); men “hun [Ebba] ved,
hvad der foregar omkring hende, men er vanskelig at forsta og tyde. Hun ligger for det meste i sin
seng og er sammenkrgbet og stiv og har et blik, der ligesom ikke ser noget. Det flakker omkring og
fokuserer ikke. Det er meget forskelligt, hvad Ebba vil tillade, hvilket hun giver udtryk for ved at ligge
stille eller sld ud med armene, rdbe og hgjt sige ”“nej, nej, nej.....” | dag siger hun nogle lyde, der ikke
signalerer, at det, de to hjelpere ggr, er ubehageligt. Charlotte taler hele tiden til hende med en rolig
stemme, men begge hjaelpere arbejder effektivt. Ebba har boet pa plejecentret i flere ar, og Charlotte
husker kun, at hun for det meste har ligget i sin seng. Nogle dage kan de [medarbejderne] fG hende
op i en stol, hvor hun s kan sidde i nogle timer. Ebba er 82 dr og har ingen hjaelp af familien.
Charlotte fortaeller, at nogle bgrnebgrn indimellem bruger hendes lejlighed til at overnatte i, da de
ikke har andre steder at vaere, og at det kan vaere utrygt for nattevagten, da der lige pludselig kan gd
fremmede rundt pd plejecentret om natten: men det er jo de eeldres egen bolig, siger hun. Hvordan
Ebba har det med, at bgrnebgrnene er der, er ikke muligt at tyde. Ebbas lejlighed bestdr af to rum
stuen med kgkken, sovevaerelse samt bad og toilet. Stuen er lys, og i soveveerelset er et mindre
vindue, der ggr, at det virker mgrkt, og det er her, at Ebbas seng star. Stuen er mgbleret med et lille

spisebord, en reol med sma pyntegenstande, og der stdr en laenestol med et haeklet slumretaeppe.
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Ebba benytter hverken spisebord eller laenestol; ndr hun er oppe at sidde, sidder hun i en kgrestol med
hgj ryg og et bord foran sig, sG hun ikke falder ud.

Ebba kan ingenting selv og har derfor selvfalgelig brug for hjaelp til alt, hvad der skal ske i hendes liv.
Her [i plejeboligen] er hun tildelt hjeelp til al personlig hygiejne, hjeelp til at spise og til renggring. Nar
Ebba er oppe, sidder hun i kgrestolen i stuen og jeg fdr at vide, at Ebba altid er i sin lejlighed.
Personalet gdr ikke tur med beboerne, og da jeg sparger ind til dette, far jeg at vide, at det ikke er en
del af hjeelpen, og at det signalerer, at man har for mange ressourcer.

Ebba vil som regel ikke have, at personalet r@rer hende, og hvis de g@r, kan det udlgse, at hun sldr og
raber. ”Sa hvis der skal skiftes ble kan det rent faktisk hurtigt udvikle sig til et overgreb,” siger
Charlotte: "Hvis man ikke kender hende, sa er der jo tale om magtanvendelse, hvis vi tvinger hende til
det, selvom vi ved, at det er bedst for hende.”

Jeg taenker og siger hgjt, at det jo bdde kan veere et overgreb at lade Ebba ligge med en ble fyldt med
urin og affdring og et overgreb, hvis man fysisk tvinger hende til at ligge stille. Charlotte
[medarbejder] svarer, at det er rigtigt, men at det at undlade at skifte ble ikke er magtanvendelse,
men at holde hendes arme for at fa skiftet en ble, er det. Og sd skal de skrive en magtanvendelse. Jeg
kan forsta, at tvivien og usikkerheden handler om ren fysisk “bergring “eller “tagen fat i” eller "holde”
og ikke verbale eller “mentale” overgreb ej heller, ndr det kan skade den zldre f.eks. som her at ligge

for lenge med ble fyldt med urin og affaring” (F9, s. 5-6).

De otte xldreperspektiver giver indsigt i, hvor bredt zeldres sveekkelse udspiller sig i praksis, og er
blot et udsnit af virkelighedens kompleksitet, da det fulde billede ikke er til at fremstille i sin helhed.
Efter disse indledende kontekstualiserende aldreperspektiver pa ldre i plejebolig vil fire nye zldre
med hver deres idealtypiske traek blive praesenteret i mere uddybende ldreperspektiver, der vil

danne udgangspunkt for nogle af kapitel 6s analyseafsnit.

4.3 Perspektiver pa sveekkede zldres muligheder for autonomi i plejeboligens rammer

De fire seldreperspektiver i dette afsnit adskiller sig fra forrige afsnit ved at veere mere tematiske, idet
fire aldres svaekkelse bliver udfoldet mere uddybende. Sveekkelse, der viser sig ved mere eller
mindre naerveer eller fravaer af immobilitet, psykiske problemer og nedsatte kognitive evner. Med
blikket rettet mod disse feenomener i feltstudiets datamateriale sammen med det stipulative
rammebegreb om autonomi bliver det muligt at fa indsigt i de aldres autonomi- og livssituation.
Praesentationen af de fire aldre kvinders historie og livssituation vil nemlig ggre det muligt at

synligggre, hvordan de har mulighed for at kunne bestemme og leve deres liv ud fra eget
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veerdiunivers. Men de interne forhold knyttet til den enkelte aldre kan ikke sta alene, da de aldre
ved indflytning i plejebolig bliver underlagt plejeboligens rammebetingelser. Derfor vil de synliggjorte
eksterne forhold, der omfatter den politiske tilrettelaeggelse af plejeboligen identificeret ved
faenomenerne plejeboligen som hjem, hjaelp som opgavel@sning og pdr@grende som ressource, ogsa i
dette afsnits aeldreperspektiver veere pejlemaerker i udfoldelsen af de aldres liv.

De fire leengere xldreperspektiver, der omhandler Katrine, Agnete, Gudrun og Hanne vil blive
udfoldet i tre afsnit. Katrine og Agnete i hvert sit, og derefter vil Gudrun og Hanne blive praesenteret i
samme afsnit, selvom de begge pa hver deres made savner handlekraft; men det kan veere med til at

illustrere, at de bliver mgdt ensartet i plejeboligens rammer.

4.3.1 Katrine — frihed til at skabe et meningsfuldt liv?

Katrine pa 81 ar fortaeller: “Jeg gik og faldt og faldt [i sit tidligere hjem], og jeg havde fdet konstateret
Parkinson og fdr piller et par gange om dagen for det” (I 4, s. 1). Katrine fortaller, hvorfor hun valgte
at flytte i plejebolig: “Ja, det var jo mest fordi, at jeg faldt et par gange. Og en gang faldt jeg — det var
sommer, og havedgren stod dben, og jeg trykkede pa knappen; men de kom ikke, sd jeg rabte
hjeeeeaeeeaaelp, og min nabo hgrte det og ringede sd herop (pa plejecentret]. Og da jeg sagde, at
jeg havde trykket for laenge siden, s sagde de nej, det kan ikke passe. Og en anden gang kom de og
stod og kiggede ned pd mig og sagde, at vi ma ikke hjaelpe dig op. Sa blev jeg sur pa dem. Men de
ringede til Falck ,0g de blev ogsé sure pG dem; men de sagde, at de kunne fd ondt i ryggen.

Jeg sporger Katrine: “Er det rigtig forstdet, at det, du synes er forskellen er trygheden?” “Ha, det er
sadan. For her ringer jeg jo bare. Her bliver jeg liftet op — de har sddan en stol. Det er for tryghedens
skyld, at jeg er her. For jeg ville da hellere bo selv” (1 4, s 7).

Katrine fortzeller, at hun selv valgte at anspge om en plejebolig, og at “det gik ret hurtigt; for jeg
sagde til min visitator, at jeg godt kunne taenke mig at komme herover, og sa gik der to —tre
mdneder. SaG kom jeg herover — det er jeg meget glad for (1 4, s. 2). Katrine kendte plejecentrets
dagcenter, da hun her havde gaet til genoptraening efter en operation i benet; men hun kendte ikke
til plejeboligernes indretning (14, s. 6). Da hun var blevet visiteret til en plejebolig, var hun ikke selv
ovre at se plejeboligen. “Ja, jeg var ikke engang herovre. Min datter var her, og hun sagde, at der
kunne veaere det og det i lejligheden. Men det gik meget smertefrit (1 4, s. 6). Katrine fortzeller videre,
at man i forbindelse med flytning hertil “skal finde ud af alt selv. Det er ikke sadan, at man far en
liste, ndr man flytter ind om, at du skal veere opmaerksom pa det og det. Det md man selv finde ud af”
(14,s.3).

Katrine forteeller om at bo i plejebolig: “I begyndelsen var det lidt sveert. Det kan da godt veere

deprimerende, og man kan da godt blive lidt forskreekket.... Jeg ved jo, at jeg ikke kommer til at bo
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andre steder — og jeg ved, at jeg bliver gammel — 100 dr, siger jeg gerne. Nu har jeg en familie, der
bliver gammel. Min morfar blev naesten 100, og alle hans bgrn er blevet naesten 95 — 96........ En dag
var det virkelig vanskeligt — en rdbte MOAR, MOAR, og en anden, hun flyttede ind i Isrdags, og jeg
mdtte Idse min dgr; for hun blev ved med at tage i dgren og komme ind. Jeg vil ellers gerne have min
dgr stdende dben, sa kigger personalet ind, ndr de gar forbi. Og min datter kom sgndag, og jeg sagde
til hende, at ja, jeg har mdttet Igse dgren; for hun blev ved med at komme ind og min datter sagde,
hvad sgren er det, der foregdr? Vi havde fdet at vide, at hun var lidt underlig; men min datter sagde,
jamen mor, det er da forfeerdeligt — og ude pa gangen stod hun med aff@ring i handen og pa gulvet
og havde smurt det pa vaeggene. NG, det ma vi ogsd tage med en gang imellem........... ”(14,s.7).
Katrine har ellers altid sin dgr aben; hun siger: “Jeg har aldrig Idst den [dgren] og vil gerne have den
stdende aben; sd kommer der lige en forbi; men efter, at hun flyttede ind i Igrdags, har jeg lukket den.
Hun pisker stadig rundt og er meget forvirret” (1 4, s. 8).

Da jeg spgrger Katrine, om hun skal tage nogle store beslutninger, svarer hun: “Nae — ja, nu kommer
man jo aldrig pa ferie mere. Far i tiden tog jeg jo pa ferie fordr og efterdr, og jeg havde jo masser af
venner. Men nu er jeg ikke sG mobil mere — det er bedst, ndr jeg sidder i kgrestol” (1 4, s. 7). Hun
fortaeller videre, at: “Ja, bare man er positiv. Og der er jo mange mdder at blive gammel pd. Jeg kan
have sveert ved at huske navne, og der er ogsG sG mange maerkelige navne — og det er jo ikke demens
—men mange taler om demens. Nogle er mere glemsomme end andre; men derfor kan de jo godt
klare sig” (14, s. 8).

Hun forteeller, at “det er nemt for mig, fordi jeg kan finde rundt [pa plejecentret], og jeg behgver ikke
at sidde og kede mig. Og jeg kender jo mange i dagcentret, fordi jeg ogsa kom her tidligere” (1 4, s .8).
Katrine kan ikke selv komme omkring uden for plejecentret; men “min datter er s@d til at komme,
hvis jeg vil handle lidt og kgbe tgj,” siger hun (14, s. 6).

Katrine er pa opfordring fra plejecentrets leder med i plejecentrets Z£ldrerad (I 4, s. 6) og deltager
ogsa i aktiviteter i plejecentrets dagcenter og fortaeller, at hun gerne vil have IT-kompetencer:

“Der var en fra £ldre Sagen, der hjalp mig. Men han stoppede desvaerre i juni. Han har sG meget, han
involverer sig i, sa ........ Det var hende plejehjemslederen [venlig tone og smil pa laeben], hun sagde til
mig, at det [IT] ma du da lzere. Du ved [henvendt til mig] man skal kommunikere uden papir og alt det
pjat. Sa var der et arrangement dernede [i dagcentret], hvor en ville fortaelle om IT, og det gik jeg til
og sd fik jeg ham [fra £ldre Sagen]der til at hjelpe mig.......... ”(14,s.5). Det var plejecentrets leder,
der fik Katrine i gang med at lzere at bruge en computer. “Det var hende plejehjemslederen [venlig

tone — med smil pa laeben], hun sagde til mig, at det md du da lzere. Du ved [henvendt til migl, man

113



skal kommunikere uden papir og alt det pjat. SG var der et arrangement dernede [i dagcentret], hvor
en ville fortaelle om IT, og det gik jeg til og sa fik jeg ham der til at hjaelpe mig” (1 4, s. 5).

Jeg spg@rger Katrine om hun har sin egen computer, og om hun har internet. “Ork ja, der er internet
pa hele centret. Jeg bruger bare koden” (1 4, s. 5).

Katrine forteeller, at de hgjst var 10 ud af plejecentrets 70 beboere til IT-arrangementet i dagcentret.
“Der er ikke sG mange, der kan. Men jeg har ikke faet en ny hjaelper; mine bgrn kan, men de har jo
ikke tid. Og mine bgrnebgrn siger, at vi skal nok hjaelpe dig; men det har de tilbudt leenge. Men jeg
har ikke gidet at finde en ny frivillig; jeg har bare udskudt det. Jeg kunne jo ikke vide, at det blev sd
vigtigt at kunne” (1 4, s. 5).

Katrine “prgver at laere at komme ind i det [IT]” og har sin egene- mail-adresse, men tgr ikke
kommunikere med kommunen. “Jeg synes ikke, at jeg er dygtig nok til det. Men jeg hdber, at jeg
bliver det” (1 4, s. 5).

Katrine har fortalt om dagcentrets aktiviteter, og jeg spgrger hende om aktiviteter her pa afsnittet,
hvor hun bor. “Der er ikke rigtig noget,” siger hun.

Katrine spiser sin middagsmad nede i afsnittets faellesrum. “Der kommer vi ned halv tolv — kvart i tolv,
og sd spiser vi sammen, og man kan komme derned og spise til aften, hvis man har lyst. SG tager man
sin egen mad med” (14, s. 5). Men Katrine spiser sin aftensmad i sin bolig; hun siger: “Til at begynde
med gjorde vi det [spiste aftensmad i feellesrummet], men der er ikke nogen.... Der sker ikke rigtig
noget, synes jeg. Jeg vil hellere sidde herhjemme og se fjernsyn, eller hvad jeg nu finder pG”. Der er
kun en ud over Katrine, “der kan snakke normalt — md jeg sige det?” (1 4, s. 2).

“Der er mange, der har problemer. Men der er ikke noget at ggre ved det. En raber hele tiden. Min
sgn var her en dag for at besgge mig, han var ogsa helt mallgs. Hjaelp dog den kone, sagde han. Ja,
ja....” (14,s.3).

Katrines mand er dgd. Sammen har de to piger og to drenge. Katrine ser ikke sin ene datter seerlig tit,
da hun bor et stykke vej vaek, mens den anden bor i naerheden og er den, der hjalper Katrine med
penge og indkgb. Den ene sgn bor ligesom Katrine i plejebolig, da han for fa ar siden fik en
invaliderende blodprop, mens den anden sgn for tiden bor i Vietnam, hvor han arbejder; men Katrine
har hver uge telefonisk kontakt med ham og nyder at hgre nyt udefra. Katrine og hendes mand har
selv boet nogle ar i Saudi Arabien for ar tilbage, og gennem sit liv har Katrine nydt at komme pa ferie;
men det ggr hun ikke mere (I 4, s. 3-4).

Katrine gar kun meget lidt omkring og sidder derfor mest i sin laenestol eller i sin kgrestol. Hun har
brug for hjzelp til personlig hygiejne, renggring og tilberedning af morgen- og aftensmad.

Middagsmad og vinduespudsning har hun tilkgbt som serviceydelser (I 4, s. 5). Katrine siger: ”Vi
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bader hver mandag” (| 4, s. 4); det far Katrine hjaelp til. De andre dage, siger Katrine, “stdr jeg op
omkring kvart i otte og saetter mig pd skamlen i badeveerelset, s kommer de gerne ved ott tiden —
mdske ti minutter over otte, og sa hjeelper de mig med at fa vasket mig feerdig og fa taj pa. For det er
jeg ikke sa god til. Jeg har sveert ved at bgje benene, og hvad hedder det — sa giver de mig
morgenmad og laver kaffe, og sG smgrer de min aftensmad. Den skal man selv kgbe ind til. Jeg
bestiller varer hos kebmanden som centret har en aftale med og som bringer varerne ud” (I 4, s. 4-5).
Katrine bruger ikke selv sit kgkken; men det er dejligt at have, sa hendes datter kan lave kaffe eller te
til dem, nar hun er pa besgg (1 4, s. 1).

“Det eneste jeg skal brokke mig over — og det vil jeg sige — det er vaskeriet dernede. Jeg har lige faet
nyt, og sa bliver det hele lysergdt” (I 4, s. 6). | sit tidligere hjem havde Katrine en aftale med et vaskeri
gennem kommunen, og der var aldrig problemer. Men det vaskeri ma hun ikke bruge, og hun havde
brugt sa mange penge pa tgj, og sa bliver det bare gdelagt. “Der er ikke frit valg?”spgrger jeg. “Nee,

nej,” svarer Katrine (1 4, s. 6).

4.3.2 Agnete — glaaden ved at andre tager over

Agnete er 98 ar og har boet i sin plejebolig i cirka seks maneder. Agnetes s@gn og svigerdatter tog sig
meget af hende, mens hun boede hjemme; men nu synes de, at ”jeg skulle flytte ind et sted, hvor jeg
kunne blive passet, da jeg ikke er blevet bedre med drene. Altsa de ville godt kunne passe mig; men
de er jo ogsa op mod de firs, sa det blev lidt hdrdt for dem” (I 3, s. 1). Ud over sin sgn og svigerdatter
har Agnete et barnebarn og to oldebgrn. “Det er, hvad jeg har af familie” (1 3, s. 6). “Venner, dem har
jeg ikke nogen af,” siger Agnete (I 3, s. 7).

Svigerdatteren har nu arrangeret, at Agnete har faet en plejebolig pa det plejecenter, der ligger teet
pa det boligkompleks, hvor Agnete har boet i samme lejlighed i 35 ar (I 3, s. 9). Agnete siger: “Jeg har
ikke valgt nogen ting — det er noget min svigerdatter har ordnet fuldstaendig, og hun sgrgede ogsa
for, at det blev det sted, der |G i naerheden af min tidligere bolig....” (1 3, s. 4).

Agnete fortzeller, at hun ikke selv kunne ansgge om en plejebolig. “Det har jeg ikke energi til. Jeg ville
da ogsa gerne herover; for det kan veere lidt stille at sidde alene” (I 3, s. 1). Hun fortsaetter: “Jeg ville
faktisk vaek derhjemmefra — for efter, at man bliver alene, sa er der ingenting ved at vaere der” (1 3, s.
2). Jeg sporger Agnete, om hun lige har mistet sin mand: “Nej, det er en... lad mig lige se engang ....
det er i hvert fald en snes dr siden,” svarer hun (I 3, s. 3). Efter det blev det lidt ensomt at sidde
derhjemme; men det har hjulpet at flytte i plejebolig. ”Ja, det har det — nu ved jeg, at der er nogen

omkring mig — sdeh, hvis der er noget, sd kan jeg bare henvende mig,” siger Agnete (I 3, s. 3).
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Sa plejeboligen giver nu Agnete en mulighed for at have liv omkring sig, og derfor har Agnete som
regel “dgren stdende pd klem, og ndr de [medarbejderne], sd skal ud at smagge den derude, sG vinker
de gerne, og sd sp@rger de, om der er noget....” (1 3, s. 5).

Agnete er kommet i dagcentret til banko hver tirsdag i mange ar, og det ggr hun fortsat efter, at hun
er flyttet ind; men hun kender ikke til og deltager ikke i andre aktiviteter i dagcentret (1 3,s. 5), “... og
det kan ogsad veere lige meget; for nu er jeg ndet sd langt op i alderen...., ” siger hun (I 3, s. 3).

Bortset fra banko om tirsdagen sa er Agnete som regel kun ude af sin bolig, nar beboerne samles i
afsnittets faellesrum til middag. Hun forteeller, at de i gjeblikket kun er to, der taler sammen, da de
andre “ikke har det sd godt.” Det uddyber hun: “Jaaah, hvad skal jeg sige? Hele kroppen, den har det
ikke godt — og den har [peger med en finger pa sit hoved] det heller ikke rigtig godt. Der er en, der
ligger og rdber: moaar, og hun er oppe i firserne, nej, hun er ved at vaere 90, og s@ rdber hun efter sin
mor. Det kan hun ikke forstd” (1 3, s. 7).

Dagene i sin bolig tilbringer hun oftest med at sidde og se fjernsyn, og nar hun ikke ggr det, sa sidder
hun bare og kigger (I 3, s. 8). “Der om aftenen, der spiser jeg det stykke mad, som hun har smurt om
morgenen og pakket ind i stanniol — og det sidder jeg gerne og spiser og kigger fjernsyn — og ndr sa
jeg har gjort det der — sa sidder jeg bare og kigger pa det... og sa kigger jeg pd det indtil kl. halv ti og
sa@ kommer de[personalet for at hjelpe Agnete i seng]” (I 3, s. 8).

Agnete virker andsfrisk, men forteeller, at hun fysisk har brug for hjeelp til “det hele” (I 3, s. 1).
Hjzelpen fortzeller hun om i opgaver, der indeholder hjzelp til at komme op om morgenen og i seng
om aftenen, personlig hygiejne, bad hver tirsdag, hjzelp til at fa smurt morgenmad og aftensmad og
hjzelp til at blive kgrt til banko hver tirsdag, kert hen til afsnittets feellesrum til middagsmad, hjeaelp til
i sommerhalvaret at komme ned i haven om eftermiddagen, og sa fortzller Agnete, at hun engang
imellem far gjort rent (1 3, s. 1, 2, 3, 8). Sgnnen og svigerdatteren har tidligere kgbt ind for Agnete,
men har nu faet arrangeret, at personalet star for indkgb; sa Agnete far hver uge varer fra den
kgbmand, som plejecentret har en aftale med (I 3, s. 10).

Katrine bruger kun sin gangrollator i boligen og siger, at det ikke kun er benene, hun har problemer
med, men “i det hele taget kroppen, den vil ikke rigtig” (I 3, s. 2).

Agnete giver udtryk for, at hun har fuld tillid til sin sgn og svigerdatters handtering af hendes
livssituation. Da jeg spgrger hende, om hun har valgt at bo pa dette plejecenter, svarer hun: “Jeg har
ikke valgt nogen ting — det er noget, min svigerdatter har ordnet fuldstaendig.......Ja, de to (sgn og
svigerdatter) havde veeret herovre og se den, og de synes, at her var pragtfuldt (I 3, s. 4). Plejeboligen

er pa det plejecenter, de gnskede, da det ligger taet ved Agnetes tidligere bolig.
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Agnete kunne ikke have alle sine mgbler med, men var heller ikke med til at vaelge, hvilke der skulle
med, og det synes at vaere helt ok for Agnete. Hun siger: “Nee, det har hun [svigerdatteren] valgt —
ha, ha, ha — jeg sad bare he,r og sG sad jeg og taenkte, gad vide, hvad for mgbler der kommer.... Og
gardinerne, der har hun selv kgbt stoffet og de er syet, der hvor hun kgbte stoffet....Hun ved ngjagtig,
hvad der skal til” (I 3, s. 4).

Agnete fortzeller om sit liv: “Jeg har haft det godt... Vi har levet meget derhjemme; det ville min mand
helst. SG det var mest naboerne i blokken, vi snakkede med..... jeg har stdet i forretning — det er
mange dr siden. Det er rigtig mange dr siden........ ” og hun fortsaetter med at sige, at dette er en god
made at slutte livet pa. “Det kan ikke blive bedre. Og jeg har det godt, og de er gode ved mig — og jeg

kan fa dem til at ggre alt” (1 3, s. 11).

Opsummerende kan man sige, at idealtypiske traek i bade Katrines og Agnetes tilfaelde er, at de selv
og hjeelp fra deres pargrende bliver i stand at leve det liv, de foretraekker med accept af, at deres
nuvaerende livssituaion. De har derved begge handlekraft til radighed. Katrine kan meget selv og far
hjaelp af sin familie til noget af det, hun ikke selv formar. Agnete far meget hjeelp af sine pargrende.
De er derfor begge i stand til at forsgge at opna et liv, hvor de selv er med til at bestemme og leve ud
fra egne mal og vaerdier. Plejeboligen som hjem og den hjzelp, som de begge er tildelt, bliver omtalt
som hjeelp i opgaveoplgsning og antager derfor form af at vaere tildelt ud fra en fastlagt “skabelon”.

| naeste afsnit skal vi hgre om to andre zldre: Gudrun og Hanne. De har andre idealtypiske traek end
Katrine og Agnete, da de begge er fysisk velfungerende, men har forskellige former for nedsatte
kognitive evner, og Hanne har endvidere psykiske problemer. De star ogsa begge i en situation, hvor

deres pargrende af forskellige grunde er fravaerende i deres liv.

4.3.4 Gudrun og Hanne — Hvordan skal jeg gribe dagen an?

Jeg sidder pa kontoret, der stgder op til feellesrummet, da jeg hgrer denne samtale mellem to
beboere: "Hvad er klokken?” spgrger Gudrun og Hanne svarer: “Den er 9.30.” “lkke mere, jeq faler,
at jeg har siddet her hele dagen, og sa er den kun halv ti” (F 1, s. 2).

KI. 10.50 siger Hanne til Gudrun: “Nd, man kan vel lige sa godt ga ned til sig selv. Her sker jo ikke
noget.” — Hanne har siddet ved bordet siden kl. 8.30.

Jeg gar efter hende, banker pd og spgrger, om jeg ma komme ind. Det ma jeg gerne. Hanne bor paent
— har et lille spisebord, en sofa og et lille sofabord. Ikke saerlig meget pé vaeggen, ingen gulvtaepper og
fa planter. Ingen rod — ikke noget, der ligger tilfeeldigt. PG altanen er et bord og to stole. PG bordet

stdr tre planter — to af dem er afblomstret og visne. Hanne fglger mit blik hen pa de to visne blomster

117



og siger, at hun tidligere havde mange blomster omkring sig om sommeren; men jeg kan ikke finde ud
af det mere. Hanne star med armene ned langs kroppen og mgder ikke mit blik.

“Hvad far du tiden til at gad med?”spgrger jeg. Hanne fortaeller, at der ikke er sG meget at lave; for de
[medarbejderne] kommer og g@r rent, og hun siger, at hun egentlig gerne vil hjaelpe, men at hun ikke
helt kan finde ud af det. Hun sidder tit i sin lejlighed eller pa boligens altan og kigger ud pa det grgnne
omrdde, der omgiver plejecentret. Eller ogsa sidder hun ude ved spisebordet i faellesrummet. Hanne
forteaeller videre, at hun f@rhen havde meget at se til i hiemmet som hjemmegdende husmor med tre
barn, og sa har jeq altid vaeret glad for min urtehave og for at lave hjemmebag. Hun fortzeller ogsd,
at hun nogle gange gar tur. “Hvor gar du hen?” — “rundt pa parkeringspladsen,” svarer Hanne — ”jeg
md ikke ga for langt — det vil de ikke have — for jeg har sveert ved at finde hjem.” Jeg spgrger om vi
skal ga en tur — det vil Hanne meget gerne. Sa vi vil ga en tur til stranden” (F 1, s. 4).

Gudrun er kun er i stand til at finde vej fra sin bolig til faellesrummet pa afsnittet og tilbage til sin
bolig igen. Hun er klar over sin manglende orienteringsevne og ved, at hun ikke skal forlade afsnittet,
da hun s3 ikke kan finde tilbage.

Hanne og Gudrun er begge fysisk velfungerende og kan begge orientere sig i kendte rammer. De
rammer er stgrre for Hanne end for Gudrun, og deres bevaegelsesfrihed er forbundet til deres
kognitive evner til at finde rundt. De er begge bevidste om raekkevidden af deres formaen og holder
sig derfor inden for deres kendte graense for ikke at blive utrygge, forvirrede, fgle sig forladte eller
andet.

Jeg er senere pa besgg hos Gudrun. “Kgkkenet, der er lige inden for dgren, ser ubrugt ud — der er
f.eks. heller ingen kogeplader. Der ligger puslepil pa bordet — cirka 12 brikker — bamse og kylling,
eventyr, en hane, heste. Jeg spgrger, om hun er glad for at laegge puslespil — hun kigger tomt pG
puslespillene, der ligger pa bordet, og siger, at “det gjorde vi som bgrn, og min mand var rigtig glad
for at samle puslespil. Vi havde altid et liggende pa bordet derhjemme.” NGr Gudrun fortaeller om
livet med sin mand og interessen for puslespil, sa taler hun sammenhangende og virker interesseret i
at finde de minder frem. Det ggr hun ogsd, nar hun fortaeller korte historier fra sin barndom om
hendes barndomshjem og fra hendes skoletid. Som om at de g@r hende godt, og mdske ogsa fordi
hun er glad for, at hun kan huske noget fra sit liv, hvor meget ellers er glemt” (F 2, s. 5). Gudrun, der
er 84 ar, forteeller, “at hun glemmer det ene minut, ndr det naeste kommer,” og hun forteeller, at
puslespillene “er nogen “de” har lagt her og kan ikke forteelle mig, hvem “de” er. Gitte
[medarbejderen] fortzeller mig, at hun ikke har set Gudrun med puslespillene selv, og at det ikke er

noget, at de har tid til at hjaelpe med i hverdagen” (F 1, s. 3).
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”Pa skaenken stdr mange familiebilleder og jeg spgrger om det er hendes bgrn og bgrnebgrn — Hun
svarer hurtigt og lidt utdlmodigt, at jeg ikke ma spgrge hende om det. Jeg ved ikke, hvem de er, kan
ikke kende dem, og billederne siger mig ikke noget. Pd sofabordet stdr et billede af en lille dreng, og
der er sat en papirlap pG med navnet pa barnets mor og barnet samt fadselsdato. Jeg taenker, at
familien fors@ger at give Gudrun hukommelse med billederne” (F 2, s. 5).

Da jeg spgrger Gudrun om, hvordan det er bo her, svarer hun, at ”jeg lever i en tom verden, min
mand er da@d, og jeg har ikke noget tilbage. Der er ingen glaede ved livet, og jeg ved ikke, hvorfor jeg
skal veere her. Tiden er lang og skal bare gé” (F 2, s. 5).

“Det ggr stort indtryk pG mig, at hun er sG bevidst om sin egen manglende hukommelse. Hun
gentager flere gange, at hvad der sker i dag er vaek med natten, og at det, der glider ind af det ene
gre, glider med det samme ud af det andet gre. Hun siger, at ndr hun gdr i seng og falder i sgvn,
hdber hun, at hun ikke vagner op igen.

Da jeg vil g8, sp@rger hun mig, hvad klokken er — den er ti minutter i fire — ”Ah, qud,” siger hun, "ikke
mere, sd er der lang tid til aftensmad.” Hun beder om at lade daren sta pa klem, for sG er der mdske
nogen, der lige kigger ind, ndr de gadr forbi.

Susanne forteeller, at de pdrgrende kommer sjaeldent og pa korte besgg. Hun forteaeller endvidere, at
personalet ser til Gudrun om morgenen, s hun ved, at det nu er ved at vaere morgenmadstid. Nogle
gange skal de minde hende om det mere end en gang. Gudrun er meget mobil og kan klare den
daglige personlige hygiejne selv, ndr hun bliver mindet om, hvad hun skal g@re — ofte flere gange, da
hun glemmer, hvad hun er i feerd med. Hun far hjeelp til det ugentlige bad og renggring hver 14. dag.
Der er meget lidt indkgb; men husholdningsvarer som toiletartikler bestiller de, ndr Gudrun mangler.
De sgrger ogsd fd, at der bestilles bleer til Gudrun, da hun har blebevilling.” (F 2, s. 5-6).

| faellesrummet omkring spisebordet sidder Hanne for det meste og fglger med i, hvad der bliver sagt.
“Hanne deltager ikke i samtalen omkring borde;, hun har et vigende blik og virker introvert og er
mimikfattig” (F 2, s. 2). Gudrun derimod deltager hele tiden med sma bemaerkninger. “Gudrun
glemmer f.eks., hvad hun lige har sagt, og siger de samme ting med fG minutters mellemrum” (F 2, s.
3).

Under eftermiddagskaffen i afsnittets faellesrum “kommer minder frem; men det kraever
tdlmodighed, overblik og situationsfornemmelse [af mig. Der er ikke personale til stede], da jeg skal
fors@ge at balancere mellem nye navne og skabe sammenhaeng i det sagte, da tre — heriblandt
Gudrun, hurtigt sgger at huske et navn, et sted eller andet og derfor hurtigt blive optaget af egne

tanker, sidder og mumler lidt og kigger hen for sig. Hanne sidder ogsa ved bordet, men siger ikke

119



noget. Hun virker mimikfattig og tilbageholdende. Dagen far gik jeg tur med hende og da ville hun
gerne fortzelle om sin dagligdag og sit liv. Var faktisk meget snakkesalig” (F 2, s. 4).

Bade Hanne og Gudrun kan ggre rede for deres nuvaerende livssituation og viser forstaelse for, hvad
de kan og ikke kan. De viser begge, at de er bevidste om deres manglende orienteringsevne, men
ogsa at de ikke er i stand til at veere selvstaendigt aktive ved f.eks. at ga tur.

Jeg er to gange alene med Hanne i hendes lejlighed og pa en spadseretur, hvor hun virker mere
afslappet, end nar hun sidder sammen med de andre ved spisebordet i fellesrummet. Nar jeg er
alene med Hanne, fortaeller hun spontant om sit liv om blandt andet sin mand, selvom hun ikke kan
huske, hvad f.eks. hans arbejde var, og hun fortaller de samme historier kort efter hinanden (F 1, s.
4,F2,s.3).

Hverken Gudruns eller Hannes pargrende er sarligt aktive i deres liv. Hannes mand “er dgd for fem
ar siden, og at Hanne har boet alene siden med hjzlp fra sine bgrn. Hanne blev mere og mere
forvirret, og hendes bgrn matte derfor hjeelpe med husholdningen og blev ofte ringet op, da hun
enten gik fra sit hjem eller ringede til dem om natten. Hun kom derfor pa et tidpunkt pd aflastning pd
et andet hjem [plejecenter] i kommunen, hvor hun ogsa ret ofte er gdet fra. Hannes bgrn har vaeret
belastet af denne situation og har efter Hannes indflytning her haft brug for at traekke sig lidt og
ringer derfor ikke ret tit og er heller ikke ofte pd besgg. Gitte [medarbejder] forteeller, at det ikke er
sjeeldent, at det sker” (F 1, s. 2).

Idealtypiske traek i bade Gudruns og Hannes tilfaelde er, at de ikke har den politisk vaerdsatte
handlekraft, der er en forudsaetning for at opna autonomi i denne nutidige dominerende politiske
forstaelse af autonomi. De kan ikke selv og har ikke pdrgrende som ressource, der kan hjalpe med at
overskue og skabe et liv for dem, hvor de har mulighed for at bestemme og leve ud fra egne mal og
vaerdier. Plejeboligen som hjem og hjaelp som opgavel@sning ses som en organisatorisk ramme, der
afspejler, at plejeboligen som hjem afspejler nogle bestemte karakteristika, og at hjaelpen igen
antager en form, der afspejler, at den er tildelt ud fra en praedefineret skabelon eller manual.

Efter at disse bade korte kontekstualiserende og lengere uddybende aldreperspektiver om zeldre,
hvor savel interne som eksterne fanomener, der gver indflydelse pa den enkelte ldres
autonomisituation, er inddraget, vender jeg mig nu mod primaert de eksterne faanomener. Det er
faenomenerne plejeboligen som hjem, hjeelp som opgavel@gsning og pdrgrende som ressource Det er
faeenomener, der udfolder den politiske tilretteleeggelse af plejeboligens rammebetingelser, og som
vedrgrer den hjzlp, der bliver ydet til =eldre, der ikke lengere er i stand til at klare sig selv.

Naeste afsnit handler derfor om at udfolde, hvordan visitationsproceduren til plejeboligen viser sig i

feltstudiets materiale. Dette for at starte med at kontekstualisere den politiske rammesaetning af
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plejeboligen som hjem, hjaelp som opgaveldsning og pardrende som ressource for xldre, der ikke
lengere selv kan bestemme i deres liv og leve ud fra egne mal og veaerdier om, hvad der er et godt liv

at leve.

4.4 Vardsaettelse af den aldres autonomi i visitationsproceduren til plejebolig?
Plejeboligen som den aldres egen lejede lejebolig adskiller sig fra andre lejeboliger ved at szerlige
kriterier skal veere opfyldt, for atden aldre kan blive visiteret til en sddan bolig. En pargrende
forteeller, “at hun har hgrt og laest meget om det der med frit valg. Men det passer ikke helt — nej, for
man kan jo heller ikke, hvis man bliver gammel og gerne vil pa plejehjem. Det kan man jo ikke bare
komme. Altsd det er jo ikke sddan, at man kan ga over og blive skrevet op, du skal jo visiteres” (1 11, s.
12). Moderen havde et kaldeapparat som hun, ifglge datteren, brugte oftere og oftere; sa datteren
og hendes sgskende blev mere og mere utrygge ved, at moderen boede med adgang til det fri og
uden mulighed for at have hjalp taet pa. Datteren mener ikke, at moderen var flyttet i plejebolig nu,
hvis de pargrende ikke havde vaeret der. Hun siger: “Hendes faste hjemmehjaelp derovre [i boligen
teet ved plejecentret], som hun var glad for, og som var glad for min mor, hun syntes ikke, at min mor
skulle herover. Hun ville gerne beholde hende derhjemme.” Hun fortseetter: “Men — det kan s@ godt
veere, at hiemmehjeelperne pad et tidspunkt mdtte ggre noget — for hun havde mdttet bruge alarmen
nogle gange om natten” (1 11, s. 9).

Tre plejecenterledere fra tre forskellige kommuner forteeller, at den zeldre f@rst bliver visiteret til en
plejebolig, nar han eller hun kraever sa meget hjalp, at det ikke laengere er muligt at bo i egen bolig
(F3,s.1,113,3.45 min, | 14, 44.55 min). De tre ledere forteeller samstemmende, at ansggning til
plejebolig udfyldes af kommunens visitator, der med udgangspunkt i kommunens visitationskriterier
vurderer om den zldre ikke laengere er i stand til at kunne bo i egen bolig, da hun eller han har brug
for hjeelp i seerlig grad (F 3, s. 1, 113, 3.45 min, | 14, 44.55 min). En af lederne uddyber dette, idet hun
forteeller, at “borgere visteres af visitator, der skriver ansggning, hvilket er en sikring af, at kun
ansggere, der vurderes at have behov ud fra de kommunale visitationsregler, far mulighed for at
ansg@ge. Der tages i visitationen udgangspunkt i Felles sprog Ils fem funktionsniveauer, hvor 0 er
ingen eller ubetydelige begreensninger, og niveau 3 er svaere begraensninger, og niveau 4 er totale
begraensninger. Den zeldre skal veere pa niveau 3 eller 4 for at komme i betragtning til en plejebolig.
Der er ventetidsgaranti pa plejebolig, der gaelder hele landet. Den betyder, at den zeldre skal tilbydes
en bolig inden for to mdneder. Afsldr man tilbuddet, bliver man ikke slettet fra den generelle
venteliste. Men ventetidsgarantien annulleres, og ny frist om tilbud om bolig inden for to méaneder

Igber fra det tidspunkt, hvor kommunen modtager den aldres afslag. Hvis den aldre vil bo pa et
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bestemt plejecenter, gaelder garantien pa de to mdneder ikke. Den aeldre lejer en lejebolig som enhver
anden lejebolig og er derfor selv ansvarlig for at s@ge f.eks. boligsikring og varmetillaeg” (F 3, s. 2).

En anden af de tre ledere uddyber dette, nar hun fortaller, at de pa plejecentret maerker, at der er
stgrre kompleksitet hos beboerne, nar de bliver visiteret til en bolig end tidligere. Hun uddyber dette
ved at sige, at de aldre far mere hjaelp hjemme, inden de bliver visiteret til en plejebolig (I 13, 38.10
min).

En anden end den ovenfor naevnte pargrende fortzeller, at hun selv tog initiativ til at sgge om en
plejebolig til moderen, da hun “blev ved med at ringe 112 — hun var ved at blive rablende skgr .....de
farste gange kom de [Falck] jo ud, og hun sagde, at der var et barn, der var druknet i kloakken, og hun
ringede til mig d@gnet rundt og sagde, at hun havde set et barn drukne.... Og til jul rég hun pd
hospitalet, og hun r@g pa den lukkede [psykiatrisk afdeling]...- et lille bitte lokale, hvor at..eh hun
sagde: "Hvad har jeg gjort” — det var virkelig en kamp, og jeg ringede til kommunen og fortalte, hvad
der skete, og de ..., der var jo en, der skulle dg farst. Og der var 50 pd venteliste pd det tidspunkt (112,
s. 4).

Hun ville samtidig gerne have sin mor pa et bestemt plejecenter og fik at vide, at ”hvis jeg fik tilbudt
en lejlighed her pd centret og sagde nej, fordi jeg mdske synes, at den ikke 1G sG godt, sa fik jeg bare
ikke nogen. Sa jeg skulle sige ja til den fgrste af den bedste, og det gjorde jeg, da vi sG aftalte, at det
var pd det her center, at jeg ville fa tilbudt en bolig” (1 12, s. 4).

Denne udtalelse viser, at de pargrende og maske ogsa den xldre mgder nye overvejelser og
forhandlinger, nar visitator har bevilget adgangen til plejeboligen. Den fgrstnaevnte pargrende
fortzeller, at hun og hendes bror sagde nej til den fgrste plejebolig, moderen blev tilbudt, da det var
en ét vaerelses, hvilket resulterede i, at “sd r@g hun [moderen] bagerst i kden [pa ventelisten].... Men
det var der sd ikke noget at ggre ved, for vi [broderen og hende] syntes bestemt ikke, at hun skulle
ind i en et veerelses, hvor hun bade skulle sove og spise” (1 11, s. 10). Samme pargrende siger: ”..hun
kunne risikere at komme til ... [navn pa by i kommunen] og da siger vi, jamen, det skal hun ikke. Hun
kender omradet her og her fgler hun sig mest tryg ved, at det er et omrdde hun kender. Hvis vi vil
placere hende i.. [bynavn], jamen, sa ville hun fgle sig fuldstaendig fremmed — hun har et behov for at
fale sig tryg. Men sd blev der sagt, at det var ikke sikkert, at vi kunne fa her. Men det fik vi sa” (1 11, s.
11).

Zldre, der vurderes til ikke laengere at kunne bo i en selvstaendig bolig, bliver givet adgang til en
plejebolig, der politisk er defineret som den zldres eget hjem, idet det er den zldres egen lejebolig,
men beliggende i beskyttende fysiske rammer pa et plejecenter. Dette perspektiv udfoldes i naeste

afsnit.
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4.5 Politisk tilretteleeggelse af plejeboligen som hjem i institutionelle rammer

En leder pa et plejecenter siger: ”Vi respekterer meget, at det er den enkeltes bolig, at vi traeder ind i”
(113, 3.06 min). “Sa er der det offentlige feellesrum, som ogsa er en del af beboernes hjem, der prgver
vi i lige sa stor grad at respektere, at det er beboernes eget hjem” (1 13, 3.45 min.).

Boligerne pa de otte besggte plejecentre er handicapvenlige med f.eks. brede skydedgre, uden
dgrtrin og med hgijt toilet, og nogle steder er hver enkelt bolig udstyret med flytbare veegge, hvis der
er brug for mere plads til hjeelpemidler som f.eks. lift (se f.eks. F1,s.5,F3,s.1,F9,s.1,F11,s.1).
En anden plejecenterleder i en anden kommune forteeller, at plejeboligen betragtes som den aldres
eget hjem, idet den typisk bliver udlejet af et boligselskab; der er lejekontrakt, der betales indskud,
manedlig husleje osv. (1 14, 2.03 min). Hun siger endvidere, at “De [de pargrende] er ogsd en del af
det. De [ldre] bor i egen bolig, de bor ikke pa institution, de bor i egen lejlighed, de har en
lejekontrakt, og vi kommer ind i deres lejlighed pG samme made og med samme respekt som det er
altsd deres, og det skal vi ikke tage fra dem (1 14, 18.38 min).

En tredje plejecenterleder i en tredje kommune siger, at “den eeldre lejer en lejebolig som enhver
anden lejebolig og er derfor selv ansvarlig for at s@ge f.eks. boligsikring og varmetillaeg” (F 3, s. 2).
Plejeboligen som hjem er blandt andetdefineret ved, at der er kpkkenfaciliteter med vask,
kekkenbord, kpleskab og typisk to kogeplader, der dog de fleste steder ikke er tilsluttet, eller ogsa er
der kun et stik, sa kogepladerne kan tilsluttes. Grunden til dette er, at nogle beboere kan komme til
at teende for kogepladerne uden at vide det eller uden at kunne gennemskue konsekvensen, nar der
ligger f.eks. en reklame pa dem. En leder fortzeller, at ”i gjeblikket er der dog kun komfurer tilsluttet,
da beboerne som regel ikke er i stand til at bruge dem” (F 3, s. 1).

Den fgrstnaevnte leder i dette afsnit, forteeller, at plejeboligen som hjem ogsa ses ved, at der ikke
som pa plejehjemmene er klokkesnore i hver bolig. De zeldre skal nu visiteres til et ngdkald ud fra
samme regler, som er geeldende for zeldre i “hjem hjemme” (113, 17.10 min).

Samme leder fortaeller, at hun har hgrt pargrende sige: “Jamen, mor, sd trykker du bare pa den her,
hvis du har brug for noget, for pigerne er lige ude pa gangen.” Og lederen fortsaetter med at sige, at
sa bliver ngdkaldet brugt “ligesom den gamle klokkesnor pd vaeggen [pa plejehjemmet]. Nu ringer vi
efter noget hjeelp, og det er jo fordi, der er en forventning om, at det er vores opgave... Men det er et
N@DKALD, sé ndr du er i en akut situation — nér du er i ngd, sé bruger du den” (1 13, 18.15 min).

Den anden naevnte leder i dette afsnit fortzeller videre, “at det er gruppelederen pa afsnittet, der

vurderer om beboerne kan administrere det [ngdkaldet]” (I 14, 21.25 min).
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Til plejeboligen er knyttet et faellesrum pa hvert afsnit, der kvadratmetermaessigt bliver indregnet af
plejeboligen og dermed er en del af de mellem seks og ti boliger, der har vaeret pa hvert af de
besggte afsnit.

En datter fortzeller: “For de er jo ikke sa store lejlighederne herovre. Det.. ehhh, der stdr godt nok i
papirerne, at der er nogen og tres kvadratmeter; men det er bruttoarealet. Der regner man Gbenbart
noget af spisestuen, faellesrumme,t med og gangareal. For den er kun 37” (1 11, s.2).

Faellesrummet fungerer som faelles spisestue og stue for afsnittets beboere og signalerer alle de
bespgte steder hjemlighed med f.eks. sofa, amagerhylde, bogskab, billeder, der typisk er arvet fra
afdgde beboere. Et par steder ligger afsnittets kat og hviler sig pa et teeppe pa en sofa.

Den ovenfor navnte datter synes ikke, at der er den store forskel pa at bo i plejebolig og i "hjem
hjemme”, men fremhaever, at “....altsa her ggr de det, som jeg synes er en god ting. De kommer op
og spiser sammen naesten hver dag. Og det ville hun ikke til at begynde med — jeg kender ikke nogen
— men det kommer du til deroppe, sagde jeg til hende, og det har jeg fdet at vide, at det fungerer fint
— altsG de spiser sammen til frokost, og de spiser sammen om aftenen. Men ellers sa tror jeg ikke, at
der er sd meget...[socialt liv pa afsnittet]” (I 11, s. 8).

Men faellesrummet signalerer ogsa institution, idet spiseborde og stole typisk er institutionspraeget,
og sa hanger levnedsmiddelkontrollens smileyordning de fleste steder pa et skab i kgkkenet. Flere
steder hanger ogsa opslag pa kgleskabet om, at det kun er personalet, der ma “ga i kgleskabet”.
Plejeboligen som den aldres hjem pa en institution bliver synligt, nar personalet pa to af de besggte
plejecentre holder daglige koordineringsmgder i afsnittets feellesrum eller pa gangen, da kontorerne,
hvor de skal bruge en pc til at dokumentere deres arbejde, ikke er pa afsnittet. Det betyder i praksis,
at medarbejderne kommer til at holde mgde om arbejdstilrettelaeggelse i faellesrummet, hvor savel
navne pa aldre, arbejdsopgaver og syge medarbejdere bliver naevnt, og medarbejdernes irritation
kommer ogsa til udtryk. Det viser sig i felgende feltnote, hvor der sidder en beboer ved spisebordet i
afsnittets faellesrum. Hun “sidder i en kgrestol med hgj ryg, nakkestgtte og et bord foran sig, hvor der
stdr en kop. Haenderne er krumme, og kroppen virker spaendt, og den aldre kvinde sidder, trods
karestolens rette ryg og nakkestgtten, let bagoverbgjet. Hendes ansigt er uden mimik, og munden er
let aben, ligesom lidt krampagtigt. Hun kigger pd os, da vi kommer ind, og da jeg gdr hen til bordet og
siger goddag, fornemmer jeg et forsgg pd et nik. Jeg leegger meerke til, at hun falger mig og
gruppelederen med gjnene. Ved spisebordet i feellesrummet sidder ogsa en aeldre mand. Han spiser
sen morgenmad og drejer hovedet for at se, hvem der kommer ind af dgren, og vender tilbage til sin
morgenmad, da han har set det. Ham hilser jeg ogsd pd, og han siger “goddag, goddag.” Han ryster

pd haenderne og tager fat om kaffekoppen med to haender; men alligevel skvulper kaffen lidt ud over
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kanten, og der lander et par dryp pd hans bukser. Men han fdr taget en slurk, og da han har sat
koppen igen, bgrster han sine bukser med haenderne, der hvor kaffedrdberne er landet (F 6, s. 2). Jeg
gar med gruppelederen ind til en beboer, og “da vi kommer ud i feellesrummet igen, er
medarbejderne fra de andre afsnit begyndt at komme [til koordineringsmgde kl. 11]. De sidder i
faellesrummets sofa og laenestole, der star, sG man kan se ned ad gangene, hvor plejeboligerne ligger
og fa meter vaek fra spisebordet, hvor den aldre i kgrestol stadig sidder, og hvor den aeldre mand
0gsa fortsat sidder med sin kaffekop foran sig.

Da personalet fra de tre afsnit, som gruppelederen har ansvaret for, er samlet, starter gruppelederen
ud med at hgre om, hvilke opgaver de mangler at udfare. Der er Gbenbart en, der er syg, og en, der af
en eller anden grund, som jeg ikke lige fanger, skal g ved middagstid. Medarbejderne diskuterer
derfor, hvordan de kan fa eftermiddagens arbejdsopgaver til at heenge sammen. De taler om hvem,
der skal hjeelpes i seng til en eftermiddagslur, om en af de aldre, der har renggringsdag i dag, og som
endnu ikke har fdet gjort rent, og om, hvilke beboere der skal hjeelpes ud i feellesrummene til
middagsmaden.

Gruppelederen fordeler opgaverne, og der opstar lidt utilfredshed, da der er ekstra opgaver til naesten
alle. Iszer bliver renggringsopgaven diskuteret lidt, inden en af medarbejderne siger: “Jamen, sa tager
jeg den” (F 6, s. 3).

Pa et andet plejecenter er medarbejdernes kontor i et skab i feellesrummet: “Medarbejderen

Gbner en skabsdgr i feellesrummet og forteeller, at det er personalets kontor. Nar personalet

sidder der, sa sidder de med front ind i skabet og kan til hgjre for sig kigge ind i en af

feellesrummets vaegge, hver der hanger et billede. Ndr de kigger til venstre, kan de se skranken

ud til feellesrummets kgkken og ovenfor den Gbningen ind til kgkkenet. Kontorstolen star ved

siden af skabet, nar det ikke er abent. Medarbejderen Gbner skabet og taender for pc’en, der

stdr i skabet, traekker tastaturet ud, tager kontorstolen og satter sig med ryggen til

faellesrummets spisebord, lenestole og sofaarrangement og dermed til de to beboere, der

sidder i rummet. | det abne skab kan man nu se mapper og pa indersiden af de abne skabsldager

er der klistret A4-sider med instrukser om f.eks. at huske atbestille kebmandsvarer til beboerne
onsdag. Medarbejderen fortaeller, at hun synes, at der er sG mange ting, vi skal skrive og sgrge

for. Beboerne skal hver iseer kgbe dagligvarer som toiletpapir, hdrshampoo osv.,. og de skal
selvfglgelig betale hver for sine varer. Det er der meget administration med, synes hun. Hun

fortzeller ogsd, at det er vigtigt at fGd dokumenteret alt, hvad der kreeves, vedrgrende den

enkelte beboer, sa der ikke bliver problemer, ndr der er embedslaegetilsyn eller det kommunale

tilsyn. Det kan veaere vanskeligt at koncentrere sig om det arbejde, ndr man sidder og skriver om
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beboere, der mdske sidder lige bag ved mig, og som mdske har mere brug for at tale med mig

end for, at jeg sidder her og skriver om dem, siger hun. Kontoret i faellesrummet har dog den

fordel, at vi ikke sidder isoleret med al den dokumentation; “men det hgrer ligesom ikke til i en

stue, vel?”, siger hun. Og fortsaetter: “Hvis vi skal tale om en beboer, sG ma vi std i det lille rum,

hvor vores taskeskabe er” (F 4, s. 4).

Pa to afsnit er der et kontor med glasvaeg og glasdgr med frit udsyn ud til feellesrummet og

omvendt (F5,s.1, F7,s.4). Paét afsnit har medarbejderne kontor i forbindelse med
feellesrummet. Det kommer der et eksempel pa her:

“Kontoret har en dgr ud til faellesrummet og en dgr ud til gangen, hvor boligerne ligger. Pc’en er
placeret pa et skrivebord op mod en vaeg, men lige ved siden af dgren ud til faellesrummet. Der er
derfor udsyn til spisebordet. Da jeg sidder der og skriver nogle notater, far jeg gjenkontakt med
Gudrun. Det er et vedholdende blik, og jeg far den tanke, at rummet kan opleves som en slags
kontrolrum eller overvdgningsrum og taenker: “Kan de aeldre lukke dgren, lige sGvel som de ansatte
kan, for at skaerme sig?” (F 1, s. 2).

Plejeboligen som hjem pa en institution viser sig mere usynligt ved de forskellige tilsyn, der pagar pa
plejecentrene, og som fordrer, at medarbejderne dokumenterer pa baggrund af preedefinerede
indikatorer. Tre ledere fortzeller, at der foretages tilsyn af savel embedslaege som kommune pa
plejecentrene, men ikke hos zldre, der modtager hjzlp i eget "hjem hjemme”. Ligeledes kommer
Fedevarestyrelsen ogsa pa tilsyn pa plejecentrene og kontrollerer og uddeler mere eller mindre glade
smileys, der typisk er klistret op pa et kekkenskab i feellesrummet (F 3, s. 3,113, 36.10 min, | 14).
Tilsynene bidrager til, som en leder siger, at ”Vi dokumenterer i et veek — ja, det g@r vi, og det har vi
ogsd fokus pd; for vi skal have ryddet ud; for vi skal dokumentere der, hvor det giver mening og hvor
det er relevant for den opgave, vi skal udfgre, men det skal jo ikke veere nogen hemmelighed, at vi jo
da ogsad i hgj grad er presset af embedslagetilsyn og det kommunale tilsyn, ik’ os’? De kommer og
kigger os over skulderen, sGeh. Blandt andet ved sidste embedslaegetilsyn, vi fik rigtig megen.... — hun
sagde, at det var rigtig flot dokumentation, og vi havde ogsa gjort en stor indsats for at komme op pd
det. Men alene det, at vi lige fik en patale om, at vi lige skulle arbejde mere med dokumentation — det
var, at der er 12 sygeplejeomrdder omkring borgeren, der beskriver borgerens funktionsniveau, eller
om der er nogle problematikker. Der var to omrdder ved en borger, hvor der ikke var beskrevet. Og
det er der ikke, fordi der ikke er noget problem. Men det er ikke tilstraekkeligt, da der skal vaere
dokumenteret, at der ikke er problemer. Sa der kommer der en anmaerkning — det er et eller andet
altsa petitesserytteri. Jo for ellers kunne man ikke se, at vi havde forholdt os til det — at vi rent faktisk

havde vurderet det (1 14, 46.57 min).
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| forbindelse med embedslaegetilsyn forteeller en anden leder, at de ansatte arbejder med beboernes
sundhed ved at “synliggare vores faglighed gennem embedslaegetilsynet, der kontrollerer vores
dokumentation” (1 13, 36.05 min.). En tredje leder siger, at det nu er sadan, at der kun er
embedslagetilsyn hvert andet ar, hvis de bliver godkendt et ar. Men bliver plejecentret ikke
godkendt, sa kommer tilsynet aret efter igen. Disse tilsyn er uanmeldte (F 3, s. 3).

En medarbejder fortzeller, at tilsynene stiller krav om, at medarbejderne har dokumenteret, at de
ldre har givet deres “samtykke til, at tingene kan foregd over computeren, og vi kan dokumentere —
det er de ngdt til, at give samtykke, hvad har vi ellers pd dem (1 16, 1.35 min). Lederen pa samme
plejecenter uddyber dette: “Der er klare krav til at indhente samtykke. Vi stiller sG mange krav til den
information, som vores borgere skal have for, at de skal give samtykke til, at vi kan ga videre med en
behandling... jeg er helt sikker pd, at det er der mange borgere, der ikke kan tage stilling til, fordi de
ikke kan forsta gh.. kompleksiteten i forhold til den information, vi giver dem” (113, 50.55 min.).
Lederen fortsaetter: “Der er Sundhedsstyrelsen jo netop meget ind over. De checker jo netop [ved
tilsynene] — har beboerne givet samtykke; sG der er nok noget i systemet ...., der er meget
bestemmende for, hvordan vi er i dialog med beboerne” (1 13, 54.32 min.). Lederen fortaeller videre,
at hun i en undervisningssituation har mgdt en centersygeplejerske, der sagde: “vi ved jo lige preecis,
hvordan vi skal fG det samtykke. Vi shopper simpelthen, til vi far det samtykke (1 13, s. 56.05). Lederen
konkluderer: “Sa det er klart, at her er en magt” (I 13, 56.45 min.). Og hun reflekterer videre i
interviewet:

“Det er jo fordi, der stilles nogle krav til os; ellers fdr vi ris pa ryggen. Sa det er klart, at det bidrager
til, at vores beboeres autonomi tilsidesaettes, da der er krav til, at det og det skal vi simpelthen have
dokumenteret” (1 13, 57.25 min.). Kontrollen af den eldres dokumenterede samtykke bliver saledes
af lederen snarere oplevet som indgreb i den zldres autonomi end en understgttelse af den ldres
autonomi.

Den i dette afsnit fgrstnaevnte leder fortzeller, at tilsynene som kvalitetskontrol bidrager til at
institutionalisere plejeboligen i felgende eksempel: “Vi var rigtig uheldige, da medarbejderne havde
overset et toilet, da borgeren havde afvist at fa hjeelp ude pad toilettet, s de havde i den forbindelse
sddan ikke lige taenkt over, om de skulle ud at checke ud over, ndr de hver fjortende dag skulle ggre
rent. 54 toilettet var meget snavset; for det skal ggres rent meget hyppigere end hver fjortende dag.
Ja, men det faldt det kommunale tilsyn sG over, og det skal vi lave handleplan pd. Sa far vi det
stempel, og det sendes jo ud. Ikke nok med, at vi far en rapport; det bliver lagt ud pd hjemmesiden, og

der bliver ogsa lavet en samlet rapport, der bliver sendt ud til hele kommunen og sendt opad i
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organisationen, sd det er ..., jeg er faktisk glad, ndr de kommer, da de har friske gjne pa det. Jeg synes
0gsd, at de er rigtig gode samarbejdspartnere og kan fa gje pd nogen ting, som vi ikke lige har set, og
kan vejlede om nogen ting. Jeg har ogsa brugt dem som sparringspartnere. De har mdske oplevet
noget et andet sted, sd de kan fortaelle om, hvordan de har grebet det an. Meeen hvis man snakker
om at give medarbejderne anerkendelse for deres indsats, s synes jeg godt nok, at det er
petitesserytteri; for det er godt nok en fejlfinderkultur” | 14, 48.55). Hun slutter af med at bekraefte,
at blikket med denne form for kvalitetssikring, der er funderet i dokumentationen kan bidrage til, at
medarbejdernes blik kan blive vendt vaek fra de zeldre (I 14, 49.35).

Et andet eksempel, der synligger plejeboligen som et saerligt hjem, hvor der ma tages hgjde for nogle
af de aeldres livssituation, er at “man kan ébne dgren til afsnittet ude fra;, men indefra skal man tage
fat i to hdndtag, der skal bevaeges samtidig i hver sin retning for at komme ud. Alle beboerne er
instrueret i dette, men er pd grund af deres kognitive tilstand ikke i stand til at ggre dette. Beboerne
er informeret om, hvordan de skal ggre; sa de er ikke frataget deres frihed til at gd ud, og stedet er
derfor ikke i konflikt med lovgivningen, far jeg at vide” (F 4, s. 1). Dette initiativ, kan man sige,
fratager de zldre deres autonomi, og man kan sige, at det beskytter de aldres autonomi, da de ikke
bliver efterladt i forvirring og fortabthed ved ikke at kunne finde tilbage.

Den politiske tilrettelzeggelse af plejeboligen som hjem kan ses ud fra flere perspektiver, der i denne
kontekst omhandler veerdszettelse af individet, lighed i tildeling af hjalp fra hjemmeplejen til eldre
og plejeboligen “eget hjem ude” som signal til pargrende om, at de skal hjelpe deres pargrende som,
hvis de boede i “hjem hjemme”.

| naeste afsnit bliver derfor praesenteret datamateriale, der udfolder feenomenet hjaelp som
opgavelgsning for derefter at se naermere p3, at hjeelpen tildeles ud fra at tage udgangspunkt i den
svaekkede aldres ressourcer. Afsnittet afsluttes med at udfolde faenomenet pdrgrende som ressource
for zeldre, der pa grund af svaekkelse ikke leengere selv kan tage vare pa egen autonomisituation med
det stipulative rammebegreb som blik. Perspektiver, der indgar i de eksterne forhold og dermed i den
politiske tilretteleeggelse af hjeelp til seldre for at “kompensere” for den aldres svaekkelse.

Der bliver i naeste afsnit som ovenfor beskrevet lagt ud med, hvordan hjaelp som opgavelgsning er

svaret pa at kompensere ldres svaekkelse i deres egen lejede plejebolig.

4.6 Hjlp som praedefineret opgavelgsning for den svaekkede aldre i plejeboligen
Bade deltagende observationsstudier og interviews viser, at den hjalp, som de sldre modtager,
typisk bliver omtalt i opgaver som f.eks. “fast ugentlig badedag”, “daglig vask under brysterne”,

“smgre snitter til aften”og “min renggringsdag” (f.eks. F 6,s. 1,18, 13.25 min.).
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En medarbejder siger: “Her har de ogsad faste badedage og renggringsdage” (1 16, 16.45 min).”To er
visiterede til at fG bad to gange om ugen, men de er ogsG nemme at fa i bad: for de vil jo gerne” (I 16,
17.55 min).

Tre eksempler pa pleje som opgavel@sning fra feltstudiets feltnoter:

1: “Ove bliver kgrt ud i feellesrummet i sin kgrestol, og efterhdnden som medarbejderne og eleverne
er feerdige med deres opgaver, kommer de og seetter sig og drikker kaffe ved bordet i faellesrummet
sammen med beboerne, mens de taler om, hvilke opgaver de har ordnet. De [medarbejderne] har en
daglig opgaveliste, der indeholder opgaverne bad, reng@ring, medicingivning, herunder
stgttestrdmper og aktivitet. Denne dags aktiviteter er at tsmme postkasse hos en beboer og minde en
anden beboer om, at han skal huske et laegebesdg. De mangler f.eks. renggring hos Knud” (F 10, s. 6).
2: ”Pad skrivebordet ligger et skema med den enkelte beboers navn, hvor det fremgdr, hvilke opgaver
der skal Igses i dag, f.eks. hvem der skal have hjeelp til medicin, stixe Dortes urin osv. Jeg spgrger ind
til skemaet, og Helle og Susanne fortaeller, at de har et ugeskema for hver beboer, hvor det fremgdr,
hvem der skal have Igst hvilke opgaver pa hvilke dage. Derudfra udfylder de et dagsskema om, hvem
der skal i bad, hvem der skal have gjort rent, hvorndr der skal kgbes ind og den slags opgaver” (F 2, s.
2)

3: ”Der bliver arrangeret en forventningssamtale efter indflytning, hvor det bliver aftalt, hvilke
opgaver den aldre har brug for at fé Igst, f.eks. hvad har den zldre brug for af personlig pleje,
renggring, medicinhjeelp og den slags. Hjzelpen til de zldre, bliver givet med udgangspunkt i den
aeldres ressourcer og ud fra et princip om hjeelp til selvhjeelp. Det vil sige, at den aeldre skal klare, hvad
han eller hun kan, og ogsd gerne lzeres op til sig selv at ggre sa meget som muligt” (F 3, s. 2).

Der sker ogsa en udvikling i de opgaver, der ma Igses for de zeldre, hvilket fremgar af et interview
med en medarbejder. Jeg sp@rger: “Du fortalte, at ... [navn pa beboer] var visiteret til gature?” og
medarbejderen svarer: “Ja, altsd, da hun flyttede ind, da blev hun visiteret til, at vi skulle ga tur med
hende, hver eneste dag, men der var vi ogsa flere — der var vi tre pa hver afdeling [nu er de to]. Det vil
sige, at der var der ogsa lidt mere tid til at ga ture med hende” (I 15, s. 3).

Udviklingen i, hvilke opgaver der ma varetages hos den aldre, ses ogsa, nar en fortzeller, “at hendes
indtryk er, at hendes mor bare sidder og kigger det meste af dagen pda sit veerelse. “Jeg vil ikke tale
ondt om personalt; men de fdr den ene regel og restriktion efter den anden,” siger hun. F.eks. har
moderens kontaktperson [pa afsnittet] handlet ind for moderen, selvom hun egentlig ikke mdtte: men
nu er reglerne blevet sd tydelige og stramme, at kontaktpersonen har sagt, at nu kan hun ikke mere
[moderen kommer heller ikke mere med pa indkgb]. Det er frivillige, der har overtaget denne

opgave, og det kan vzere vanskeligt, da indkgbene skal planlaegges i rigtig god tid. Hun fortzller, at
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hendes mor, efter hvad medarbejderne forteeller sidder mest pa sin stue. Er kun ude, nar de skal spise,
og hun forteeller, at medarbejderne ikke leengere ma gaé tur med beboerne” (F 8, s. 3).

Opgavelgsning kan ses indlejret i en medarbejders handtering af fglgende situation. En zeldre
fortaeller, at hun godt kan lide at synge, men at hun ikke lige har styr pa, hvornar der er sang i
dagcentret. Pa afsnittets opslagstavle hanger et opslag om, at der er sang hver fredag, og det er
fredag i dag. Senere spgrger Trine [medarbejder] hende om, hvad hun skal lave i dag. “Det ved jeg
ikke,” svarer hun, og Trine sp@rger, “er det ikke i dag, at der er sang?” — “Det er jeg ikke klar over”,
svarer Ebba. Sa slutter samtalen” (F 10, s. 5). Her signalerer Trine, at rutiner, veldefinerede
funktionsomrader, fastlagte praedefinerede arbejdsopgaver, indlejrede antagelser i det
arbejdsfaellesskab, som Trine indgar i, etc.er konstituerende for, at hun ikke tager hgjde for, at
beboeren er glad for at synge, og at hun ikke ser det som hendes opgave at hjalpe beboeren til
social aktivitet.

En leder pa et andet plejecenter fortaeller i den sammenhang, at medarbejderne har en oplevelse af,
at tiden ikke streekker til aktiviteter med beboerne (I 13, 13.25 min). En anden leder siger, at der er
faglige intentioner om at forsta den aldre i et livsforlgb, men at den politiske rammesaetning har
betydning for, hvilken hjaelp de sldre modtager. Hun siger: “Det er borgerens livsstil og vaner og
kultur, der flytter ind her. Det er ikke vores kultur, der flytter ind til borgeren... ” (114, 8.55 min.). Vi
tager afseet i borgerens livshistorie” (1 14, 11.32 min.). Samtidig fortzeller lederen senere, at der ikke
er tid til at ledsage en borger op i byen, ligesom aktiviteter med sang, hgjtlaesning og gature ikke er
indlejret i begrebet pleje (1 14, 12.29 min.). Et interessant indspark her er, at centersygeplejersken [pa
samme plejecenter] forteeller, at hvis man gadr tur med beboeren, kan det signalere, at der er for
mange medarbejderressourcer, hvilket man ikke vil risikere (F 10, s. 7).

En beboer pa samme plejecenter som bade ovenstaende leder og centersygeplejerske fortaeller: “Der
sker ikke sG meget [i hverdagen]. Jeg kan da godt ga en lille tur alene; men det er nu rarere at ga to.
Der er sket meget her gennem tiden [har boet her i 29 ar] og i dag har personalet ikke tid til at ga tur,
som de havde fgrhen. Min aftensmad spiser jeg pd mit veerelse, og sa ser jeg tv om aftenen; men
morgenmad og middagsmad spiser jeg her sammen med de andre, der ogsa spiser her” (F 10, s. 5).

| hjelpen, der bliver tildelt de svaekkede aldre i plejebolig, er indlejret en optik, der afspejler,
hvordan man politisk synes, det er bedst at tildele hjzlp til svaekkede zldre i plejebolig for at
kompensere for deres immobilitet, psykiske problemer og/eller deres nedsatte kognitive evner.

Det politiske fokus pa hjaelp som opgavelgsning i forbindelse med hygiejne og renggring kan bidrage
med at udfolde, hvorledes den politisk tilrettelagte hjalp i hverdagen kompenserer for den ldres

sveekkelse.
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4.6.1 Hjzelp visiteret ud fra princippet om hjzlp til selvhjalp med udgangspunkt i den svaekkede
®ldres ressourcer

En leder siger: “Enkelte zeldre vil bare gerne have hjeelp ud fra en begrundelse om, at nu har de betalt
skat gennem hele livet. Tidligere hed det sig, at vi drog omsorg, og der var vi virkelig en stor del af
borgerens liv og tog over pd mange ting, netop ud fra devisen om — lidt indforstdet - at nu er du
blevet gammel; sG nu skal jeg nok s@rge for dig” (1 14, 15.55). Lederen uddyber ved at konkludere, at
sa er hverken den aldre eller de pargrende fulgt med tiden (I 14, 16.20 min).

Samme leder fortzeller videre: “Men sG kom paradigmeskiftet med ”laengst muligt i eget hjem”, og sG
begyndte der at ske nogle ting med besparelser ,og sG har det jo aendret sig...... Men der er stadig
nogle, der har den forventning om, at nu er jeg her, og sG sgrger du for alt omkring mig” (I 14, 16.10
min). ”Men det er nok ikke sG meget beboerne, men mest de pdragrende” (I 14, 16.48 min). ”Vi tilbyder
hjeelp ud fra princippet om hjeelp til selvhjaelp (1 14, 13.58 min.). Hun fortaeller videre, at de pa
plejecentret gerne vil have en ergoterapeut for at komme i gang med rehabiliterende arbejde. Den
del af eldremilliarden, som kommunen har modtaget, er brugt til at ansaette to ergoterapeuter, der
er pa hvert plejecenter tre maneder; men de er endnu ikke naet til dette center (114, 14.35).

En anden leder siger: ”Vi kan spotte en a&endring hos de nye beboere i forbindelse med projektet
hverdagsrehabilitering” (1 13, 12.45 min). ”I stedet for at fd serveret kaffen, sa kan jeg hente den selv”
(13.20 min). Vi har ogsa inviteret beboerne til at veere med til at ggre rent i deres boliger, hvilket
mange ikke formar saerlig godt, og sa bliver det hen ad vejen et merforbrug df tid, hvilket ikke er
meningen” (113, 14.25 min). Princippet om hjeelp til selvhjzelp viser sig dermed indlejret i en politisk
effektiviseringsdiskurs.

Hjeelp til selvhjaelp der udmgnter sig i konceptet ”"Aktiv hele livet” viser sig konkret, da ”Jeg gdr med
ind til en beboer, der sidder ved sit spisebord. Charlotte har lige hjulpet hende op og skal lige tale med
hende om noget salve, som hun mangler. De aftaler, at hun fdr centersygeplejersken til at komme.
Beboeren vil gerne have noget at drikke, og Charlotte finder en sodavand frem til hende. Hun vil tage
den og stille den pa spisebordet, men stopper op og siger til beboeren, at nu star den her, og at hun jo
selv kan hente den. “Du skal jo holde dig i gang og klare, hvad du kan,” siger hun i en venlig tone med
et smil og gar ud af boligen” (F 9, s. 1).

En centersygeplejerske pa et ikke tidligere naevnt plejecenter i dette afsnit fortzeller:

“at aktiv hele livet er flyttet ind pa plejecentret og at hun synes, at man kan bruge det til at
argumentere for, at beboerne skal have hjeelp til at ga tur [for at traene], handle ind [fysisk og kognitiv
traeningl; men det er ikke lige det, der er meningen, har hun fdet at vide af sin overordnede — madlet

[ifglge lederen] er, at der skal benyttes feerre personaleressourcer” (F 7, s. 1).
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I vurderingen af det konkrete behov for hjalp og stgtte indgar den aldres sociale netvaerk, der skal
tage ansvar for at hjaelpe, s laenge det er muligt. Plejeboligen som hjem har i den politiske
tilrettelaeggelse af plejeboligen samme status som aldres eget "hjem hjemme”. Hermed er abnet op
for, at pdragrende som ressource i plejeboligen som hjem og i forhold til den hjaelp, der bliver tildelt
den =ldre, aktivt skal bidrage til at afhjaelpe den aldres immobilitet, psykiske problemer og/eller
kognitive evner.

| naeste afsnit ser vi derfor naermere pa, hvordan plejeboligens rammer vaerdseaetter pdrgrende som
ressource, og hvordan den zldres autonomisituation udspiller sig i denne sammenhang i feltstudiets

datamateriale.

4.6.2 De pargrende som ressource til sikring af den zeldres autonomi eller som
effektiviseringspotentiale i ldreplejen?

En leder siger: “De [de pargrende] er ogsd en del af det. De [zeldre] bor i egen bolig, de bor ikke pd en
institution, de bor i egen lejlighed, har en lejekontrakt, og vi kommer ind i deres lejlighed pG samme
mdde og med samme respekt som det er altsG deres, og det skal vi ikke tage fra dem” (1 14, 18.38
min.). Samme leder fortzeller samtidig, at ldre, der flytter i plejebolig, er sveekkede i seerlig grad, og
at de pargrende derfor kan have varet belastet forud for indflytningen. Hun siger: “Og sd tror jeg, at
ndr aeldre mennesker flytter i plejebolig, sG har de virkelig brug for pleje. Der kan tit have vaeret en
lang periode inden, hvor de pdargrende virkelig har vaeret meget pG banen for at stgtte op omkring far
eller mor ....Og s@ tror jeg, at ndr de sG kommer her sdeh... nu er der nogen andre, der tager over —
“nu kan vi godt leene os lidt tilbage” [taenker de pargrende], og selvfalgelig skal de ogsd kunne det.
Men vi [personalet] tager ikke det hele. Forstdelsen for [de pargrendes], hvordan vi har tilrettelagt
det i samfundet er ikke helt fulgt med” (I 14, 19.33 min).

En medarbejder pa et andet plejecenter fortzeller ligeledes om, hvordan de pargrende er til stede i
de aldres liv pa forskellig made: “Der er nogen [pargrende], som er rigtig meget ind over og er med i
alt, hvad der sker, og sa er der nogen, der méske holder en pause. F.eks. hende vores nye beboer, der
flyttede ind i juni. De har haft sGé mange problemer med hende — der gik lang tid, fgr de fandt ud af, at
hun skulle flytte herud, hvor hun hele tiden gik fra det aflastningssted, hun var, og sa ringede man til
de pdrgrende. Og det fyldte rigtig meget for dem, at de skulle hele tiden vaere pa. Sa jeg har faktisk
kun set datteren to gange, fordi hun ikke, og jeg vil sige det sddan, at hun kan ikke klare mere.... hun
kom og spurgte, hvordan har hun [moderen] det, og jeg sagde, at hun er faldet godt til og hvis der
sker noget, skal jeg nok ringe. SG for nogen er det ogsd sadan, at nu vil jeg slappe lidt af og sé ringer

de, hvis der er noget (I 15, s. 4).
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Samme medarbejder taler implicit om de pargrende som naturlig ressource i forbindelse med at
skabe daglige rammer for den aeldres liv: “Og sd er det sddan, at nar de bliver rundt 80 eller 90, sd er
det de pdrgrende, der holder det deroppe, og sG kommer der mdske familiemedlemmer og venner” (|
15, s. 1). De pargrende kan booke et lokale pa plejecentret og kan ogsa bestille mad i plejecentrets
kgkken, eller de kan tage mad med hjemmefra. “De har bdde vaskemaskine og alt det, de har brug
for... (115, s. 1). Hun forteeller ogsa, at “hvis der er noget specielt, som en vil have, noget speciel
marmelade. Det kgber de pdrgrende; for det ma vi ikke. Der er nogen ting, som man kan fd, og andre
ting, som vi ikke kan; sé det ma de pérgrende sgrge for” (I 15, s. 1).

De pargrende kan ogsa hjelpe med at fa tildelt anden hjzelp end de ellers efter standarden tildelte
opgaver. Det ses i fglgende to eksempler:

1: "Ved kaffen er Preben et stort smil - han fortaeller om sin byfest tur. Prebens bror “kender
systemet,” siger Susanne [medarbejder] og han har sggt om ledsager timer til Preben. Det er blevet
bevilget, og Preben har derfor nogle timer hver maned, som han kan benytte til at komme ud af
huset” (F 2, s. 2).

2: "Dorte kommer forbi med sin gdaturven , der er betalt af kommunen efter ansggning fra hendes
datter og svigersgn. | gar fik jeg at vide, at da Dorte flyttede ind, blev hun visiteret til to gature om
ugen [medarbejdernes opgave). De blev slettet efter en sparerunde. Det vil sige, at gdture ikke
laengere var en opgave, som medarbejderne mdtte varetage; men Dorte har sa efterfglgende faet en
ekstrabevilling fra kommunen, sG hun fortsat kan komme ud at ga tur. Susanne forteeller senere, at de
pdrgrende er meget aktive, kan argumentere og bliver ved. SG Dorte far bad hver dag — det er
besluttet af den gverste ledelse ligesom gdturene. Susanne fortaeller, at de pd afsnittet har faet en
skrivelse om, at det er besluttet og bevilliget — sG sddan er det bare” (F 2, s. 3).

En datter fortzeller i fglgende eksempel, hvordan hun ma prgve at finde rundt i, hvilke tilbud og
muligheder for tilskud der kunne veere til hendes mor: “Det med, at hun [moderen] skal til
foddame,.... jeg mener, at det koster de 400 — jeg har hgrt, at det kan pensionister eller
plejehjemsbeboere fa tilskud til. Det spurgte jeg sa personalet om — men det vidste de ikke noget om.
Sa prgvede jeg at ringe op til fodterapeuten her pd centret; men hun havde sa ferie. Men det vil jeg
da lige prgve igen — for hun har det, der hedder 100 %; men det er jeg ikke sG meget inde i. Men det
ved personalet ikke — det er de ikke inde i. Der.. det kan ogsd vaere — der burde veere en tilsynsfgrende
eller en visitator eller sGdan noget, der afleegger bes@g hos borgeren sammen med gruppelederen for
at hgre om —sddan en ma vide om, der er nogen tillaeg eller sGdan noget, de kan sg@ge. .....der var en,
der sagde til mig — altsa ikke en herfra, men en der sagde, hun kan da garanteret ogsa fG noget

varmehjealp. NG, sagde jeg, sa spurgte jeg gruppelederen; men det vidste hun ikke noget om. Det er
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ikke nogen bebrejdelse. SG mdtte jeg ringe til borgerservice — Udbetaling Danmark, tror jeg, at det
hedder, for at — de sendte sG nogle papirer som skulle udfyldes. ..... Men der mangler mdske lige en,
der kommer — altsa en person, der gar sGdan nogen ting igennem. Det kunne mdske veere en god ide,
at man havde en liste, ndr en ny borger flyttede ind. Altsa de havde sddan en liste, om man ville kabe
mad, vinduespudsning og det der. Men det var lige ting der, som vi krydsede af” (I 11, s. 9, s. 10).
Samme pargrende overvejer, hvad ldre uden pargrende ggr: “Hvad gar de? — for hun [moderen]
var slet ikke i stand til at rydde sin lejlighed og fa flyttet tingene herover. Det har jeg spekuleret pa;
det ma knageme ikke vaere sjovt.... om kommunen gar ind? Og ligesddan det der med, at jeg skulle
s@ge noget boligsikring, hvad hvis der ikke havde veeret pargrende, hvem g@r sG sddan noget? (1 11, s.
9).

En anden pargrende har lignende overvejelser, idet hun siger: “Hvad nu, hvis jeg var passiv.... skulle
hun sé sidde, og gjet lukkede til pa grund hendes gjensygdom, og et hgreapparat, der er i stykker,
bliver det sd ikke repareret, fordi der ikke er personale til den slags” (1 12, s. 1). “Men jeg bekymret for
dem, der har brug for hjzelp og ikke far det...” (112, s. 4).

Hun uddyber med at fortaelle, at hendes hjzlp til moderen ikke er blevet mindre efter, at hun er
flyttet i plejebolig. Datteren er nu mere tryg, da der er personale omkring moderen dggnet rundt;
men hendes hjaelp til moderen “har ikke forandret sig...altsa; der er det jo, at jeg mener, at dem der
eventuelt havner her og ikke har nogen til at klare det.... altsd, sd.... personalet kan jo godt se det, og
det er jo ogsa til at fa fat i laege og sGdan noget, men det er da mig, der ma af sted med hende.....
Dem som jeg kender som har pdargrende pa plejehjem - det er ogsa dem, som selv tager sig af det.
Man hgrer aldrig om dem, der lader dem sidde — deeem hgrer man jo ikke om — dem kender jeg ikke
nogen af” (112, s. 2).

Den fgrstnaevnte datter forteeller, at de bliver bedt om forskellige praktiske ggremal: ”..de kan f.eks.
spgrge, om vi ikke kan kgbe et tgrrestativ, og nu manglede hun en badematte ogsa — fordi hun gled i
badet. Det er sGdan nogen smating” (1 11, s. 4). Hun fortaeller videre, at hun en gang har vaeret ude
for, at moderens tgj var blevet forbyttet, da det var blevet vasket. Moderen havde nogen bukser pd,
der var for korte til hende. ”Nd, det er nok sddan nogen, jeg har haft derhjemme”, sagde hun, “som
jeg har haft liggende”. “Det er ikke dine” [sagde datteren] — “nG”...... sd nu skal jeg ind og se, om hun
har sit eget tgj pa” (111, s. 4).

Ud over praktiske ggremal kan de pargrende ogsa vaere med til at bibringe aktiviteter ind i
dagligdagen, der kan give den aldre mulighed for at opleve en indre fglelse af, at hun eller han
foretager sig noget genkendeligt, der har vaeret en del af hendes eller hans liv og som har haft

interesse i tilveerelsen.
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Den fgrstnaevnte datter fortaeller, at hendes mor altid har lzest avis dagligt. ”.. det er os, der har
sgrget for det. For det havde hun ogsd, hvor hun boede tidligere, og det synes vi, at hun skulle have
lov til at blive ved med at have. Og vi ville blive ved med at kgbe den til hende, og ligesadan ville hun
gerne have Familie Journal hver uge, og den har jeg faet plejepersonalet til ...ndr de bestiller
ksbmandsvarer ,oqg det, at hun sa hver uge skal have Familie Journal (1 11, s. 4). Datteren forteeller
videre, at “det fungerede ikke sG godt i starten; men det skulle jo ogsa lige kares ind, og det var ogsa
noget med, at sG kom den ikke ..og jeg havde et veerre ringeri ind til avisen der; men det er
tilsyneladende gadet i orden, sG den kommer hver dag, og det har de varet eh... nu tror jeg nok, at de
henter den ovre i hovedafdelingen. Der bliver de leveret over altsG med hendes navn og det, og sa
bliver den, og sd henter de den i postkassen til hende. Der var lige lidt begyndervanskeligheder der” (I
11,s.5).

En anden datter fortzeller, at hendes indtryk er, at moderen sidder i sin bolig alene det meste af
dagen. Selv besgger hun sin mor cirka en gang om ugen. “Hun kan ikke kende mig, og om det var dig
eller mig, der bes@ggte hende, det ville ikke gare en forskel,” siger hun. “Det er vanskeligt at holde en
samtale i gang, s en dag taenkte jeg, gad vide om vi kan gaette kryds og tveaers. Det har hun altid
veeret glad for. Sa jeg kgbte nogen bgrne-kryds og tveers, og det kan vi faktisk sidde med i naeste en
time ad gangen.” (F 8, s. 3).

En tredje datter forteeller, at hvis man spgrger hendes mor, om hun vil deltage i et arrangement, sa
er svaret nej; men det skal man i moderens tilfelde overhgre, ifglge datteren. “...fordi hun er sa glad
bagefter, og hun siger jo bare nej uden at vide, hvad hun siger nej til. Hun kan bare ikke overskue
det....... sdeh med min mor, er man altsa ngdt til at bestemme. SG det er til hendes eget bedste” (112,
s. 7). Datteren har sagt til de fleste medarbejdere, at moderen ikke skal spgrges, men at de bare skal
sige: ”Nd, nu skal vi det og det” — og sd kan det godt vaere, at hun sadan lige gh, stejler lidt ,ik ?.. men
sd bagefter, nar jeqg sparger hende, siger hun, at det var alle tiders... Man skal ikke spgrge hende” ( |
12,s.7).

Den fgrstnaevnte datter fortaeller, at hendes mor har sagt nej til at deltage i et arrangement, da
personalet spurgte hende. Nu har datteren overtalt sin mor til at deltage i arrangementet, og
datteren bekraefter, at man nogle gange ma tage beslutninger pa moderens vegne, da hun ikke kan
overskue, om hun har penge, om hun kender dem, der ellers deltager etc. (I 11, s. 8, s. 9).

En medarbejder siger, at: ”Vi kan ikke bare traeffe beslutninger for de aeldre. Vi skal spgrge dem og
md sd rette os efter, om de vil eller ej” (F 11, s. 2). En leder fortzeller, at en pargrende har henvendt
sig til hende, da hendes mor altid har vaeret meget social, men nu har vanskeligt ved at bega sig i

sociale sammenhange. Hun skal derfor “ngdes” til at deltage i sociale arrangementer, mener
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datteren. “Men har vi sa den respekt for, at fru Hansen siger nej, s@ er det sveert, hvis vi ikke kender
beboeren godt, og vi har den lidt firkantede tilgang til beboernes selvbestemmelse og at personalet
ikke skal tage et nej for et nej. Men det er vanskeligt, da vi skal have respekt for den enkeltes
selvbestemmelsesret [lovgivning],” siger lederen (1 13 -8.40 min.).

Denne bemaerkning star i kontrast til nogle af de situationer, der udspiller sig i feltstudiets
datamateriale. Det er situationer, hvor medarbejderne handler pa anden vis, end de eksterne forhold
foreskriver. Det vil sige, at det er situationer, der fraviger den politiske tilretteleeggelse og dermed

plejeboligens rammer. Sadanne situationer fra feltstudiet udfoldes i naeste afsnit.

4.7 Moralsk praksis som medarbejderens grundlag for ansvaret for svaekkede zldre

Inde hos Karen udspiller der sig noget saerligt mellem hende og Charlotte, der er medarbejder.
Charlotte er Karens kontaktperson og viser i sin made at tale med Karen, at hun er engageret i Karen.
Der er sjove bemaerkninger mellem de to, og Charlotte viser, at hun kender Karen godt i maden, hun
stiller spgrgsmal pa og inddrager episoder og viden om Karens liv. “Det var ligesom, da du boede der
dengang,” eller “du kan jo have det lidt vanskeligt en gang imellem; men kan du sa ikke huske, at s
har vi talt om, at du bliver i bedre humgr, nar jeg alligevel far dig til det” (F 9, s. 2). F.eks. har
Charlotte faet Karen til at deltage pa et fitnesshold i dagcentret, hvilket Karen fortaeller med et glimt i
gjet, hvad hun ogsa har, nar hun fortaeller om, hvordan Charlotte tager sig af hende (I 11, 2.00 min, F
9,s.2).

Karen er 84 ar og har ikke noget socialt netveerk, der kan hjalpe hende. Hun fortzeller, at hun ikke
lige kan huske, hvordan flytningen til plejeboligen foregik. “Det tror jeg nok, at der var hjzelp til,” siger
Karen. Hun siger videre, at hun ikke har saerlig mange kraefter til det praktiske (1 11, 2, 40, 2.50 min).
Karen har hukommelsesproblemer og sidder i kgrestol efter, at hun har haft en hjerneblgdning. Hun
forteeller, at det er godt at bo i plejeboligen, og at nu hun har mistet sine foreeldre, hvilket betyder, at
”sd md man vaere et sted som her” (1 11, 25 sek.). Charlotte fortaeller, at Karen blev skilt for mange ar
siden og har tre bgrn. De to bor langt vaek. Karen kan ikke lige huske hvor og har ikke haft kontakt
med dem leenge. Den yngste bor ikke langt fra Karen og kommer tit for at besgge hende, fortzeller
hun (F9, s. 2,111, 2.15 min). Charlotte fortzller senere, at datteren er udviklingshaeemmet, og at hun
derfor ikke kan besgge Karen uden en ledsager. Men Karen har for nylig vaeret til hendes 50-ars-
fedselsdag med hjzelp fra Charlotte (F 9, s. 2).

Charlotte fortzeller, at de ikke normalt hjaelper beboerne til fest, men at Karen ikke har nogen
pargrende, der kan hjaelpe hende, og at hun synes, at det var vigtigt, at Karen deltog i sin

udviklingsheemmede datters runde fgdselsdag. Charlotte forteeller, at de godt ma varetage den slags
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opgaver, hvis der er tid, men at de skal vaere enige i teamet pa afsnittet, hvis det skal lykkes.
Fedselsdagen blev holdt en Igrdag, hvor der ikke er sa mange pa arbejde. “Men det var sd vigtigt, at
hun kom med,” siger Hanne. “Vi var to, der gjorde alt for det, sa vi fik styr pa de opgaver, der var, og
ringede sa til naboafsnittet og fik dem til at hjaelpe med de opgaver, der kraevede to personer” (F 9, s.
2, s. 3). Jeg spa@rger Charlotte, om Karens deltagelse i festen var en faelles beslutning mellem
medarbejderne pa afsnittet. “Nej, vi har ikke talt om det sammen, da nogle ville veere imod, og det
kunne ende med, at Karen ikke kom med. Sa os to, der var pG arbejde, fik det bare til at fungere. ”
“Det vil sige, at hvis det havde vaeret den weekend, hvor du og din kollega ikke arbejder, sa kunne det
vaere, at Karen ikke var kommet med?” spgrger jeg (F 9, s. 3). Charlotte bekraefter, at sa var hun ikke
kommet af sted. Jeg kan maerke, at Charlotte er forsigtig i sine udtalelser, og opfatter det, som om at
det ikke er noget, der skal tales om, da det virker til, at det er imod nogle uskrevne regler, at Karen
har deltaget i festen med personalets hjelp. Hun forteller dog, at beboerne selvfglgelig er
afhaengige af, hvem der “passer dem”, og at der blandt personalet er meget forskellig opfattelse af,
hvordan forskellige situationer skal handteres. Der er ingen leder pa afsnittet. ”Vi skal arbejde som et
team,” siger Charlotte, “det kan vanskeligggre de beslutninger, der bliver vedrgrende den enkelte
beboer, da det ofte bliver kompliceret, hvis man vil ggre noget ud over de seedvanlige opgaver”
(Feltnote 9, s. 3).

En medarbejder pa et andet plejecenter fortaller, at hun helst ikke vil fgle sig bundet af de visiterede
opgaver. “Vi kgrer mange gange efter planen; men skal en beboer hjem fredag, sG skyder jeg madske
hans badedag. Eller i weekenden, jeg ved godt, at vi ikke ma ggre det, sG kommer de i bad, hvis de
skal ud. Det ville man ogsa selv ggre, hvis man var hjemme, ik?”

leg sporger: “Er det almindelig kutyme, at | ggr sGdan?”

Medarbejder: “Det er ikke os alle sammen, der ggr det. Jeg ved ikke med de andre. Men skal de
[beboeren] ud, sa finder jeg noget paent tgj og smykker og s@rger for, at de far sat hdret op. Jeg tog
denne uddannelse — det er lige mig, og ndr jeg kommer pad arbejde, sG taenker jeg, hvordan jeg selv
ville have det. Sa jeg har ikke noget imod at gd mod reglerne.”

leg spgrger: “Og du faler ikke, hvis du arbejder sammen med en, som ikke ville tage en beboer i bad,
faler du dig sa ildeset?”

Medarbejder: “Nej, det ggr jeg ikke. Jeg g@r mit arbejde, som er bedst for mig. Jeg ved ikke, hvad de
andre ggr, det er deres... men jeg ved ogsad, at hvis vores leder kommer og sp@rger, hvorfor har du
gjort det? Men sa far hun et fagligt svar” (11, s. 4, s. 5).

Et andet eksempel pa en medarbejder, der fraviger de praedefinerende opgavelgsninger, udspiller sig

ved en medarbejderstyret aktivitet, der er atypisk i forhold til den stilhed, der som regel har hersket
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pa de gvrige besggte afsnit. Her har mange af dgrene ind til de aldres boliger veeret lukket, og fa har
staet pa klem. | faellesrummet har der typisk veeret meget stille, og enkelte beboere har uden for
maltiderne siddet her uden at tale sammen. Men pa dette afsnit har medarbejderne samlet
beboerne, pa naer to, der ikke befinder sig godt i sterre sammenhaenge, til en kop formiddagskaffe
eller te. Der er tre medarbejdere pa arbejde, og den ene adskiller sig ved at vaere udadvendst, frisk og
glad. Hun spgrger beboerne, om der er nogen, der har lyst til at synge. “Det er der, beboerne virker,
som om at de er kendt med, at der bliver sunget. De retter sig i stolen og vender blikket hen mod
medarbejderen. Jeg laegger meerke til en mand for bordenden; han sidder i en stor kgrestol med
nakkestgtte og et bord foran sig, s han ikke kan falde til siderne eller forover. Han har spastiske
ufrivillige bevaegelser bdde i arme og ansigtet, og han savler meget.

Vi synger gamle danske sange, og de fleste synger med og der er en rolig og glad stemning ved
bordet. En af de eeldre fortzeller, at hun er rigtig glad for den sang, og at hun kan huske, at de sang
den hjemme. En anden siger, at hun kan huske, at de sang “Danmark, nu blunder den lyse nat”, sG det
bliver den naeste, vi synger” (F 8, s. 2-3).

“Da vi er feerdige med at synge, henvender den friske, glade medarbejder sig til beboeren for
bordenden — jeg tror umiddelbart ikke, at han forstar ret meget, eller at han kan udtrykke sig — hun
spgrger, om han kan huske sommerudflugten sidste sommer, og henviser til nogle episoder. Hhan far
et latteranfald og far naermest rabt ja. Kan ikke sige saetninger. To af medarbejderne skal pa
aftenarbejde i weekenden, og de spgrger om der er stemning for, at der skal laves pandekager. Det er
der, og de taler om, hvad de godt kan lide, at der kommer i pandekager. Det er et afsnit med alle dgre
Gbne, med liv og struktur” (F 8, s. 3).

Der udfolder sig i ovennavnte situationer en ikke politisk veerdsat rationel standardiseret tilgang til
de ldre, e] heller en tilgang, der sker ud fra et ligeretsprincip, da medarbejderne i eksemplerne
tager udgangspunkt i deres kendskab til den enkelte beboer og udviser interesse for den enkelte
aldre. Man kan sige, at eksemplerne ikke blot handler om, hvad der er godt at ggre, men ogsa hvad

der er rigtigt at veere.

4.8 Afrunding og videre til kapitel 5

De eksterne forhold om plejeboligen som hjem, hjeelp som opgaveldsning og pdrgrende som
ressource har bidraget til at udfolde den politiske tilrettelaeggelse af plejeboligens rammer i
feltstudiets datamateriale. Det er forhold, der skal imgdekomme eller kompensere de interne forhold
hos svaekkede ldre, der her omfatter immobilitet, psykiske problemer og/eller nedsatte kognitive

evner. De eksterne forhold viser sig i det her fremstillede datamateriale med visse indlejrede
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spaendinger, da f.eks. visitationsproceduren for at fa tildelt en plejebolig fordrer, at den aldre i szerlig
grad er sveekket. Samtidig kan fordringer om at kunne varetage egne interesser og handle rationelt
ses indlejret i den politiske tilrettelaeggelse af plejeboligen som hjem og i tildelingen af hjaelp som
opgavelgsning, der tager udgangspunkt i den aeldres ressourcer og med tildeling af hjlp i
praedefinerede opgavebeskrivelser. De pdrgrende som ressource ses endvidere som centrale for den
svaekkede zldres liv i plejeboligens rammer, da plejeboligen er ligestillet med at bo i “hjem hjemme”.
Der opstar derfor pa baggrund af dette udvalg af feltstudiets datamateriale en fordring om at se
narmere pa, hvorledes den &ldres autonomi er rammesat i styrende relevante policy-dokumenter.
Rammesaetning af et nutidigt politisk dominerende begreb om aldres autonomi i policy-dokumenter

vil derfor blive udledt og synliggjort i naeste kapitel.
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Kapitel 5
Nutidigt politisk dominerende begreb om zeldres autonomi i policy-
dokumenter

Zldregruppen har vist sig gennem historien at veere genstand for vedvarende politisk diskussion. De
sidste ar har ikke vaeret en undtagelse i forbindelse med debat med udtryk og begreber som
veerdighed, autonomi, ansvar, sldrebyrde etc. | debatten er det forholdsvist nemt at identificere i
hvert fald to rationaler, der for det fgrste handler om, at den aldre som forbruger skal have
mulighed for at tage frie valg i forbindelse med f.eks. at modtage hjalp fra =ldreplejen. For det
andet skinner i debatten en politisk effektiviseringsdiskurs igennem, der typisk bliver understgttet af
demografiske argumenter om et bekymrende stigende antal sldre. Denne effektiviseringsdiskurs
knytter sig til en mere generel diskurs om velfaerdsstatens graenser, kriser og/eller effektiviseringer.
Gennem disse to rationaler vil et nutidigt politisk dominerende autonomibegreb om zeldres autonomi
blive indholdsbestemt i laesningen af savel internationale som nationale policy-dokumenter. Policy-
dokumenter er valgt, da de kan bidrage med sproglige udtryk og feenomener, der kan give indhold til
en udlaegning af autonomi for seldre. Policy-dokumenter kan derved bade direkte og indirekte
bidrage med at udfolde, hvordan den politisk dominerende udlzaegning af autonomi gver indflydelse
pa den politiske tilretteleeggelse af plejeboligens rammebetingelser. Det vil sige, at disse
rammebetingelser er med til at forme indretningen af plejeboligen som boform, omsorgs- og
servicepraksis og stille strukturelle fordringer til radighed.

Det stipulative rammebegreb om autonomi, jeg har anvendt som blik gennem forskningsprocessen:
At den eeldre har mulighed for at bestemme i sit liv og leve sit liv ud fra egne mdl og veerdier om, hvad
der er et godt liv at leve, nar den zeldre ikke leengere kan klare sig i egen bolig og derfor flytter i
plejebolig, vil jeg derfor nu lade hvile som afsaet og vende blikket mod at udlede en politisk
udlaegning af autonomi i relevante policy-dokumenter

Segning pa policy-dokumenter viser et bredt udvalg og et veeldigt stort omfang af dokumenter inden
for eldreomradet. Det er bade internationale og nationale policy-dokumenter, og der ses i mange af
dokumenterne tydelige aftegninger af, at disse niveauer er teet interagerende, hvilket viser sig
gennem dette kapitel. Den store mangde af indsamlet materiale viser hurtigt, at udveaelgelse er en
ngdvendighed. Min beslutning bliver at inkludere policy-dokumenter, hvor det er muligt at fglge
trade fra internationalt til nationalt niveau og omvendt, ligesom policy-dokumenter, der omhandler
strategier, der skal holde de zldre fri af offentlige ydelser, bliver udvalgt. Ud over disse inkluderende
kriterier veelges endvidere dokumenter om zldre, der har brug for lzengerevarende hjzlp og

dokumenter, hvor autonomi er defineret. De internationale policy-dokumenter, der er valgt, knytter
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sig til det europaeiske ar 2011: "European Year of Volunteering” og det europaeiske ar 2012: "Active
Ageing and solidarity between generations” (Den europaeiske Union 2012). Endvidere er valgt OECD-
rapporter om “Long term care for elderly people” (OECD 2005, Colombo et al. 2011) og et EU-stpttet
projekt om ”"Healthy ageing” (The Swedish National Institute 2007).

Af nationale policy-dokumenter er udvalgt “Kommisorium for Velfeerdskommissionen”
(Statsministeriet 2003) og Velfaerdskommissionens rapporter (2004, 2005), Kvalitetsreformen
(Regeringen 2007), to rapporter om frivilligt arbejde (Socialministeriet 2010, 2014) og lov om social
service. Alle policy-dokumenter, der kan sattes i sammenhang med internationale politiske og
gkonomiske ideer om ”Active og Healthy ageing”. | bestraebelsen pa at se pa, hvordan disse
internationale og nationale politiske ideer konkret bliver omsat i kommunerne, bliver flere
kommunale policy-dokumenter inddraget for at understgtte det udledte nutidige politisk
dominerende begreb om zldres autonomi.

| laesningen af policy-dokumenterne bliver de ekspliciterede formalsbeskrivelser, hensigtserklaeringer
osv. om aldres autonomi ikke blot lzest for at indholdsbestemme det nutidige politisk dominerende
autonomibegreb om ldres autonomi. Den eksplicitte rammesaetning af seldres autonomi bliver i
laesning af policy-dokumenterne udfordret ved at se naermere pa, hvad der implicit i policy
dokumenterne viser sig som bestemmende for et nutidigt politisk dominerende begreb om zldres
autonomi i samme formalsbeskrivelser, hensigtserklaeringer etc.

| analysen af feltstudiets datamateriale i kapitel 6 vil det udledte autonomibegreb blive anvendt til at
spore, hvordan og om dette begreb om aldres autonomi danner rammebetingelser for plejeboligen,
og om og hvordan det kan identificeres i plejeboligens praksisser.

Jeg indleder dette kapitel med at se neermere pa de udvalgte internationale policy-dokumenter

vedrgrende seldreomradet. Rapporter, der er stgttet af EU og OECD.

5.1 Diskurser om aldres autonomi pa den internationale politiske arena

@konomisk politisk diskurs vedrgrende aeldreforsorg ses internationalt i bl.a. OECD’s studie Long-
term Care for Older People (2005) og i rapporten medfinansieret af OECD: Help Wanted?: Providing
and Paying for Long-Term Care (Colombo et al. 2011). | begge rapporter bliver det udfoldet,
hvorledes den demografiske udvikling i antallet af aldre vil fa alvorlige konsekvenser for vestlige
landes gkonomi. Landene ma derfor bidrage til ideudveksling, der kan veere med til at afhjeelpe
denne gkonomiske udfordring. Det viser sig nemlig, at vestlige samfund varetager ldres
afhaengighed af hjaelp forskelligt betinget af kulturelle normer, der er “linked to social, moral and

ethical norms, government policy and other country-specific circumstances” (Colombo et al. 2011, s.
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38). Forskelligheden i varetagelsen af hjaelpen kan favnes i spgrgsmalet om, hvorvidt det er den
enkelte zldres eget ansvar, familie og venners ansvar og dermed civilsamfundet eller staten, der har
®ldreforsorg som forpligtelse? (Ibid.).

Det er en aktuel og naervaerende diskussion i forbindelse med velfaerdssamfundets udvikling, afvikling
eller transformation, der ogsa gennem de sidste snart mange ar er kendt fra Danmark.

Det europaeiske ar 2012% dedikeres til "Active Ageing and solidarity between generations" (Den
Europeeiske Union 2012) og konsoliderer den politiske bevagenhed, der er pa eldreomradet.
Formalet med det europaiske ar om aktiv aldring og solidaritet mellem generationerne er at
opmuntre alle interessenter pa alle niveauer i vestlige samfund til at ideudveksle, fastsaette
ambitigse mal og ivaerksaette tiltag. Der gnskes initiativer, der kan medvirke til, at EU’s
medlemslande mere gkonomisk effektivt kan handtere det ggede antal seldre ved at have fokus
pa de aeldres sociale kapital og pa iboende vaerdier i samfundene (Ibid.). Centrale bud pa
initiativer til at begraense statslig hjaelp til 2ldre er, at ldre skal motiveres til at tage stgrre
ansvar for eget liv og holde sig selvhjulpne og dermed sa laenge som muligt fri af aeldreplejens
ydelser (Ibid.). Der ses saledes faanomener om, at den &ldre gennem aktivitet og ansvarlighed
skal holde sig selvhjulpen, der giver indhold til den politiske udlaegning af autonomi. De zldres
sociale netvaerk skal endvidere bidrage aktivt, nar xldre ikke laengere er selvhjulpne, hvilket
henfgrer til, at man skal have fokus pa at etablere samfundsmaessig ”solidaritet mellem
generationerne”. Ideerne til at imgdekomme “zldrebyrden” bestar ogsa i, at de aktive aldre og
den gvrige befolkning i gvrigt bgr bidrage til samfundet, sa aktiv deltagelse i samfundsopgaver
kan bidrage til at styrke ansvarligheden i civilsamfundet, da det kan medfgre effektivisering af de
offentlige ydelser inden for eldreomradet (lbid.).

Det kan veere vanskeligt at argumentere mod dette, da det umiddelbart “selvfglgelig giver mening”.
Der er dog, ifglge Andersen og Born (2005), grund til at rette opmaerksomheden mod sadanne
politiske diskurser, da de netop i deres selvfglgelighed “stdr i vejen for en mere fundamental
overvejelse over udviklingerne” (s. 97).

Men i hvert fald kan vi sige, at politisk veerdsaettelse af at tage ansvar for eget liv og at holde sig
fri af eldreplejens ydelser er sproglige udtryk i EU's rapport (2012) om ”Aktiv aldring og
solidaritet mellem generationerne”, der giver indhold til udleegning af autonomi som

selvansvarlighed og selvhjulpenhed. Det giver et grundlag for at sige, at det tyder pa, at aktiv

%% | Danmark koordineres arets initiativer af Beskaeftigelsesministeriet, Social- og integrationsministeriet samt
Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse.
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aldring vaerdsaettes i formuleringen om at have fokus pa de aldres sociale kapital med
selvansvarlighed og selvhjulpenhed.

Men lad os se naermere pa om disse eller andre faenomener kan udledes af andre ekspliciterede
politiske hensigtserklaeringer og formalsbeskrivelser.

Malet om den aldres ggede selvansvarlighed skal nas ved, at den aldres oplevelse af livskvalitet
styrkes gennem gget selvhjulpenhed og ved at bidrage til at varetage f.eks. hjaelp til andre aldre som
frivillig (Den Europaiske Union 2012). Indlejret heri ses, at den zldre agerer med selvansvarlighed,
nar hun eller han holder sig selvhjulpen i betydningen holde sig fri af seldreplejens ydelser. Der
kommer her konturer til syne af, at der til feenomenerne selvansvarlighed og selvhjulpenhed er
forbundet szerlige rette handlemader. Det tyder derfor pa, at der implicit i dem er indlejrede
fordringer om, at den aeldre forstar det politiske budskab og gennem refleksion lader sig motivere til
at vaere solidarisk med det politiske mal om at holde forbruget af aldreplejens ydelser i ave. Det vil
sige, at ogsa politisk prioriterede vaerdisaetninger af den aldres rationelle evner bliver suppleret med
den ldres aktive handlen, der dermed kan ses som mulige politisk anerkendende forhold for den
xldre, der vedrgrer og far betydning for den politiske udlaegning af zldres autonomi.

De =ldre, og selvfglgelig ogsa befolkningen i gvrigt, ses med ovenstaende eksempler at veere
underlagt teknologier, der bliver selvfglgeliggjort gennem f.eks. vedvarende og vedholdende politiske
diskurser om udfordrende demografiske og gkonomiske forhold vedrgrende zldre. Teknologier, der
er konstituerende for en usynlig form for disciplinering af zldre med fa&enomenerne selvansvarlighed
og selvhjulpenhed, der er tilsat en forudbestemt rettethed.

Andersen og Born (2005) peger pa, at samfundsmaessige strukturer og kraefter pa usynlig made kan
komme til at styre enkeltpersoner, hvorved individets selvudvikling vil blive styret udefra. Individet
far derved uden maske at ville det eller uden at vide det ansvaret for at opfylde de eksternt
definerede mal, og kontrollen af egen malopfyldelse bliver derfor ligeledes ekstern.

| den EU-stgttede rapport Healthy Ageing — A Challenge for Europe med bidrag fra mere end 12 EU-
lande kommer den ovenfor fremstillede indlejrede politiske generaliserede udlaegning af aldres
autonomi til at sta i spaending til baggrundsrapportens definition af autonomi (The Swedish National
Institute of Public Health 2007). | den ses autonomi nemlig som personlig kontrol, og ligeledes er den
ldres ret til selvbestemmelse af vaesentlig betydning for den ldres oplevelse af menneskevaerd:
“This right to self-determination is an essential aspect of human dignity and integrity. Autonomy for
older people ought to be provided by preventing the restrictions and limits imposed upon that right by

their communities and by themselves.
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The crux of autonomy is personal control, the perception of having control over one’s self and the
capability of defining one’s own needs and acting upon that understanding” (The Swedish National
Institute of Public Health 2007, s. 16).

Denne definition kan ses som en formalsbeskrivelse med et ideal om og en norm for, hvad det vil sige
at vaerne om den aldres vaerdighed og integritet, ogsa nar ens formaen ikke laengere raekker til
rationelt at kunne definere sine behov. Det er et ideal, der knytter sig teet til et autonomibegreb, der
handler om at have personlig rationel kontrol ved at have evnen til at formulere egne behov. Det vil
sige, at autonomi her er knyttet til autonomi, der er forbundet til samfundsmaessige stremninger om
at hylde individiets suveraenitet og med selvbestemmelse som sprogligt udtryk indsaette rationelle
evner som anerkendte, og man kan sige politisk normativt prioriteret, hvis den aldre skal opna
autonomi. Det abner for at inddrage perspektivet om den aldre som forbruger, der stiller krav og har
forventninger ud fra egne praeferencer. Den &ldre som selvtilstraekkeligt individ synes derved her at
kunne blive identificeret og indsaetter dermed politisk anerkendelse af den aldre som autark.
Denne implicitte politiske forestilling om autonomi som autarki betyder, at den zldre vil opna
politisk veerdsaettelse og dermed i samfundet generelt?, nar han eller hun er i stand til at tage
rationelle beslutninger, forbliver selvhjulpen og tager ansvar for sig selv og endvidere tager ansvar
for og som frivillig bidrager til civilsamfundets selvhjulpenhed. Her kan det indskydes, at 2011 bliver
udrabt til "European Year of Volunteering”. Det betyder, at den autarke zeldre i samme politiske
diskurser om zeldres autonomi er under pres, da der heri implicit kan ses et politisk ideologisk
eksternt defineret telos. Det betyder, at den aldre bgr rette sig efter et politisk defineret mal, som er
baseret pa at skabe forstaelse for effektivisering i den offentlige sektor. Dermed kan
selvrefleksionens eksterne ydre ses som moraliserende og styret af gkonomisk rationale.

Det kunne tyde p3, at den politiske udleegning af autonomi kan forbindes til i hvert fald to
perspektiver. Dels til den eldre selv med vaerdsaettelse af den aldres handlekraft, der knytter sig til,
at han eller hun holder sig fri af seldreplejens ydelser ved hjalp af feenomenerne selvansvarlighed,
selvhjulpenhed og rationel beslutningsevne. Og dels til perspektivet om, at den aldre ogsa har
handlekraft til at bidrage til civilsamfundets selvhjulpenhed.

De bagvedliggende argumenter for den politiske veerdszettelse af aldres autonomi i denne
udlaegning tager afsaet i demografiske og dermed gkonomiske, fremskrivninger om udviklingen af
antallet af zeldre (Colombo et al. 2011, OECD 2005). Den aldres autonomi bliver derved politisk
defineret og vaerdsat i en seerlig betydning og dermed med en forudbestemt rettethed.

Finder denne fortzelling almen accept, sa kan man sige, at der derfor implicit i de naevnte rapporter

potentielt kan opsta mulige aflejringer i samfundets kollektive bevidsthed om, at mangel pa
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handlekraft kan udvise lav selvansvarlighed og mangel pa selvhjulpenhed og rationelle
beslutningsevner. Det vil sa sige, at bliver den zeldre svaekket og dermed ikke laengere kan agere som
den glade golfspillende ldre, den rejselystne aldre etc., men derimod far brug for hjalp i
®ldreplejen, sa kan det veere konstituerende for lav status i samfundet generelt. Det viser, at
handlekraft politisk bliver forstaet i en saerlig betydning om at holde sig fri af aeldreplejens ydelser og
bliver dermed forudsaetningen for, at den aeldre kan opna autonomi.

Vi star sa med en udlaegning af autonomi, hvor den aldres personlige autonomi bliver vist saerlig
respekt og bliver tildelt en enestaende status, der involverer tildeling af status til seldre, der formar
og evner selv at udleve sine livsmal, interesser osv. Det efterlader sa et tomrum i forhold til
indholdsbestemmelse af autonomi for de zeldre, der er svaekkede og derfor har vanskeligt ved eller
ikke evner at tage beslutninger og leve ud fra egne mal og vaerdier. Man kan sige, at autonomi
forstaet som dyb gensidig afhaengighed mellem mennesker (Lggstrup 2008) ikke finder plads og far
livi det her udledte nutidige politisk dominerende autonomibegreb.

Det er interessant, da der i ovenfor naevnte rapporter ogsa henvises til progressionen i antallet af
®ldre, der oplever svaekkelse af fysisk, psykisk og kognitiv karakter (se ogsa Meinow et al. 2011). Det
rejser spgrgsmal om, hvorledes den politiske tilrettelaeggelse af hjeelp til sveekkede ldre i
plejeboligen viser sig udmgntet, nar den ldres handlekraft bliver udfoldet med selvansvarlighed,
selvhjulpenhed og rationel beslutningsevne i den politiske udlaegning af autonomi

Der tegner sig pa baggrund af ovenstaende analyse tydelige konturer af et internationalt nutidigt
politisk dominerende autonomibegreb, der er indholdsbestemt af formalsrettede feenomener, den
aldre implicit skal/bgr veere i besiddelse af for at blive veerdsat som den gode samfundsborger.
Dette udledte internationale nutidige politisk dominerende begreb om zldres autonomi udfordres

nu ved at se naermere pa nationale policy-dokumenter, der vedrgrer zeldreomradet.

5.2 Diskurser om den aldres autonomi pa den nationale politiske arena

Allerede i 2003 nedsaetter regeringen i Danmark Velfaerdskommissionen®’, der skal fremskrive
demografiske udfordringer pa aldreomradet og komme med svar pa, hvordan velfaerdsydelserne
med det stigende antal ldre kan finansieres inden for rammerne af uandrede skatter
(Statsministeriet 2003). Velfeerdskommissionen under Finansministeriet tegner derfor sit billede af

den forventede demografiske udvikling (2004, 2005). Fokus pa fremtidens aeldre viser sig ogsa i

%7 Regeringspartier: Venstre og Konservative med Anders Fogh Rasmussen (V) som statsminister i perioden
27.11.2001 — 18.2.2005 (http://stm.dk/ p 5625.html — lokaliseret den 20.1.2016)
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udgivelsen om Det aldrende samfund 2030, som Forskningsstyrelsen under Ministeriet for Videnskab,
Teknologi og Udvikling udgiver i 2006.

| Lov om social service § 1, stk. 2 hedder det, at “Hjaelpen efter denne lov bygger pd den enkeltes
mulighed for at tage ansvar for sig selv eller at lette den daglige tilvaerelse og forbedre livskvaliteten”,
og i stk. 3 star, at “hjaelpen efter denne lov bygger pd den enkeltes ansvar for sig selv og sin familie
(Lov om social service 2015).

Det politiske gnske nationalt viser sig ligesom i internationale sammenhaenge ved, at den zldre skal
have “mulighed for tage ansvar for sig selv”, hvilket viser, at den zldre som autark i, hvad kunne
kaldes i herligelsen af det individcentrede individ, bidrager til at fostre politisk anerkendelse af det
individualiserede individ. Det vil sige en udleegning af autonomi, der indsaetter den aldre i en saerlig
position, der lgfter hende eller ham ud af en social kontekst og indsatter hende eller ham som
suverant selvforvaltende. Det betyder, at respekten for autonomi udlaegges som, at alt
udefrakommende vil blive opfattet som utidig indblanding og et overgreb. Det er et interessant
udgangspunkt i forhold til den politiske tilrettelaeggelse af den hjlp, der kan blive tilbudt af
xldreplejen.

Det betyder, at der i national sammenhaeng, ligesom vi sa det internationalt, politisk bliver lagt vaegt
pa at veere selvhjulpen. Den zldres ressourcer vil derfor veere det naturlige udgangspunkt i
tildelingen af hjzelp, da den zeldre skal gives muligheden for tage ansvar for sig selv. Der ses saledes
at blive lagt veegt pa den aldres autonomi med et individualiseret blik med samtidig bestemmelse af,
at den zeldres handlekraft skal bidrage til, at den zeldre som selvforvaltende bliver tillagt politisk
veerdi og dermed anerkendt.

| formalet til Lov om social service (2015) ses det ogsa, at en forudsaetning for at fa hjeelp fra
®ldreplejen er, at den aldres egen familie ikke laengere kan klare at hjalpe den aldre. Det ses
derved, ligesom vi sa det i den internationale formulering om ”solidaritet mellem generationer” i
foregdende afsnit, at der politisk er indlejret et gnske om (gen)etablering af tidligere mere
traditionelle mgnstre om, at familie skal stgtte og hjzelpe, hvis den zeldre ikke lengere er i stand til at
vaere selvtilstraekkelig og klare sig selv. Solidariteten mellem generationerne bestar derved nationalt,
ligesom det g@r internationalt, med et statsligt krav om eller forventning til, at den aeldres sociale
netveerk skal tage ansvar for at hjaelpe deres ikke laengere selvhjulpne zldre. Ideologien bag dette
synes at vaere at yder-moralen skal stimuleres, og statslig omsorgspaternalisme skal nedtones for, at
det enkelte individ kan opna frihed (Rasmussen 1993). Det betyder som ovenfor naevnt pa den ene
side, at der politisk bliver taget udgangspunkt i, at hjaelp grundlaeggende bliver opfattet som

indblanding i det individualiserede individs suveraenitet. Staten ma derfor pa den ene side traekke sig i
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forhold til at hjaelpe den hjeelpetraengende aldre ud fra ideologiske overvejelser om at respektere og
tildele den aldre autonomi, idet man gnsker at bevaege sig vk fra, at statsansatte omsorgsudgvere
skal definere individets behov. Pa den anden side bliver der ogsa politisk forsggt at indgyde det
individualiserede individ preedefinerende vaerdsatte handlemader, der igen, ligesom internationalt,
kan blive indholdsbestemt af den aeldres autonomi med handlekraft forbundet til den zeldres
selvansvarlighed, selvhjulpenhed og rationelle beslutningsevne.

Nationalt ses den politiske indsats for at bringe civilsamfundet i spil i kampen om at holde de zldre
fri af offentlige ydelser bl.a. i Kvalitetsreformen (Regeringen 200728). Strategien for hgj kvalitet i den
offentlige service er, at borgerne skal have klare rettigheder og tage ansvar i satsningen pa frivilligt
arbejde, der skal udbygges og prioriteres i den samlede indsats i blandt andet zldreplejen (lbid.).
Kvalitetsreformen er saledes endnu et bidrag til et politisk fokus p3, at civilsamfundet skal tage
ansvar ved at deltage i socialt arbejde for at fremme aktivt medborgerskab. Denne tendens til at
opruste frivilligt arbejde udmegntes yderligere i “National civilsamfundsstrategi” (Socialministeriet
2010%) og i “Sammen om bedre velfzerd” (Frivilligradet 2012%).

Frivilligradet skal komme med forslag til, hvorledes den frivillige sektor kan udvikles og integreres i
den velfaerdspolitiske opgavelgsning. Frivilliges betydning for zeldre ses f.eks. i rapporten fra
Kommissionen om livskvalitet og selvbestemmelse pa plejehjem (2012). Kommunernes
Landsforening (2015a) har ogsa fokus pa dette perspektiv, nar pargrende naevnes som en ressource,
der kan bidrage til at holde velfeerdsydelser nede med argumenter om, at vi i feellesskab ma skabe
velfaerd.

Opsamlende kan det siges, at den politiske indholdsbestemmelse af den zldres autonomi i de
politiske formalsbeskrivelser og hensigtserklzaeringer seetter den zldre som autark eller som
individualiseret individ pa dagsordenen. Det vil sige, at den zeldre har nok i sig selv, beslutter ud fra
egne praeferencer og tager ansvar for sig selv. Men det viser sig ogsa nationalt, at der i disse
formalsbeskrivelser osv. er indlejret telos om politisk vaerdsaettelse af den aeldres handlekraft
identificeret ved selvansvarlighed, selvhjulpenhed og rationel beslutningsevne. Fenomener, som
bliver indholdsbestemmende for en politisk udlaegning af den aeldres autonomi, der er baseret pa en

malsaetning om at holde den zldre vaek fra aldreplejens ydelser. Dette nutidige politisk dominerende

8 Venstre og Konservative dannede regering i to omgange i 2007. Begge regeringer under ledelse af
statsminister Anders Fogh Rasmussen (V).

 Venstre og Konservative dannede regering i perioden 5.4.09 til 3.10.11 under ledelse af statsminister Lars
Lgkke Rasmussen (V).

% Frivilligradet bliver dannet under regeringen bestaende af Socialdemokratiet, Det radikale Venstre og
Socialistisk Folkeparti (2.10.11 til 3.2.14,) og radets 10 medlemmer bliver ministerielt udpeget. Frivilligradet
fortsaetter under den nuvaerende Venstre-regering fra 28.6.15 med Lars Lgkke Rasmussen som statsminister.
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autonomibegreb synes derfor at fremsta som veerende en del af en politisk moraliserende
effektiviseringsdiskurs savel internationalt som nationalt.

Derved fgrer den politiske diskurs til moraliserende fortolkning og vaerdsaettelse af seldres autonomi i
en szrlig udleegning med indlejret politisk bestemt telos. Det star faktisk i kontrast til det, der
kommer til at fremsta som politisk retorik om det selvtilstraekkelige individualiserede individ, der frit
kan tage ansvar pa sig selv ,og hvor enhver udefrakommende indblanding i den seldres beslutningsret
og levevis vil veere et overgreb og en indgriben i dennes liv.

| bestraebelserne pa at forfglge denne analyse om den gkonomiske rationalitets forrang i den fgrte
&ldrepolitik, der influerer pa det udledte politiske begreb om autonomi, vil jeg i naeste afsnit se
naermere pa pkonomiens betydning i konkrete politiske tiltag. Fgrst ses naermere pa “Livslang
lzering”, der er et internationalt politisk tiltag, for derefter at tage fat pa et nationalt tiltag: “Leengst

muligt i eget liv.”

5.3 Politisk rammeszatning af den xldres autonomi funderet i gkonomisk rationale
Vaerdimaessige rationaler om hensyntagen til den seldre som individualiseret individ er, som
ovenstaende afsnit viser, tydelige i politiske formalsbeskrivelser, koncepter osv. Det er straks
vanskeligere at tydeligggre, hvordan gkonomiske prioriteringer er indlejret i samme
hensigtserklzaeringer.

Det kan derfor veere oplysende at forfglge, hvorledes hensyntagen til den aldre som det
handlekraftige individ og gkonomi kommer til udtryk i nogle af de mange programmer, der
introduceres og rulles ud over aldreomradet. Et eksempel pa et sddant program er ideen om
“Livslang laering” i forbindelse med Det Europeeiske ar 2012 om "Active Ageing and solidarity
between generations" (Den Europaeiske Union 2012). “Livslang laering” naevnes i den forbindelse som
et rettidigt initiativ med argumentet om, at den demografiske forandring med et hurtigt stigende
antal seldre inden for fa ar kan udlgse massive sociale, gkonomiske, budgetmaessige og politiske
konsekvenser. Den aldrendes befolknings fulde potentiale skal derfor udnyttes (lbid.). Visionen er at
skabe bedre muligheder for aktiv aldring ved at fremme ”Livslang lzering” for alle voksne i
bestraebelserne pa at udvikle deres personlige kompetencer. Dette ggres ved at skabe forstaelse for
de samfundsmaessige demografiske udfordringer med malet om, at det er bedst for borgerne at
forblive uafhaengige af offentlig hjeelp sa laenge som muligt. Samtidig skal borgerne motiveres til at
bidrage til samfundet i takt med, at de bliver ldre (lbid.). Denne udmgntning er et konkret
eksempel pa en politisk vision om at styrke de aeldres handlekraft som middel til at opna

effektivisering af seldreplejen. Malet med “Livslang lzering” bliver sdledes at kompetenceudvikle den
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ldre til selvhjulpenhed ved at styrke den aldres ansvarsfglelse bade i forhold til at klare sig selv og i
forhold til at bidrage positivt til at varetage opgaver, der ellers har ligget i den offentlige aldresektor.
”Livslang leering” som politisk tiltag kan derfor opfattes som en teknologisk artefakt, der, med
Wackerhausens (1992) ord, bade kan understgtte og overskride den teknologiske logiks*!
intenderede malstyring. Teknologien, her “Livslang leering”, kan nemlig anskues som bade et
malrettet middel i den menneskelige virksomhed og som havende en mere almen og ogsa i nogle
sammenhaenge en utilsigtet virkningshistorie i sociale praksisser. Det er en virkningshistorie, der kan
gve indflydelse pa og internaliseres i menneskets livsverden og derved kan blive usynliggjort for
mennesket (Ibid.). Teknologien, ”Livslang laering”, kan betyde, at de etablerede kundskabsbaerende
praksisformer, som den &ldre mgder, dermed kan vaere konstrueret gennem praedefinerede
programmer og regelsaet, der ikke ngdvendigvis afspejler en opfattelse af den zldre som havende
vaerdi i sig selv som unikt subjekt.

“Livslang laering” kan dermed identificeres som en politisk gnsket handlingsorienteret praksisform og
som et eksempel pa et koncept, der i praksis kan bidrage til at veerdsaette den politiske udlaegning af
autonomi med handlekraft i betydningen selvansvarlighed, selvhjulpenhed og rationel
beslutningsevne med det bagvedliggende mal om at opna effektivisering i ldreplejen. Derved vil
"Livslang laering” blive et bidrag til en politisk moraliserende effektiviseringsdiskurs, der skal forstas
som havende et politisk bestemt indlejret telos, der bidrager til at Iase det politisk vaerdsatte
individualiserede individ til, at szerlige handlemader er de rette. Det vil sige, at der i den her udledte
politiske udlaegning af autonomi synes at blive synliggjort en politisk indblanding i den zldres
personlige autonomi, hvilket jo i de gennemgaede i policy-dokumenter ellers bliver fremstilliet som
veerende paternalistisk. Det betyder, at effektiviseringstiltag ofte kan komme til at sta i mere eller
mindre modsaetning til politiske formalsbeskrivelser, programerklaeringer, koncepter etc., men
maske var den underliggende hensigt.

Det nationale koncept “Laengst muligt i eget liv’ nyder stor politisk bevagenhed savel nationalt som
internationalt. Projektet blev indledt af Fredericia kommune i 2009*2 med malet om at styrke
borgerens evne til ved egen kraft at skabe livskvalitet og minimere afhangigheden af personalet

(Kjellberg et al. 2011), hvilket gar fint i spaend med politisk anerkendelse af den aldres handlekraft .

31 Teknologisk logik tager afsaet i et vidensbegreb, der allerede blev formuleret i graesk filosofi, og som
omhandler viden defineret som sproglig og eksplicit viden, og virkeligheden lader sig beskrive og forklare pa
denne vis. (Wackerhausen 1992)

%2 Fredericia kommune vinder med projektet ”Laengst muligt i eget liv’ Kommunernes Landforenings
innovationspris i 2010 for banebrydende nytaenkning. | 2011 vinder kommunen ligeledes en EPSA-pris
(European Public Sector Award) for projektet og i 2012 en EU-pris i kategorien "Towards Age-Friendly
Environments”.
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Samtidig bliver der peget pa, at konceptet har den gevinst, at omkostningsbyrden inden for
®ldresektoren bliver minimeret. Det vil sige, at vi igen ser et veerdimaessigt perspektiv om at tilfgre
den zldre autonomi ved at ggre denne selvhjulpenhed og dermed fri af aeldreplejens ydelser med et
direkte link til effektivisering. Implicit handler konceptet om, at borgerne skal kompetenceudvikles til
selvhjulpenhed, og man kan sige, at det derved bliver en aflgber af tiltaget om ”“Livslang leering”.
Konceptet om “Laengst muligt i eget liv” stiller derfor formalet i Lov om social service i et nyt lys. Der
star: “Hjeelpen tilrettelaegges pd baggrund af en konkret og individuel vurdering af den enkelte
persons behov og forudsaetninger og i samarbejde med den enkelte” (Lov om social service 2015).
Den individuelle vurdering i “Laengst muligt i eget liv” synes at blive at motivere den ldres fglelse af
selvansvarlighed til at blive selvhjulpen, hvilket sa kan blive hvad samarbejdet mellem den
professionelle og den aldre bestar i. Lassen (2014) skriver i sin ph.d.-afhandling, at det ikke leengere
er mantraet om, at den sidste del af livet handler om at nyde efter at have ydet, men at nu er
betingelsen for at opna livskvalitet at yde hele livet.

Konkret viser det sig ved, at borgere, der henvender sig til Fredericia kommune for at fa personlig
eller praktisk hjeelp, i projektet bliver tilbudt et intensivt rehabiliteringsprogram, sa hun eller han selv
bliver i stand til at klare en given arbejdsopgave i stedet for, at den bliver udfgrt af =eldreplejens
personale. Resultatet er, at borgernes behov for hjzlp falder markant, og at Fredericia kommune har
sparet 500.000 kr. om maneden pa zldreomradet (Kommunernes Landsforening 2010a). Kommunen
vinder Kommunernes Landsforenings innovationspris 2010 (Kommunernes Landsforening 2010b), og
konceptet bliver indfgrt i de fleste af landets kommuner. ”Laengst muligt i eget liv” ogsa kaldet
"Hverdagsrehabilitering” bliver ogsa introduceret pa plejecentre igen med Fredericia som
foregangskommune (Fredericia Kommune 2012). | efteraret 2014 bliver rehabiliteringsforlgb, der kan
“forbedre personens funktionsevne og dermed nedsaette behovet for hjaelp” endvidere vedtaget som
lovaendring til Lov om social service (Lov om social service 2014).

Det vil sige, at dette projekt ligesom med initiativet om “Livslang leering” igen handler om, at den
politiske udlaegning af autonomi kan indlejre den eeldre og befolkningen i gvrigt i en generaliseret
forestilling om, at handlekraft, der forer til selvhjulpenhed, giver livskvalitet. Det udelukker sa
samtidig et situeret blik pa den aldres autonomi, der er betinget af den ldre og dennes
livssituation.

Vi ser her, at autonomi bliver politisk udlagt med preaedefinerede mal, der kan blive internaliseret i
den ldre og i befolkningen i gvrigt uden at vide det og maske ogsa uden at ville det. Vi star derfor
med et politisk begreb om autonomi, der star i modsaetning til et begreb om autonomi, hvori et blik

pa den aldre i et genalogisk eller diskursivt perspektiv er indeholdt.
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Ved naermere eftersyn synes dermed det nutidige politisk dominerende autonomibegreb igen at blive
midlet til at opna szerlige rette handlemader, der kan fgre til effektivisering, hvilket understgtter, at
det er indlejret i en politisk moraliserende effektiviseringsdiskurs.

Det gkonomiske rationale som (med)definerende for det nutidige politisk dominerende begreb om
®ldres autonomi bliver gennem laesningen af de naevnte policy-dokumenter mere og mere synligt, jo

naermere vi kommer 2016. Det viser eksemplerne i naeste afsnit.

5.3.1 @konomi som eksplicit rationale i zeldrepolitikken forbundet med et nutidigt politisk
dominerende begreb om autonomi

@konomisk rationalitet synes politisk at fremstad som mere selvfglgeliggjort i de senere &rs policy-
dokumenter og er dermed blevet mere synligt og maske ogsa mere accepteret i sldrepolitikken?
@konomien som det prioriterede styringsrationale ses i tiltag, der handler om at ggre adgangen til
velfaerdsydelser mere vanskelig og til et valg, som den handlekraftige ®ldre ikke bgr tage som den
veerdsatte selvansvarlige, selvhjulpne og rationelle kompetente borger. Et sddant eksempel ses i
Arhus kommune, hvor der i en periode i 2014 var reklamestreamers pa byens bybusser med teksten
“Hold borgeren vaek”. Det var en streamer, der afspejlede kommunens budgetaftale for 2013-2016 i
Arhus kommune vedrgrende “Service for zeldre og handicappede” (Arhus kommune 2012). “Hold
borgeren vaek” er en af Arhus kommunes ledetrade til et bedre liv, hvor selvhjulpenhed bliver sat lig
med livskvalitet (lbid.).

Et andet eksempel viser sig ved Kgbenhavns kommunes begyndende opggr med 1980’ernes politiske
tiltag om ”Laengst muligt i eget hjem”. Det var et initiativ, der var funderet i et opggr med
velfeerdsstatens objektggrelse, passivisering og paternalisering af den zldre, der endvidere kunne
nedbringe antallet af plejehjemspladser og dermed effektivere aldreplejen (£ldrekommissionen
1980). Nu viser det sig dog, at “Leengst muligt i eget hjem” har vaeret sa stor succes, at der fra nogle
kommuner er gnske om, at det skal veere slut med ”Laengst muligt i eget hjem”. Det lyder nemlig
f.eks. fra Kgbenhavns kommune, at aldre nu bgr motiveres til at flytte i plejebolig, da de har bedre af
det og det koster det halve i en tid, hvor kommunerne er stillet over for sparekrav (Kgbenhavns
kommune 2011).

Den heri moraliserende effektiviseringsdiskurs bliver saledes tydelig og den zldre i den politiske
udlzaegning af autonomi, der med handlekraft skal agere med selvansvarlighed, selvhjulpenhed og
rationel beslutningsevne, kan dermed blive sat under pres. Sadanne tiltag kan jo netop vaere med til,
at den kommunale forvaltning blander sig i det individualiserede individs beslutningsret og som
forbruger, der selvradende og pa baggrund af egne praeferencer tager selvvalgte beslutninger. Vi er

sa igen vidner til, at koncepter med sadanne generaliserende tiltag pa den ene side kan fgre til, at det
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nutidige dominerende politisk autonomibegreb fremstar som ikke at blive vaerdsat i den politiske
tilretteleeggelse af hjeelpen. Pa den anden side udelukker samme konceptualisering af autonomi et
autonomibegreb, der bliver indholdsbestemt ved, at vi, som Honneth (2006) skriver, bliver dannet og
udviklet som mennesker gennem intersubjektivitet og situerede, og at autonomi kun kan opnasi en
kontekst af sociale relationer, der er stgttende og anerkendende.

Men med det udledte nutidige politisk dominerende autonomibegrebs indholdsbestemmelse af den
handlekraftige zldre, der kan agere med selvansvarlighed, selvhjulpenhed og rationel
beslutningsevne, kan man sige, at det politiske mal med denne udlaegning af autonomi fremkommer
at vaere, at de &ldre ma forsta og agere efter den vanskelige gkonomiske samfundsmaessige
sammenhang, de indgar i.

Policy-dokumenterne fortzeller en historie om, at indholdet i dem viser sig at veere domineret af
gkonomisk effektivisering, og autonomibegrebet i dem far tildelt flere funktioner. Det skal pa den
ene side bidrage til at udgve ideen og forestillingen om frit valg, der indsatter en form for markeds-
autonomi. Pa den anden side skal det understgtte ideen om autonomi som selvhjulpenhed, der
fordrer og forudsaetter malrettede og stramt styrede bade statslige og kommunale programmer og
institutioner for at virkeligggre denne malsatning.

| kapitel 6 vil dette udledte politiske begreb om autonomi blive anvendt som blik i analysen af det i
kapitel 4 fremstillede datamateriale fra feltstudiet for at identificere, hvilke konsekvenser den
politiske tilrettelaeggelse af plejeboligen har for den zeldres autonomi- og livssituation i plejeboligens

praksisser.
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Kapitel 6:
Zldres autonomi- og livssituation i plejeboligen

| dette kapitel vil feltstudiets fremstillede datamateriale fra kapitel 4 blive anvendst til at kaste lys
over, om og i sa fald hvordan det i kapitel 5 udledte nutidige politisk dominerende begreb om zldres
autonomi udfolder sig i plejeboligens praksisser og viser sig at gve indflydelse pa svaekkede ldres
autonomi- og livssituation.

Policy-dokumenter, der er forbundet til det fremstillede datamateriale, vil derfor fa en
fremtreedende plads gennem kapitlet for at synligggre, om politisk tilrettelaeggelse af plejeboligen
ses indlejret i plejeboligens praksisser og dermed viser sig at fa betydning for den aeldres autonomi-

og livssituation.

6.1 Fra feltstudiets fremstillede datamateriale til analysestruktur

Gennem feltarbejdet og i arbejdet med feltstudiets datamateriale har det stipulative rammebegreb
om autonomi vaeret mit blik:

At den zldre har mulighed for at bestemme i sit liv og leve sit liv ud fra egne mal og veerdier om, hvad
der er et godt liv at leve, ndr den zeldre ikke laengere kan klare sig i egen bolig og derfor flytter i
plejebolig.

Med dette rammebegreb har jeg synliggjort, at svaekkelse per se er et livsvilkar for sldre, der flytter i
plejebolig. Den zldres svaekkelse er blevet udfoldet med faenomenerne immobilitet, psykiske
problemer og nedsatte kognitive evner. Det er f&anomener, som i en uendelighed af mulige
variationer er forbundet til den aldres svaekkelse, og som ma afhjzelpes, hvis den zldre skal have
mulighed for at bestemme i sit liv og leve sit liv ud fra egne mal og vaerdier. Jeg har givet disse
faenomener betegnelsen interne forhold med henvisning til, at der er tale om forhold, som er taet
forbundet med den enkelte sldre som person, dennes livsforlgb og nuvaerende og fremtidige liv.
Hjeelpen, der bliver ydet af seldreplejen som kompensation for den aldres svaekkelse, er indlejret i
plejeboligens rammebetingelser, og om dette har jeg brugt betegnelsen eksterne forhold med
henvisning til, at disse forhold bliver udfoldet under faanomenerne plejeboligen som hjem, hjaelp som
opgavelgsning og pdrgrende som ressource.

Tilrettelaeggelsen af hjaelp til 2ldre i plejebolig er forbundet til det rammesatte nutidige politisk
dominerende autonomibegreb for zldre (kapitel 5) med handlekraft som overordnet kategori.
Handlekraft er blevet udfoldet med faenomenerne selvansvarlighed, selvhjulpenhed og rationel
beslutningsevne. Det politisk prioriterede begreb om aldres autonomi er blevet udledt pa baggrund

af policy-dokumenter og indtager derfor en diskursiv strategisk plads i samfundet. Ved indflytning i
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plejebolig bliver den aldre indlejret i, eller man kan ogsa sige underlagt, en organisatorisk kontekst,
hvor det nutidige politisk dominerende begreb om =ldres autonomi kan navnes som den politisk
normative prioriterede vaerdiseetning. Det er et politisk vaerdigrundlag, der ikke skal opfattes som et
ideal, der blot pa kausal vis “siver ned” i plejecentrets organisering og udfolder sig i plejeboligens
praksisser som en anden naturlov.

Taylor (1985a) papeger, at opfattelser og praksisser i samfundet ikke kan eksistere og fgres ud i livet
uden visse selvforstaelser. Der vil altid veere en praeteoretisk forstaelse af, hvad der foregar blandt
medlemmerne, der er involveret i samfundets praksisser. Den praeteoretiske forstaelse vil veere
betinget af spilleregler i samfundet. De er medkonstituerende for medlemmernes selvforstaelse og
dermed for deres handlinger i praksis; men de er ikke ngdvendigvis kendt for de involverede. “The
point of it is to concatenate a social decision out of individual decisions. So only certain kinds of
interaction are legitimate. This norm of individual independence is, one might say, constitutive of the
practice” (Taylor 19854, s. 93).

Dette citat kan eksemplificeres ved, at det udledte nutidige politisk dominerende autonomibegreb
om aldres autonomi kan, om man sad ma sige, ga bag om ryggen pa medarbejderne pa plejecentrene.
Det vil sige, at de, uden maske at ville det og uden maske at vide det, i praksis handler med
udgangspunkt i den politisk prioriterede indholdsbestemmelse af autonomi.

Men feltstudiets datamateriale synligg@r ogsa, at den praeteoretiske forstaelse af det nutidige politisk
prioriterede begreb om aeldres autonomi virker fremmed og ikke-forstaet af nogle af medarbejderne.
De kommer derfor i konflikt med deres iboende faglige selvforstaelse og fraviger i praksis
plejeboligens rammebetingelser, hvilket bibringer analysen af feltstudiets datamateriale nuancering
og tydeliggarelse af, hvilke konsekvenser indflydelse den politiske tilrettelaeggelse af plejeboligen har
for den sveekkede aldres autonomi- og livssituation.

| dette kapitel vil de eksterne forhold om plejeboligens rammebetingelser, der er udfoldet med
faenomenerne plejeboligen som hjem, hjaelp som opgaveldsning og pdrgrende som ressource, vere i
forgrund i de to fgrste dele og blive reflekteret med de interne forhold. De interne forhold er
forbundet med den enkelte sldre svaekkelse og er udfoldet med faenomenerne immobilitet, psykiske
problemer og nedsatte kognitive evner.

| kapitlets 3. del vil de interne forhold veere i forgrund og vil blive reflekteret med de eksterne forhold.
Efter denne praecisering af grundlaget for analysen vil kapitlets struktur blive beskrevet i naeste

afsnit.

6.1.1 Kapitlets struktur

Kapitlet er struktureret i tre dele:
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1. del (6.2) omhandler den politiske tilretteleeggelse af plejeboligen som hjem, der viser sig at vaere
konstituerende for saerlig veerdsaettelse af den handlekraftige ldre, hvilket bliver synliggjort at
bidrage til, at seerlige handlemader vinder indpas i plejeboligens praksisser. Det sker allerede i
visitationsproceduren til en plejebolig. Bade visitationsproceduren og plejeboligen som boligform er
konkrete resultater af politiske diskurser om afinstitutionalisering af plejehjem og opg@r med
passiviserende “omsorgeri”, der bliver konstituerende for politisk vaerdsaettelse af den ldres
handlekraft. Men for at komme i betragtning til en plejebolig fordres det, at den zeldre har brug for
omfattende personassistance. Der fremkommer derved et paradoks, der vil blive belyst i denne del af
kapitlet for at give nogle bud p3, hvilken indflydelse det kan have pa den svaekkede aldres autonomi-

og livssituation i plejeboligens praksisser.

2. del (6.3) handler om princippet om ”hjelp til selvhjaelp”, der tager sit udgangspunkt i den zeldres
ressourcer eller handlekraft, og som er grundlaget for visitationen af hjeelp som opgavelgsning til
svaekkede zldre. "Felles sprog” er et standardiseret arbejdsredskab, der er politisk prioriteret for at
tilbyde ensartethed i sprog, mal og opgavelgsning til eldre for at sikre kvalitet, og for at hjaelp bliver
tildelt ud fra et ligeveerdighedsprincip mellem alle ldre. Denne standardisering af hjeelpen til eldre
bliver udfoldet for at synligggre, hvilke heemmende og fremmende forhold for den zldres autonomi-
og livssituation, der med denne politiske tilrettelaeggelse bliver synliggjort i plejeboligens praksisser.
Feltstudiets datamateriale synligggr, at nogle medarbejdere vover at ga imod denne intenderede
ligevaerdige tildeling af hjeelp som opgavelgsning, hvilket nuancerer standardiseringens konsekvenser

for den aldres autonomi- og livssituation.

3. del (6.4) tydeliggg@r, hvordan politisk veerdszettelse af aldres handlekraft far betydning for den
enkelte seldres autonomi- og livssituation i praksis. Bade nar handlekraft hos mange af de aldre viser
sig som vaerende sarlig udfordret, og for en del af de ldre, der indgar feltstudiet, stort set viser sig
som fravaerende, hvilket kommer til syne pa mange vidt forskellige mader og i vidt forskellig grader.
Feltstudiets datamateriale bidrager ogsa med at synligggre, at aldres handlekraft bliver midlet til at
blive set i plejeboligens praksisser. Det bliver derfor her udfoldet, hvordan den politisk intenderede
hensigt med handlekraft skal motivere den =ldre til at holde sig fri af aeldreplejens ydelser. Dette
gores gennem den politiske veerdsaettelse af selvansvarlighed, selvhjulpenhed og rationel
beslutningsevne, der dog viser sig at have (maske) uintenderede virkninger i praksis. Det bliver
nemlig synliggjort, at de samme politisk vaerdsatte evner bidrager til at forbruge =ldreplejens

ressourcer. Det sker, da handlekraft bliver synliggjort som ngdvendig pa aldreplejens

155



markedslignende vilkar, ndr man som forbruger skal kunne evne at fa gje pa og fa tildelt de ikke

synlige tilbudte varer pa aldreplejens hylder.

6.1.2 Arbejdsmetoder og greb i kapitlet

Policy-dokumenter har en central plads i dette kapitel (kapitel 6), da de ivaerksatte politiske initiativer
kan bidrage til at synligggre, hvornar den politiske rammesaetning af plejeboligen har betydning for
den aldres autonomi- og livssituation i plejeboligens praksisser. Jeg anvender bade nationale og
kommunale policy-dokumenter. | sggningen efter kommunale policy dokumenter viser der sig en
overaskende ensartethed i de fundne dokumenter pa tveers af landets kommuner. De udvalgte
policy-dokumenter, der navnes i dette kapitel, er derfor udvalgt som eksempler, der har fremstaet
som typiske for flere af landets kommuner.

Jeg vil gennem dette kapitel anvende kapitel 2’s historiske perspektiv om rammesaetning af sldres
autonomi i eldreforsorgens udvikling og etablering i Danmark gennem 1800-tallet og frem til
1990’erne. Det vil jeg gore for at nuancere og skabe dybde i analysen, der ellers kunne komme til at
fremsta som et nutidigt snapshot. Jeg vil i den forbindelse henvise til kapitel 2 og nummeret pa det
afsnit, jeg henviser til. F.eks. kapitel 2 afsnit 7 vil blive henvist til med (2.7). Samme henvisningsmade
vil blive anvendt, nar jeg refererer til det fremstillede datamateriale i kapitel 4. Det vil sige f.eks.
(4.7).

Gennem analysen vil jeg derudover Igbende inddrage filosofiske og sociologiske bidrag for at udfolde
den aldres autonomi- og livssituation i plejeboligens rammer og praksisser sa grundigt og nuanceret
som muligt. Og for at give laeseren et Igbende overblik gennem dette lange kapitel, har jeg valgt at
delkonkludere i opsamlingsafsnit i hvert af dette kapitels tre dele.

Med dette overbliksbillede af kapitel 6 kan jeg nu ga i gang med kapitlets fgrste afsnit om den
politiske tilrettelaeggelse af plejeboligen som hjem. Det er fgrste skridt pa vejen til at udfolde aldres

autonomisituation i plejeboligens rammer og praksisser.

6.2 Plejeboligen som afinstitutionaliseret plejehjem til sikring af &ldres frihed
Plejeboligen er for ldre, der har behov for omfattende service og pleje (Almenboligloven 2015, § 5,
§ 54). Det vil sige, at zeldre, der bliver visiteret til plejebolig, typisk er svaekkede i en sadan grad, at de

ikke laengere, som Jensen (2004) skriver, kan bo i ”hjem hjemme”, men ma flytte til “hjem ude.”**

* Denne formulering af de to typer hjem vil blive anvendt gennem kapitlet.
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Som det fremgar af kapitel 2 om aldreforsorgens udvikling, sa er "Langst muligt i eget hjem” et
koncept, der siden 1980’erne har haft stor betydning for den politiske tilrettelaeggelse af boligformer
til eldre. ”Leengst muligt i eget hjem” medfgrte, at plejehjem som offentlig boinstitution pa sigt ikke
lengere skulle vaere et tilbud til eldre. Plejehjem blev derfor nedlagt, hvilket var medvirkende til, at
det kun var de mest svaekkede zeldre, og szerligt seldre med psykiske og kognitive problemer, der fra
1990’erne blev tilbudt en plejehjemsplads. Zldreboliger blev den ny boligform, der kunne tilbydes
®ldre. Det er selvsteendige boliger, der typisk er bygget som mindre raekkehuse eller boligblokke, og
som kunne lejes af den aldre som enhver anden lejebolig. Virkeligheden viste dog, at seldreboliger
ikke kunne vaere den eneste tilbudte boligform til svaekkede zeldre, der ikke leengere kunne klare sig i
eget hjem. Plejebolig som ny boligform til svaekkede aldre bliver derfor en realitet (2.7).

Etablering af plejeboligen gav anledning til arkitektoniske diskussioner om indretning af denne
boligform. En debat, der umiddelbart tager sit udgangspunkt i undersggelser om plejehjemmenes
uensartethed og institutionelle praeg (2.7.2, 2.7.3). Konkret bliver plejeboligens bygningsmaessige
faciliteter mere ensartet landet over, og plejeboligen bliver en forbedring i forhold til
plejehjemmenes sma veerelser, idet plejeboligen bliver indrettet med eget bad og toilet,
kokkenfaciliteter og typisk to rum (Mgller og Knudstrup 2008a).

Det bliver i etableringen af plejeboligen politisk besluttet, at den skal veere den zldres egen lejebolig,
hvorfor den som enhver anden lejelejlighed typisk bliver udlejet af et boligselskab. Den zldre skal
dog funktionsvurderes af en kommunal visitator for at blive godkendt til en plejebolig.

| ferste tema i denne del af analysen ser jeg neermere pa visitators funktionsvurdering, der foretages
pa baggrund af Faelles Sprog, der er et standardiseret kategorisystem (Hansen og Vedung 2005,
Petersen og Schmidt 2003). Dernaest bliver eksempler fra feltstudiets datamateriale udfoldet for at
kaste lys over bade den zldres sveekkelse og den aldres handlekraft i visitationsproceduren til
plejeboligen og hvorledes Falles Sprog som visitatorernes arbejdsredskab har betydning for,
hvorledes svaekkede =ldre bliver set som individer i eldreplejens organisering.

| andet tema i denne fgrste del af dette kapite, bliver blikket rettet mod den politiske tilretteleeggelse
af plejeboligen som hjem. Det bliver gjort ved at belyse, hvordan hjem ses udmgntet som politisk
strategi i plejeboligens praksisser, og hvordan denne udmgntning viser sig som betydningsdannende

for den aldres autonomi- og livssituation.

6.2.1 Visitationsprocedure til plejebolig for sveekkede =ldre
Tre ledere fra tre forskellige kommuner fortzeller, at ansggning til plejebolig bliver udfyldt af en af
kommunens visitatorer. Det sker, nar den aldre er blevet funktionsvurderet af visitator til ikke

lengere at kunne klare sig i eget hjem og derfor kan blive visiteret til en plejebolig (4.4).
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Gerdas historie viser, at den typiske beboer i plejebolig i dag skal veere svaekket i sarlig grad. Gerda
flyttede i plejebolig for syv ar siden, da hun efter en skilsmisse havde det rigtig hardt og endte i et
alkohol- og medicinmisbrug. Hun kunne pa det tidspunkt ikke klare sig i sin bolig, hvorfor hun flyttede
i plejebolig. Bade Gerda selv og en medarbejder fortzller, at Gerda nu klarer sd meget selv, at huni
dag ikke ville blive visiteret til en plejebolig (4.2.7).

Visitator anvender Faelles Sprog som arbejdsredskab til at vurdere, om den zldre kan fa adgang til en
plejebolig. Feelles Sprog bliver beskrevet som et nationalt begrebsapparat for omsorgsarbejdet i
®ldreplejen. Det skal bidrage til at standardisere kommunikation og styring af eldreplejens ydelser,
sa hjaelp kan blive ensrettet, og ressourceforbrug kan blive registreret til brug bade internt i
kommunen og i komparative analyser pa tvaers af landets kommuner. Faelles Sprog blev lanceret i
1998 og er videreudviklet siden da (Hansen og Vedung 2005, Petersen og Schmidt 2003). | skrivende
stund er Fzelles Sprog 1l under udarbejdelse (Kommunernes Landsforening 2015b, Socialstyrelsen
2012, www.socialebegreber.dk).

| Feelles Sprog indgar et system til kategorisering af aldres funktionsniveau, der bliver anvendt, nar
den aldre skal vurderes med henblik pa at fa adgang til en plejebolig. Funktionsniveauerne gar fra 0
til 4. 0 er ingen eller ubetydelige begraensninger for den xldre, og 4 er totale begransninger inden
for udvalgte funktionsomrader (KL og Poulsen 2002. Funktionsniveauerne er beskrevet i et skema,
der omhandler de otte udvalgte funktionsomrader og de indgar som visitators arbejdsredskab i
vurderingen om, hvorvidtden zldre kan blive godkendt og dermed visiteret til en plejebolig.
Funktionsomraderne er: personlig pleje, spise, drikke, mobilitet, daglig husfgrelse, aktivitet, socialt
samvaer/ensomhed/netvaerk, mental og psykisk tilstand samt akut/kronisk sygdom/handicap. Et
niende punkt, der ikke indgar i selve funktionsvurderingen, men som er relevant i forbindelse med
visitationen til plejebolig, handler om, hvordan den aldre klarer at bo i nuvaerende bolig. Visitator
markerer det enkelte punkt i dette kategorisystem med ét af de fem funktionsniveauer, der sa giver
en samlet score (Hansen og Vedung 2005).

| sggning pa kommuners visitationskriterier landet over har jeg fundet, at de aldre typisk skal veere
beskrevet inden for Faelles Sprogs funktionsniveau 3 eller 4 for at blive tilbudt en plejebolig. £ldre,
der bliver vurderet til funktionsniveau 3, er beskrevet som eldre, der har vanskeligt ved at overskue
og tage initiativ inden for de beskrevne funktionsomrader. De vil derfor have behov for omfattende
personassistance. Borgere pa funktionsniveau 4 er ude af stand til at overskue at tage initiativ til
funktioner inden for de beskrevne funktionsomrader pa trods af hjalpemidler. De har derfor brug for
fuldstaendig personassistance (Petersen og Schmidt 2003). Denne vurdering af de zldre viser, at de

skal veere seerlig svaekkede for at kunne blive visiteret til en plejebolig. | min sggning pa, hvordan
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ldre, der spger om plejebolig, bliver vurderet i landets kommuner, fandt jeg f.eks., at i Allergd
kommune skal eldre, der bliver visiteret til plejeboli,g have stort fysisk plejebehov kombineret med
psykisk ustabilitet (Allergd kommune 2016). | "Kvalitetsstandarden plejebolig i plejecenter” fra
Herning er det beskrevet, at borgere, der bliver vurderet til funktionsniveau 3 eller 4, kan blive
visiteret til plejebolig. Endvidere er &ldre uden videre berettiget til en bolig, nar prisen pa
plejeydelser i hjemmet overstiger prisen pa plejeydelser i plejeboligen (Herning kommune 2015). Vi
ser her, at savel et funktionelt som et gkonomisk kriterium berettiger den zeldre til at blive tildelt en
plejebolig, hvilket er et interessant perspektiv i vurderingen af den seldre og i prioriteringen af de
ldre, der star pa venteliste til en plejebolig.

Overordnet betragtet kan funktionsvurderingen af de ldre derfor ses som en sikring af, at kun
seerligt svaekkede anspgere far adgang til at leje en plejebolig. Denne slutning bliver underbygget af
de tre ledere, der indgar i feltstudiet, og som er fra tre forskellige kommuner. De fortaeller, at de i
dag oplever en stgrre kompleksitet i de sldres plejebehov, nar de ldre nu bliver visiteret til
plejebolig, end tidligere (4.4)*.

Hvordan svaekkede ldres autonomisituation udspiller sig i visitationsproceduren plejebolig, nar den
nutidige politisk dominerende indholdsbestemmelse af autonomi er handlekraft, som er blevet
udfoldet med faenomenerne selvansvarlighed, selvhjulpenhed og rationel beslutningsevne i kapitel 5,

kan feltstudiets datamateriale vaere med til at kaste lys over.

6.2.2 Handlekraft som vaerdi i visitationsprocesessen for svaekkede xldre

En af de to interviewede dgtre siger i forbindelse med, at hun ansgger om en plejebolig til sin mor, at
“det der med frit valg, det har jeg ogsa sddan hgrt og laest lidt om. Men det passer ikke helt — nej, for
man kan jo heller ikke, hvis man bliver gammel og gerne vil pa plejehjem [s@ge om en plejebolig]. Det
kan man jo ikke bare komme. Altsa det er jo ikke sddan, at man kan ga over og blive skrevet op, du
skal jo visiteres (4.4). Hun fortaeller ogsa, at hun og hendes bror sagde nej til den fgrste plejebolig,
moderen blev tilbudt, da den var en et vaerelses bolig. Den beslutning resulterede i, at “sd r@dg hun
[moderen] bagerst i kden [pa ventelisten til plejebolig].... Men det var der sa ikke noget at ggre ved;
for vi [broderen og hende] syntes bestemt ikke, at hun skulle ind i en et vaerelses, hvor hun bdde
skulle sove og spise (4.4).

Ifglge plejeboliggarantien, der blev vedtaget i folketinget 2009, kan man godt gnske en plejebolig pa
et bestemt plejecenter; men sa traeder garantien om at blive tilbudt en bolig inden for to maneder ud

af kraft (VEJ 14 2011, kap. 16). Takker man nej til tilbuddet om en plejebolig, hvis den ikke lever op til

* Her henviser jeg til kapitel 4 afsnit 4, og sddan vil jeg henvise til kapitel 2 og gennem dette kapitel 6.
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ens gnske om f.eks. indretning, stgrrelse eller beliggenhed, sa bliver man altsa ikke slettet fra
ventelisten. Men ventetidsgarantien bliver annulleret, og kommunen har sa igen to maneders frist til
at tilbyde en plejebolig fra det tidspunkt, hvor kommunen modtager afslag fra den zldre eller
dennes pargrende pa tilbuddet om en plejebolig. De tre ovenfor naevnte ledere fortaeller om
enslydende praksis vedrgrende visitationsproceduren til plejebolig i hver deres kommune (4.4).
Datteren, i ovenfor naevnte eksempel, sagde nej tak til den fgrst tilbudte plejebolig til sin mor,
fortzeller, at hun og broderen blev informeret om, at moderen inden for plejeboliggarantiens rammer
kunne blive tildelt en plejebolig pa et andet end det gnskede plejecenter og i en anden by i
kommunen. Det var ikke et gnskvaerdigt scenarie for dem, da de mente, at deres mor ville fgle sig
mest tryg i et omrade, hun kendte. “Men sd blev der sagt, at det var ikke sikkert, at vi kunne fa her
[pa det plejecenter, de gnskede]. Men det fik vi sG” (4.4).

Samme praksis viser sig i et andet eksempel fra feltstudiets datamateriale: Her fortaeller en anden
datter, at hun tog initiativ til at sgge en plejebolig til moderen, da hun “var ved at blive rablende skar
......... hun ringede til mig d@gnet rundt og sagde, at hun havde set et barn drukne.... ....det var virkelig
en kamp, og jeg ringede til kommunen og fortalte, hvad der skete og de ..., der var jo en der skulle dg
farst. Og der var 50 pa venteliste pa det tidspunkt (4.4.). Plejeboliggarantiens malsaetning viser sig at
blive styrende i hendes samtaler med visitator sammen med forhandlinger om den gnskede
plejebolig. Datteren ville nemlig gerne have sin mor pa et bestemt plejecenter og fik at vide, at “hvis
jeg fik tilbudt en lejlighed her pG centret og sagde nej, fordi jeg maske synes, at den ikke IG sG godt, s
fik jeg bare ikke nogen. Sa jeg skulle sige ja til den farste af den bedste, og det gjorde jeg, da vi s
aftalte, at det var pa det her center, at jeg ville fa tilbudt en bolig” (4.4).

Plejeboliggarantien kan ses som anerkendelse af den svaekkede aeldre i en sarbar situation, da den
aldre skal tilbydes en plejebolig inden for en overskuelig periode, hvis kommunen vil overholde
denne garanti. Men malsaetningen i plejeboliggarantien er at tilbyde en hvilken som helst ledig bolig
pa et hvilket som helst plejecenter i kommunen. Den svaekkede xldres praeferencer om at ville bo pa
et bestemt plejecenter behgver derfor ikke at blive respekteret i denne praksis. Den ldre kan med
plejeboliggarantien dermed blive frataget muligheden for at leve sit liv i kendt naermiljg, at deltage i
kendte aktiviteter, bo taet ved socialt netvaerk etc.

Dermed bliver bureaukratiske virkemidler taget i brug i eldreplejens markedsorienterede
organisering. Det ses, idet visitator har et fastdefineret ansvars- og kompetenceomrade, og

ved at visitator udgver sin funktion i hierarkisk organisering med fastlagte regler som f.eks.

Feelles Sprog, der ganske udtrykkeligt adskiller visitators embedsudgvelse fra det private livs

sfaere. Visitator bliver pa den made en embedsmand, der far myndighed gennem Faelles
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Sprog til at vurdere, om de her naevnte ansggere kan blive tildelt en plejebolig. En sadan form

for embedsfgrelse foregar i, hvad Weber (2003) karakteriserer som det moderne

bureaukratis szerlige funktionsmade, og som ses understgttet af NPM (Christensen og

Laegreid 2003, Hjort 2001).

De to dgtres oplevelser med ansggning om plejebolig viser, at plejeboliggarantiens regler kan blive
malet i visitators arbejde. Det viser sig ved, at visitatorerne i de naevnte eksempler orienterer sig mod
opfyldelse af plejeboliggarantiens regler. Det vil sige, at visitators arbejde kan blive tgmt for hendes
eller hans subjektive vurderinger og skgn.

| de to interviewede dgtres eksempler afspejler visitators handlinger, hvad Wackerhausen (1998)
kalder for "magtens empati.” Nar visitatorerne anvender den politiske regelsaetning bliver den
praedefinerede malsaetning styrende uden ngdvendigvis at tage hensyn til den svaekkede zeldres
oplevelse af tryghed, at de bor i kendte omgivelser, hvor de har et socialt liv etc. Det kan efterlade en
situation, hvor visitator handler efter reglerne uden at reflektere over, om handlingen f.eks. er
veerdig eller nedvaerdigende for den =ldre. Det kan fgre til, at der i praksis ikke bliver stillet
kontekstafhangige spgrgsmal, der omhandler respekt og veerdighed for den enkelte zldres
livssituation. Vi star sa i en situation, hvor de fastsatte visitationskriterier og det nutidige politisk
dominerende autonomibegreb er udtryk for generaliserende forlangender, hvis virkningshistorie i
praksis kan udfolde sig ved, at den =ldres livssituation bliver overset eller ikke synliggjort.

De naevnte eksempler fra feltstudiet viser, at risikoen ved plejeboliggarantien kan veere, at visitator
bliver optaget af, hvad der er godt at ggre pa baggrund af de fastsatte malsaetninger. | Taylors
(1985a) optik vil det kunne fgre til, at virkelighedens kompleksitet kan blive reduceret til, at
overvejelser og refleksioner bliver til, hvad han betegner som ”svage vurderinger”. Det sker nar
plejeboliggarantiens regler og det praedefinerede vokabular i Feelles Sprogs funktionsvurdering af den
aldre bliver grundlaget for at vurdere, hvad der er godt at g@re. Visitator vil sa foretage svage
vurderinger. De star i kontrast til “staerke vurderinger”, hvor evaluator vil have “a vocabulary of
worth” (s. 24). Det vil sige, at man reflekterer med et nuanceret og rigt sprog, og at staerke
vurderinger vil vaere konstituerende for, at evaluator har et frit ordforrad, der kan blive udviklet
gennem fealles refleksioner med sine kolleger. Steerke vurderinger kommer derfor til at sta i
modsaetning til plejeboliggarantiens regelsaet, hvor spgrgsmal som: "Vil du have den tilbudte
plejebolig, eller vil du flyttes nederst pa ventelisten til en plejebolig?” kalder pa en svag vurdering.
Sp@rgsmalet, om det vil veere uveerdigt at flytte den aeldre til et plejecenter, der ligger 10 km fra den

ldres tidligere bolig, kunne vaere et spgrgsmal, der vil fordre en staerk vurdering.
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Plejeboliggarantien kan ses som eksempel pa et politisk gnske om at sikre ligelig fordeling af hjzelp
gennem rettigheder. Samtidig viser plejeboliggarantiens regelsatning sig ikke at hylde det politisk
veaerdsatte individualiserede individ, der blev udledt i kapitel 5, og som kan genkendes fra bevaegelsen
om brugerorientering i sundhedssektoren generelt (Brydensholt 1993, Dige 2009, Vallgarda 2003).
Den politiske malsaetning i plejeboliggarantien kan derfor komme til at sta som modsatning til den
politisk veerdsatte handlekraft og rationelle beslutningsevne hos 2ldre, nar visitator henviser til de
politisk fastsatte regler uden at inddrage den zldres praeferencer. Men interessant nok viser
eksemplerne ogsa, at de to dgtre, der sgger om plejebolig til deres mg@dre, da de selv er for svaekkede
til at ggre det, i sidste ende far deres gnsker imgdekommet, netop ved hjeelp af handlekraft.
Eksemplerne viser, at de to mgdre er for svaekkede til at kunne varetage egne interesser og dermed
ikke formar at leve op til politisk vaerdsaettelse af handlekraft, selvansvarlighed, selvhjulpenhed og
rationel beslutningsevne. Flere eksempler i feltstudiets datamateriale synligger, at handlekraft er
ngdvendig for at blive set i visitationsproceduren til plejebolig. Det viser sig, nar Katrine er den
eneste aldre i feltstudiets datamateriale, der selv har haft handlekraft til at spge om en plejebolig.
Hun bruger, ligesom de to ovenfor naevnte detre, handlekraft og sin rationelle beslutningsevne til at
blive visiteret til en plejebolig. Katrine er 81 ar og besluttede sig for at flytte i plejebolig “for
tryghedens skyld ....for jeg ville da hellere bo selv” (4.3.1). Hun gnsker at flytte i plejebolig, da der her
er personale dggnet rundt, der hurtigt kan komme, hvis hun falder. Katrine viser, at hun kender
visitator og hendes funktion, nar hun siger: “........ for jeg sagde til min visitator, at jeg godt kunne
teenke mig at komme herover, og s gik der to — tre mdaneder. SG kom jeg herover...det var det
plejecenter, jeg s@gte om... det er jeg meget glad for. ....Jeg boede lige overfor og var kommet til
genoptraening her pG grund af en operation i benet” (4.3.1).

Mange af de gvrige ldre, der indgar i feltstudiet, er visiteret til en plejebolig via deres pdrgrendes
handlekraft. Birthes dgtre sggte om en plejebolig, da Birthe var hallucineret i sin lejlighed og derfor
ikke havde det godt. De s@gte om en plejebolig i en kommune, hvor en af dgtrene har bopeel, og det
fik de (4.2.2).

Kurt mener, at hans bgrn fik ham flyttet i plejebolig, da der var noget galt med hans hoved og han
derfor ikke vidste, hvad han gik og lavede derhjemme (4.3.2).

Knuds kone var hans ”"lante” handlekraft i forbindelse med ansggning om en plejebolig. Hun havde
vanskeligt ved at klare Knud i hjemmet efter, at han var blevet gangbesvaeret og ”lidt hjerneskadet”
pa grund af flere blodpropper (4.2.6).

Agnete pa 98 ar flyttede i plejebolig for cirka seks maneder siden og fortzeller, at hendes sgn og

svigerdatter, der snart runder de 80 ar, ikke kunne blive ved med at tage sig af hende. De sg@gte
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derfor om en plejebolig til Agnete og arrangerede hendes flytning, mens hun laenede sig tilbage og
var glad for, at de overtog ansvaret for hendes ve og vel (4.3.2).

De pargrende viser sig i disse eksempler som den svaekkede ldres handlekraft og tegner et billede
af, at handlekraft bliver synliggjort som typisk strukturel betingelse i forbindelse med, at svaekkede
®ldre ansgger om en plejebolig, og i forbindelse med visitationsprocessen til en plejebolig. Det kan
derfor ses, at der ikke tages hensyn til den svaekkede ldres situerede autonomisituation.
Visitatorer bliver derved stillet i en situation, hvor de pa den ene side skal handtere den

aktive, kravstillende og rationelle bruger, der kan efterspgrge virksomhedens varer. Pa den

anden side skal de handtere detaljerede regler og retningslinjer i forsgget pa at styre

adgangen til disse varer. Det far den konsekvens, at &eldre, der besidder de politisk vaerdsatte
kvalifikationer, bliver givet muligheden for at tilegne sig og opna deres mal om at blive tildelt
diverse ydelser. Det rejser et spgrgsmal, om svaekkede zldre uden den forngdne politisk

vaerdsatte handlekraft kan blive efterladt i egen bolig, da de ikke selv er i stand til at spge om

en plejebolig? Det kan feltstudiets datamateriale ikke give svar pa. Men det kan give svar p3,

at handlekraft har vaeret ngdvendig i forbindelse med visitationsproceduren til en plejebolig

for de aldre, der indgar i feltstudiet.

Handlekraft viser sig saledes som strukturel betingelse for at fa adgang til eldreplejens ressourcer og
far dermed i praksis ikke den politisk intenderede hensigt om, at den aldre som selvansvarligt og
selvhjulpent individ ikke skal ligge samfundet til byrde ved at forbruge af =ldreplejens ydelser. Den
nutidige politisk dominerende rammesaetning af autonomi viser sig dermed i praksisser vedrgrende
plejeboligen som et janushoved. Det viser sig nemlig, at det som moraliserende
effektiviseringsdiskurs (kap. 5) skal bidrage til at holde zeldreplejens omkostningsniveau i ave. Men
samme rammesaetning af autonomi viser sig samtidig at bidrage til at kunne passere visitators
gatekeeper-funktion og dermed give adgang til at forbruge ydelser.

Der rejser sig med disse eksempler fra feltstudiet en problematik om, hvordan svaekkede ldre bliver
set i eldreplejens organisering, nar de ikke selv eller med pargrendes hjeelp er i stand til at
mobilisere den politisk gnskvaerdige handlekraft. Det kunne tyde pa, at seldre uden handlekraft er i
risiko for ikke at blive set pa aeldreplejens marked. Det vil betyde, at szerligt sarbare seldre kan blive
efterladt dehumaniseret i deres livssituation, idet den sveekkede ldres autonomi, viser sig at vaere

uden rammesaetning.

6.2.3 Opsamling
Det viser sig, at de aldre, der indgar i feltstudiet typisk ikke har den nutidige politisk dominerende

veerdsatte handlekraft, da de per se er svaekkede pa forskellige mader og i forskellige grader.
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Eksempler fra feltstudiets datamateriale viser sammen med policy-dokumenter vedrgrende
visitationsredskaber til plejeboligen, at den seldre typisk skal vaere sa sveekket, at han eller hun ikke
leengere kan klare sig i eget hjem for at blive visiteret til en plejebolig. Policy-dokumenter fra Herning
kommune viser ogsa, at funktionsvurdering af den aldre bliver suppleret med en gkonomisk
vurdering, da de ldre her uden videre er berettiget til en plejebolig, hvis prisen pa plejeydelser i
hjemmet overstiger prisen pa plejeydelser i plejeboligen. Der dbner sig her et scenarie om et bade
funktionelt og gkonomisk berettiget kriterium for at blive visiteret til en plejebolig, der er interessant
i forhold til visitators begrundelser for prioritering i visitationsprocessen til en plejebolig. Det
gkonomiske kriterium er endvidere interessant, da det tyder pa et kommunalt begyndende opgagr
med 1980’ernes ”“Leengst muligt i eget hjem”, der netop skulle bidrage til at effektivisere aldreplejen
ved at nedlaegge plejehjemspladser (kap. 2).

Men samlet set synligger feltstudiets datamateriale, at svaekkelse er et typisk krav for at fa adgang til
en plejebolig, og det bliver samtidig synliggjort, at aeldreplejens organisering fordrer handlekraft for
at fa gennemfgrt visitationsprocessen. Det vil sige, at den politiske vaerdsaettelse af handlekraft
udfoldet med selvansvarlighed, selvhjulpenhed og rationel beslutningsevne viser sig "at give pote”,
nar den aldre gnsker at blive visiteret til en plejebolig. Denne veerdsaettelse ma sa ses i relation til, at
der f.eks. i Allergd kommune er krav om, at den zeldre skal have et stort fysiks plejebehov kombineret
med psykisk ustabilitet, og at de tre ledere fra tre forskellige kommuner fortzeller om et tiltagende
komplekst plejebehov hos ldre, der i dag flytter i plejebolig.

Der toner dermed et paradoksalt scenarie frem. Pa den ene side er der politisk krav om, at den zeldre
skal have brug for omfattende personassistance og veere ude af stand til at tage initiativ for at blive
visiteret til en plejebolig. Pa den anden side ses det i feltstudiets datamateriale, at der er brug for den
politisk vaerdsatte handlekraft for at blive visiteret til en plejebolig. Man kan sa spgrge, om det er den
vaerdsatte politiske handlekraft, der viser sig her? For den var jo defineret ved, at den aeldre skulle
holde sig fri af aeldreplejens ydelser, idet handlekraften i kapitel 5 blev vist at vaere indlejret i en
moraliserende effektiviseringsdiskurs. Nu viser det sig, at handlekraft bliver anvendt til at fa fat i’
xldreplejens ydelser ved at traenge gennem eller forcere visitators gatekeeper-funktion.
Eksemplerne fra feltstudiet viser nemlig, at visitator med plejeboliggarantien og Falles Sprog som
organisatoriske arbejdsredskaber bliver tillagt en gatekeeper funktion, der skal vaere med til at sikre
optimering af ressourceforbrug i eldreplejen. Det tyder derfor p3, at svaekkede zldre kan blive
efterladt uden at blive anerkendt ‘'menneskelig veerdi, nar de ikke har handlekraft til at forcere

adgangen til ldreplejens ydelser.
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Men nar den aldre sa er visiteret til en plejebolig flytter de ind i plejeboligen som hjem. Dette
faenomen vil blive udfoldet narmere i naeste afsnit.

| kapitel 2 har jeg redegjort for, hvordan der i slutningen af 1980’erne var et politiske gnske om at
nedlzaegge plejehjem for at erstatte institutionspladser med seldreboliger. Det viste sig dog, at nogle
®ldre var for sveekkede til at bo i &ldreboliger, hvorfor plejeboliger blev et botilbud til seldre. | naeste
afsnit vil jeg derfor se naermere pa institution og hjem og de aldre, der er typiske lejere af en
plejebolig, for at udfolde betydningen af den politiske rammesaetning af plejeboligen som hjem, og
hvordan denne konstruktion viser sig at fa betydning for aldres autonomisituation i plejeboligens

praksisser.

6.2.4 Plejeboligen som politisk opggr med institutioners klientggrelse af svakkede aldre

En leder siger: ”Vi respekterer meget, at det er den enkeltes bolig, vi treeder ind i. SG er der det
offentlige feellesrum, som ogsa er en del af beboernes hjem, der praver vi i lige sa stor grad at
respektere, at det er beboernes eget hjem” (4.5).

Det politiske gnske om at afinstitutionalisere plejehjem tager sit udgangspunkt i slutningen af
1960’erne, hvor institutioner og pleje og omsorg pa alderdoms- og plejehjem var pa den politiske
dagsorden med kritiske rgster. Denne kritik tog til op gennem 1970’erne og blev i 1980’ernes
omstilling af den offentlige sektor mod markedsorientering konstituerende for en politisk dagsorden
om, at “Leengst muligt i eget hjem” var den bedste Igsning for alle eldre (kap. 2). Alsvag (2008)
skriver, at institution og hjem derfor bliver sat op mod hinanden med hver deres idealtypiske
kendetegn. Hun mener, at det fgrer til stereotype opfattelser af bade institution og af hjem.
Stereotyper, der kan komme til at sta i vejen for overvejelser om, at ikke alle institutionelle forhold er
lige darlige, og ikke alle hjem er lige gode.

Men plejeboligen som hjem kommer i den politiske etablering af plejebolig til at sta i modsaetning til
institution med argumenter om, at pa institutioner bliver beboerne underlagt andres autoritet og
bliver derfor umyndiggjort, da der typisk kun bliver taget fa individuelle hensyn. Livet pa institutioner
vil derfor ende med resignation og apati. Men forskning om institutioner og institutionslivet viser, at
der dog er et positivt kendetegn ved institutionslivet, der typisk gar igen og det er tryghed (Goffman
2006/1967, Jones and Fowles 1984).

Den politiske tilrettelaeggelse af plejeboligen som hjem adskiller sig fra “hjem hjemme” ved, at der er
personale i naerheden dggnet rundt. Det viser sig at give de ldre tryghed, som det f.eks. er tilfeeldet
for Katrine, der har tendens til at falde og derfor hurtigt kan blive hjulpet med at komme op igen, nar
hun bruger det visiterede ngdkald (4.3.1). Men plejeboligens dggnbemanding er ikke en sikring af

hurtig hjeelp. Falder zldre, der ikke har ngdkald, eller som ikke kan finde ud af at bruge det, sa er de i

165



eget "hjem ude” og kan derfor ligesom aldre i “hjem hjemme” risikere at ligge pa gulvet, til naeste
visiterede opgave skal udfgres. Elise fortaeller i et interview, at hun er visiteret til ngdkald, men at
hun har vanskeligt ved at finde ud af at bruge det, eller ogsa virker det ikke efter hensigten. Hun
forteeller i hvert fald, at hun har ligget pa gulvet i sovevaerelset i tre timer uden at fa hjaelp, selvom
hun trykkede pa ngdkaldet (4.2.5).

Tryghed viser sig som et feenomen, der har positiv betydning for flere af de zeldre i plejebolig.
Tryghed er en vaesentlig grund til, at Katrine vaelger at flytte i plejebolig. Her er hun er taet pa hjalp,
nar hun anvender sit ngdkald, ligesom hun gerne vil have sin dgr aben, sa hun kan se og hgre, hvad
der foregar pa gangen (4.3.1).

Agnete vil ogsa gerne have sin dgr stdende aben, sa kan personalet lige kigge ind, nar de er pa vej ud
for at ryge: Hun synes, at det kan vaere lidt for stille at sidde alene. Det fglte Agnete ogsa i sin
tidligere bolig. Hun siger. “Jeg ville faktisk gerne vaek hjemmefra, for efter, at man bliver alene, sd er
der ingenting ved at vaere der” (4.3.2).

Feltstudiet viser, at nogle aldre ikke opfatter hjem som et sted, hvor man med en lukket dgr vaerner
om sin private sfaere. Det tyder naermere p3, at de fgler sig isoleret, nar dgren til boligen er lukket.
Det viser sig ogsa i interviewet med Elise (4.2.5). Hun sidder det meste af dagen i sin plejebolig med
lukket dgr, som det er kutyme pa afsnittet. Hun sidder alene i sin plejebolig som hjem og er generet
af hallucinationer. Hun fortzller om mennesker og en masse bgrn, der render rundt i hendes bolig.
Under interviewet bliver hun dog afledt fra disse hallucinationer, nar vi taler om hendes liv (4.2.5).
Birthe var derimod hallucineret i sit tidligere hjem og bor nu pa et afsnit, der adskiller sig fra afsnittet,
hvor Elise bor. Her er alle dgre ind til de aeldres boliger abne, hvilket ggr, at der er liv og lyde fra de
andre boliger, og man kan hgre medarbejdernes samtaler og musik fra faellesrummet. Birthe
fortzeller, at hun ikke laengere ser mennesker, der ikke er der (4.2.2).

Forskydningen fra institution til plejeboligen som hjem sker blandt andet ud fra et politisk gnske om
at ligestille alle zeldre, der har brug for hjalp uanset, hor de bor. Det sker uagtet, at der allerede i
slutningen af 1980’erne sas en tendens til, at plejehjemsbeboerne blev stadigt mere psykisk,
kognitivt og/eller fysisk svaekkede, for de flyttede pa plejehjem (2.7).

| en undersggelse af plejetyngden af aldre pa plejehjem fra 2004 tyder det endvidere p3, at der er
sket yderligere forskydning mod, at en hgjere andel af beboerne har nedsat kognitiv og fysisk
funktionsevne i forhold til en lignende undersggelse fra 1992-1993. Undersggelsen fra 2004 viser, at
beboerne ikke er blevet sldre end tidligere, nar de flytter i plejebolig (Beck et al. 2008). Resultaterne
af denne undersggelse bliver understgttet af en undersggelse fra 2000, der viser, at den

demografiske udvikling med et stigende antal =ldre, der er i konkurrence om et faldende antal
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plejehjemspladser, vil betyde en stigning i plejetyngden (Sgrensen et al. 2000). Tendensen med gget
konkurrence om feerre plejehjemspladser og plejeboliger geelder fortsat og viser sig i
visitationsproceduren til plejebolig i afsnit 6.2.1 og afspejler sig ved, at der i 2005 var i alt ca. 45.000
plejehjemspladser og plejeboliger (Sekretariatet for Ministerudvalget 2006). | 2014 var et tilsvarende
antal plejehjemspladser og plejeboliger til radighed (Danmarks Statistik 2014), men nu med ca.
235.000 flere eldre i Danmark, da antallet af aeldre over 65 ar er steget fra 812.503 i 2005 til
1.051.129i 2015 (Danmarks Statistik 2015).

Udviklingen med faerre plejehjemspladser og plejeboliger til flere aldre tyder derfor p3, at ldre, der
flytter i plejebolig er mere svaekkede end tidligere. De tre interviewede plejecenter ledere fra
feltstudiet, der var fra tre forskellige kommuner, understgtter dette, nar de forteeller, at zldre fgrst
bliver visiteret til plejebolig, nar de kraever sd meget hjeelp, at det ikke leengere er muligt at bo i egen
bolig (4.4).

De seerligt svaekkede zeldre, der viser sig at blive visiteret til en plejebolig, mgder den politiske
tilretteleeggelse af plejeboligen som hjem. Derfor vil jeg i naeste afsnit tegne et billede af, hvilken
betydning denne rammesaetning far for den svaekkede aeldres autonomi- og livssituation, nar han

eller hun bor i plejebolig.

6.2.5 Politisk rammeszetning af plejeboligen som hyldest til det individualiserede individ

En leder siger: De [ldre] bor i egen bolig, de bor ikke pa en institution, de bor i egen lejlighed, de har
en lejekontrakt, og vi kommer ind i deres lejlighed pG samme mdde og med samme respekt som det
altsa er deres og det skal vi ikke tage fra dem” (4.5).

En anden plejecenterleder i en anden kommune siger, at “den aeldre lejer en lejebolig som enhver
anden lejebolig og er derfor ogsa selv ansvarlig for at sgge f.eks. boligsikring og varmetillaeg” (4.5).
Den politiske rammesaetning af plejeboligen som den ldres egen lejebolig viser sig derved i praksis
at repraesentere det nutidige politisk dominerende autonom-begreb, der er rammesat med
handlekraft og udfoldet med faenomenerne selvansvarlighed, selvhjulpenhed og rationel
beslutningsevne. Ledernes udtalelser fortaeller om en praksis, hvor den zldre selv er ansvarlig for at
sgge diverse tilskud og varetage kontraktlige forpligtelser i forbindelse med leje af plejeboligen. Det
synligg@r en paradoksal situation, da vi i forgadende afsnit (6.2.1) sa, at de aeldre skal veere sa
svaekkede, at de kan have vanskeligt ved at overskue og tage initiativ til f.eks. personlig pleje, daglig
husfgrelse, aktivitet og socialt samvaer for at kunne blive visiteret til en plejebolig.

Plejeboligen som “hjem ude” adskiller sig fra “hjem hjemme” ved, at man bor taet sammen med
andre zldre, som man sandsynligvis ikke kender. Der er personale dggnet rundt, der er let adgang til

plejecentrets aktiviteter og til de enkelte afsnits faellesrum (Jensen 2004, Mgller og Knudstrup 2008a
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og b). Plejeboligen er placeret pa mindre afsnit med typisk 6-10 boliger, og til hvert afsnit er et
feellesrum for de seldre (lbid.).

Indretningen af plejeboligen viser sig dermed at tage hgjde for den zldres sociale liv, idet de mindre
boenheder kan bidrage til en form for hjemlighed med stue og rolig atmosfaere uden for megen
gennemgang af forskellige personer, og feellesrummet kan bruges til almindelige daglige sysler
(Mgller og Knudstrup 2008a og b). Det er gode fysiske rammer med tidligere tiders boformer i
mente. Fattiggardens store sovesale, alderdomshjemmets stuer til flere beboere med feellesbad og
toilet pa gangen og plejehjemmenes lange institutionsgange med sma enevaerelser viser, at
plejeboligen er en klar bygningsmaessig forbedring (2.7.1).

En af de to interviewede dgtre fremhaever det sociale i plejeboligen. Hun fortaeller, at hun synes, at
en vaesentlig god forskel ved at hendes mor er flyttet i plejebolig, er, at beboerne ”.... spiser sammen
naesten hver dag”. | starten ville hendes mor ikke spise sammen med de gvrige beboere, da hun ikke
kendte nogen. Men datteren har nu faet ”.....at vide, at det fungerer fint — altsd de spiser sammen til
frokost, og de spiser sammen om aftenen. Men ellers sa tror jeg ikke, at der er sG meget...[socialt liv
pa afsnittet].”

Samme datter fortzeller, at hendes mors lejlighed ikke er sa stor, som kontrakten angiver, da
moderen lejer godt og vel 60 kvadratmeter; men lejligheden er kun 37. Resten af det lejede areal er
feellesrum og gangareal (4.5). Feellesrummene pa de besggte plejecentre bestar af kgkken, spiseplads
og opholdsstue for afsnittets beboere og signalerer hjemlighed med f.eks. sofa, amagerhylde,
bogskab og billeder, der typisk er arvet fra afdgde beboere. Et par steder ligger afsnittets kat og
hviler sig pa et taeppe pa en sofa (4.5).

Selve plejeboligen har praeg af en lejlighed set i forhold til plejehjemmenes vaerelser. P3 et af de otte
besggte plejecentre er plejeboligen indrettet i et vaerelse, ellers bestar boligerne af to rum. Alle
boliger har et lille kgkken, bad og toilet. De er handicapvenlige med f.eks. brede skydedgre, ingen
dgrtrin, hgje toiletter, og nogle steder er hver enkelt bolig udstyret med flytbare veegge, sa
rumindretningen kan andres, hvis der er brug for hjalpemidler, nar plejen af den aldre kraever mere
plads (4.5).

Plejeboligen hgrer under lov om almene boliger og bliver saledes et tilbud til den seldre om at leje en
lejebolig. Den aeldre kan eventuelt fa boligstgtte, da boligen er forsynet med kgkken med indlagt
vand og forsvarligt aflgb for spildevand, hvilket er krav, der skal veere opfyldt for at fa boligstgtte
(Bekendtggrelse af lov om individuel boligstgtte 2015, § 9).
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Hjemlighed viser sig sadledes politisk rammesat ved at have mulighed for at kunne vaelge at vaere
sammen med de gvrige beboere i faellesrummet, have eget kekken, eget bad og toilet, typisk to rum,
og hjemlighed bliver endvidere forbundet med, at boligen er den xldres egen lejebolig.

Den politiske rammesatning af plejeboligen som hjem, der indeholder kgkkenfaciliteter, bliver
udfordret eller demonteret, idet feltstudiets datamateriale viser, at komfuret i de fleste boliger ikke
er tilsluttet. En af de interviewede ledere forteeller, at for tiden er kun fa komfurer tilsluttet, da
beboerne ikke er i stand til at bruge dem (4.5). En anden af de tre interviewede ledere fortaller, at
beboerne ofte er immobile, har psykiske problemer og/eller har kognitive problemer og derfor er for
sveekkede til at kunne handtere komfuret. De kan derfor komme til skade eller forarsage brand, hvis
de kommer til at taende for det (4.5).

Feelles for de aldre i feltstudiet er, at ingen af de zldre selv tilbereder deres egen mad, og kun fa
laver selv te eller kaffe i egen plejebolig. Her er nogle eksempler fra feltstudiets datamateriale. Dorte
er blind og sidder det meste af dagen i sin laenestol. Hun gar ikke selv omkring i boligen (4.2.4).

Ebba ligger for det meste i sin seng, da hun ikke er i stand til at ga. Hun ligger sammenkrgbet og stiv
(4.2.8).

Elise er svagtseende og “virker generet af hallucinationer, nar hun fortaeller om mennesker i sin
lejlighed, der laver en masse larm, og om natten hgrer hun hgj musik.” Komfuret er ikke sat til hos
Elise, da hun ud over at veere svagtseende kan veere lidt forvirret og ved et uheld kan komme til at
teende for en kogeplade (4.2.5).

Karl vil helst sidde i feellesrummet, hvor der er lidt liv i Ipbet af dagen og er ligesom Gudrun og Hanne
ikke i stand til selv at tage initiativ til og strukturere en aktivitet. Ingen af de tre =ldre bruger derfor
deres komfur (4.2.1, 4.3.4).

Installation af kgkkenfaciliteter som politisk bestemmelse af plejeboligen som hjem frembringer
saledes et paradoksalt scenarie, da der ikke umiddelbart er sammenhaeng mellem de zldres
livssituation, og hvad der politisk rammesaetter plejeboligen som hjem.

Den politiske definition af, at et hjem indeholder kgkkenfaciliteter, kommer dermed til at fratage
plejeboligen som hjem sin berettigelse som et hjem og udstiller den aldres autonomi uden indhold,
da de viser sig ikke at have handlekraft til at forblive selvhjulpne. Det vil sige, at den zldre viser sig at
blive udsat for dehumaniserende vilkar.

Det politiske gnske fra 1980’erne om at visitere hjaelp ud fra et ligeretsprincip (2.8), sa zeldre
modtager ensartet hjzelp uanset, hvor de bor, viser sig bl.a. ved, at der i plejeboligen ikke er en
klokkesnor, sa den aldre kan ringe efter hjaelp. De zeldre skal i plejeboligen som hjem visiteres til et

ngdkald pa samme made, som hvis de boede i "hjem hjemme”. En af de tre ledere, der indgar i
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feltstudiet, forteeller, at iseer pargrende kan have en opfattelse af, at de aeldre, der har ngdkald, blot
kan “trykke efter hjelp”, da “pigerne gdr pd gangen. Men det er en forventning, der hgrer tidligere
tider til. Nu er det et NGODKALD, sé ndr du er i en akut situation ..ndr du er i n@gd, sé bruger du den”
(4.5). Ligeretsprincippet kommer her til at fremsta som en upartisk forpligtelse, der er funderet i et
argument om at almenggrelse af lighed mellem alle zldre er retfeerdighedsskabende.

Den politiske rammesaetning af plejeboligen som hjem viser sig at rette sig imod den selvansvarlige,
selvhjulpne og rationelt beslutningsdygtige seldre og kommer til at fremsta som et sted, hvor vi kan
klare os selv og vaerne om vores private sfaere. Hjem bliver derved rammesat som et sted, hvor vi,
som Goffman (2006/1967) skriver, udgver vores fritidssysler, slapper af, sover, hvor vi selv kan
bestemme, hvad vi vil have at spise, hvor fa kommer, og hvor vi selv bestemmer, hvem der skal
komme ind osv. Som de beskrevne eksempler fra feltstudiet viser, ma man dog sp@rge sig selv, om de
visiterede sveekkede ldre i plejebolig er i stand til at udfylde og opfylde denne rammesaetning af
hjem?

Plejeboligens hjemlighed bliver i forskningsprojektet “Trivsel og Boligform” omtalt ved, at den private
bolig og fallesarealer er afggrende for de zeldres trivsel. Men hjemligheden skabes f.eks. ogsa ved, at
plejeboligen ligger i et for den zldre kendt omrade (Mgller & Knudstrup 2008b). Det er en
trivselsfaktor, som plejeboliggarantien kan veere med til at overse og ikke impdekomme, som vist i
forgaende afsnit (6.2.1).

Politisk rammesaetning af hjemlighed ses ogsa i lederens udtalelse ovenfor om, at rettigheder om
f.eks. boligstgtte og varmetillaeg er den enkeltes eget ansvar at finde frem til og sgge. Dette scenarie
bliver bekraeftet af en datter fra en tredje kommune. Hun forteeller, at hun fra en bekendt hgrte, at
hendes mor kunne sgge varmehjalp. Datteren spgrger derfor gruppelederen pa plejecentret, der
svarer, at hun ikke ved noget om dette ,og at datteren ma forhgre sig hos Udbetaling Danmark (4.5).
Man kan sige, at den aldres rettigheder om f.eks. at fa varmehjzelp og boligstgtte kommer til at
fremsta som varer pa hylden eller som tilbud pa markedslignende vilkar. Dog med den forskel, at der
ikke bliver reklameret med tilbuddene.

Samme datter forteeller, at hun helt tilfaeldigt finder ud af, at moderen maske er berettiget til at blive
bevilget tilskud til fodterapeut. Hun forteeller, at hun spgrger medarbejderne pa afsnittet, hvor
hendes mor bor. Men det ved de ikke noget om, far datteren at vide (4.6.2).

Der ses her tendenser til, at rettigheder undergar en forskydning mod at kunne blive betegnet som
en vare, der aktivt skal efterspgrges, idet f.eks. varmehjzalp og tilskud til fodterapeut i den
kommercialiserede tilretteleeggelse af aldreplejen bliver varer pa hylden, der kan opnas gennem de

rette kvalifikationer. Modsat de frie markedskrafter med markedsfgrelse af varer for at opna salg ses
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her igen zldreplejen som et pseudomarked, hvor der ikke reklameres med, hvilke varer der tilbydes.
Her bliver konkurrencemomentet i organiseringen af seldreplejen szerligt tydeligt, da den aldres
handlekraft bliver midlet til at opna disse varer og dermed blive set som individer. En paradoksal
situation, nar netop krav om at veere saerligt svaekket med typisk staerkt nedsat handlekraft er det,
der giver den zeldre adgang til at blive visiteret til en plejebolig. Og igen ser vi, at den politiske
intention om at handlekraft skal afholde den zldre for at ggre brug af seldreplejens ydelser, ligesom i
visitationsprocessen, far modsat effekt, idet handlekraft netop bliver konstituerende for at fa fat i de
udbudte rettigheder som tilbud.

Det viser sig, at rettigheder som tilbud ikke bliver de ansattes ansvar at hjeelpe den ldre med,
hvorved en faglig selvforstaelse om ”at vaere den aldres advokat”, vil blive tilsidesat eller
undermineret. Her viser det sig, at rammesatning og opfattelse af “myndighedsperson” og
"professionsudgver” bliver central. For er bestemmelsen af professionsudgvelse, at man pa vegne af
den ldre eller sammen med eldre skal etablere en vaerdig situation gennem indlgsning af de
tilstedevaerende rettigheder? eller er bestemmelsen, at man som professionsudgver bliver
leverandgr af serviceydelser, der tilbyder den =ldre de af myndighedsafdelingen visiterede ydelser?
Efterspgrgsel af ydelser bliver derved den selvansvarlige ldre med rationel beslutningsevnes eget
ansvar.

Et andet eksempel, der synligggr plejeboligen som hjem for handlekraftige, selvhjulpne og rationelle
ldre, viser sig ved, at de aeldre skal kunne ga ind og ud af det enkelte afsnit. Pa et af de besggte
afsnit viste det sig, at man havde taget institutionaliserende foranstaltninger i brug for at give
beboerne trygge rammer, idet der i stedet for et handtag i afsnittets dgr var to, der skulle bevaeges
samtidig i hver sin retning. De zeldre pa afsnittet var informeret om, hvordan de skulle ggre for at
komme ud; men pa grund af de zldres forskelligartede kognitive problemer, var de ikke i stand til at
finde ud af det (4.5). Denne praksis fratager, med det politisk standardiserede autonomibegreb, den
2ldre autonomi, idet der her er indgribende foranstaltninger i den aeldres personlige autonomi,
hvilket bliver opfattet som paternalistisk, nar det individualiserede individ skal respekteres. Praksis
viser dog, at den heri indlejrede generalisering af det individualiserede individs autonomi kan vaere
konstituerende for at overse den zldre i sin nuvaerende livssituation. Det viser sig, nar bade Gudrun
og Hanne, der er to xldre fra et andet plejecenter, fortzeller, at de ngdigt vil blive efterladt i en
situation, hvor de ikke ved, hvor de er (4.3.4). Det vil sige, at institutionaliserende tiltag her bliver
synliggjort som beskyttende og tryghedsgivende for de svaekkede xldre.

Man kan med dette eksempel se, at de svaekkede =ldre i plejebolig er under indflydelse af

samfundsmaessige strgmninger om opfattelsen af autonomi. Taylor (1992) skriver, at autonomi i
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vestlige samfund gennem de seneste arhundreder har vaeret under indflydelse af, hvad han
kendetegner som tre kilder til ubehag: (1) individualismen, (2) verdens desillusionering og (3) en
kilde, der opstar pa baggrund af de to f@rste, og som er det politiske niveau, hvor konsekvenserne af
individualismen og den instrumentelle fornufts forrang saettes i spil med det politiske liv.
Individualismen betragtes af mange som et gode i den moderne civilisation, da mennesker ikke
lengere ofres pa krav fra de hellige ordener, der transcenderer dem. Mennesket kan med sig selv
som centrum vaelge, hvilke idealer de vil ga ind for, og beslutte at leve livet ud fra et veeld af
muligheder, hvilket deres forfaedre ikke kunne (Ibid.). Et vaesentligt tema “of the modern naturalist
consciousness” (Taylor 1989, s. 5) og den deraf fglgende instrumentelle fornuft, der netop opponerer
mod menneskelige ontologiske opfattelser om f.eks. religion eller vaerdier i faellesskaber. De har
nemlig i deres doktrinzere form vaeret medvirkende til at ekskludere dem, man opfattede som
kaettere eller lavere rangerede mennesker i forhold til den givne doktrin (lbid.).

Den nutidige forherligelse af individet er med Taylors (1992) synspunkt saledes involveret i den
instrumentelle fornuft, og han udtrykker derfor, at der opstar ambivalens i denne forherligelse, da
samfundet med forudbestemte roller om at veere rationel, kalkulerende osv. pa den ene side
indskraenker mennesket og pa den anden side giver mennesket lov til at have en mening om verden
og aktiviteterne i det sociale liv (Ibid.).

Den politiske vaerdsaettelse af den ldres autonomi med brugerorientering og hyldest af individet,
der med sin fornuft kan beslutte og tage ansvar for egne valg bliver med eksemplet om at skaerme
den aldre med laste dgre synliggjort som et potentielt eller maske ligefrem et aktuelt svigt af
svaekkede zldre med kognitive problemer. Den xldres personlige autonomi viser sig, med Kants
(2002/1781) ord, at blive vist en szerlig respekt og enestaende status. Det betyder, at individet i kraft
af sin fornuft formar at teenke selv, veelge selv og handle selv, hvilket i vore dage omfatter den
enkeltes evne til at udleve livsplaner, interesser, talenter etc.

Den nutidige politiske udleegning af Kant kan ses som en snaever anvendelse af den kantianske tanke
om et individs unikke status som autonom, da Kants tanke om moralsk autonomi forsvinder af syne.
Moralsk autonomi, der forstas ved, at det autonome individ kun handler autonomt, nar det handler
adaekvat med faellesmenneskelig fornuft om den rette handlen.

Den individcentrerede udvikling, der ses indlejret i det politisk standardiserede autonomibegreb,
synes dermed at ungdvendigggre etisk refleksion blandt medarbejderne. Det vil sige, at moralsk
autonomi i forbindelse med den enkelte aldres livssituation bliver tilsidesat, da standarden om
respekt for det autarke individ saetter reglerne for, hvad der er rigtigt at ggre. Enhver handling, der

virker begraensende for den zldre, vil derfor kunne blive betragtet som indgriben, overgreb eller
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magtanvendelse. Vi har dermed med en praksis at ggre, der afskriver, at vi, med Lggstrups (2008)
ord, er gensidigt dybt afhaengige af hinanden, og at vi som mennesker er ansvarlige for at forvalte
vores magt til den andens bedste og med respekt for den andens selvstaendighed.

Der tegner sig derfor et billede af, at sundhedsfaglig selvforstaelse om at drage omsorg for den
enkelte, er under forskydning eller maske ligefrem erstattet af en form for politisk suveraenitet, der
viser sig at overse den enkelte svaekkede zldres komplekse livssituation.

Det nutidige politisk dominerende begreb om zldre autonomi kommer i sin almene form igen til at
fremsta som standardiseret autonomi, der ikke tager hgjde for de szerligt sveekkede, der bliver
visiteret til en plejebolig. Man kan sige, at det politiske argument om at ligestille alle &ldre snarere
viser sig som konstituerende for ulighedsskabende forhold, der overser de seerligt svaekkede =ldre,
idet de ikke kan leve op til den politiske rammesaetning om at vaere handlekraftige. Det vil sige, at
den ldre er i risiko for at blive dekontekstualiseret sin historie, livserfaring og livsvaerdier, nar
handlekraft, identificeret ved at tage ansvar for sig selv og ved at veere selvhjulpen, ophgrer. Den
svaekkede zeldre viser sig i den politiske rammesaetning af plejeboligen som hjem, at blive frataget
muligheden for at kunne bestemme indhold i sit eget liv pa grund af et indlejret "ydrestyret” politisk
begreb om autonomi.

Dette ydrestyrede begreb om autonomi viser sig i sin standardiserede form at indszette et
individcentreret autonomibegreb som stgrste vaerdi pa kontekstlgs og dogmatisk vis. Det betyder, at
hvis den kognitivt svaekkede zeldre ikke forstar et valg, sa er det reelt ikke hans eller hendes valg,
hvilket vil sige, at denne valgsituation ikke har en real-eksistens. Det betyder, at den ldre med
kognitiv sveekkelse med det styrende standardiserede, kontekstlgse og dogmatiske autonomibegreb
ikke bliver set i en livssituation, der omfatter den aldres fortid, nutid og fremtid, og hvor den zeldres
velvaere og livskvalitet ikke har primaervaerdi, og valg og muligheder derfor ikke bliver tilpasset den
xldres kognitive niveau.

At mgde den sldre med omsorg, respekt og vaerdighed i dennes livssituation vil derimod fordre et
kontekstabent autonomibegreb, og man kan derfor sige, at traeder disse veerdier i baggrunden og
bliver tilsidesat af det politisk standardiserede autonomibegreb, sa vil det betyde, at den aldre er
udsat for svigt og overgreb.

En faglig diskussion om “Sygeplejen imellem system og livsverden”, som Loftager beskrev i 1990,
synes at vaere afveebnet pa et offentligt marked, hvor rettigheder som tilbud viser sig som et vilkar.
Det viser sig ved, at systemets organisatoriske styringsideologi ikke bliver reflekteret i forhold til den
aldres livsverdensperspektiv. Der kommer derved dehumaniserende praksisser til syne for svaeekkede

®ldre, da de i al ubemaerkethed bliver frataget rettigheder, nar de ikke kan handle adaekvat pa den
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politisk veerdsatte handlekraft. Habermas (1981) papeger, at de formalt organiserede
handlingssystemer, der er funderet i bytte- og magtprocesser i en sddan organisering, kan praege de
sociale relationer mod malorienteret handlen og dermed i al ubemaerkethed blive indlejret i sociale
sammenhange som en art menneskeskabt naturlov.

Man kan sige, at markedsorienteringen i sldreplejen herved bliver synliggjort i praksis og viser sig at
vaerdsaette forbrugerens aktive handlen i en ekspedient-kunde-lignende relation. Men markedet pa
®ldreplejeomradet handler ikke om, at gget salg giver indtaegt. For meget salg og dermed for mange,
der far gje pa rettigheder som tilbud, viser sig snarere at gge udgifterne i aldreplejen, hvilket man
netop politisk gnsker at undga. Rettigheder som tilbud bliver dermed en del af et konkurrencepraeget
setup i eldreplejens organisering. Det kan ses som konsekvens af det neo-liberale projekt om at
transformere den velfeerdsstatlige fagbureaukratiske offentlige organisering mod
virksomhedspraeget organisering af den offentlige sektor. En transformation, der dbner for et
scenarie, hvor moralsk ansvar over for sveekkede ldre synes at blive tilsidesat i den statslige
omsorgsudgvelse og blive overdraget til civilsamfund herunder familie, interesseorganisationer,
frivillige etc.

Dette scenarie udspiller sig i praksis, nar Katrine forteeller, at “man skal finde ud af alt selv. Det er
ikke sddan, at man fdr en liste, nar man flytter ind, om, at du skal vaere opmaerksom pa det og det.
Det ma man selv finde ud af” (4.3.1). Den svaekkede =ldre bliver ikke formelt og synligt frataget sine
rettigheder i vor tid, som vi har set, at det var tilfaeldet i 1800- tallet, nar "vaerdige treengende” blev
tildelt fattighjeelp (2.2). Men har den ldre i dag ikke den forngdne politisk veerdsatte handlekraft, sa
synes den aldre at miste rettigheder, da de nu kan identificeres som: rettigheder som tilbud, som
den zldre kan tilegne sig med de rette kvalifikationer. Man kan derfor, med Baumans (2008) ord
sige, at samfundsmaessige stremninger om at erstatte individets bade kollektive og individuelle
heteronomi med kollektiv og individuel autonomi i moderniteten viser sig i plejeboligens praksisser.
De sundhedsprofesionelle skal ikke blande sig i den seldres livsf@grelse, idet individets autarki viser sig
som vaerdsat og pa en made som ukraenkeligt. Det kan sa resultere i, at svaekkede aeldre bliver
ydmyget og naegtet vaerdige forhold, da de ikke er i stand til at indga i rivaliseringen eller
konkurrence om at tilegne sig rettigheder som tilbud.

Honneth skriver, at rettigheder sikrer individets grundleeggende muligheder for at realisere sin
autonomi. Gennem rettigheder opnar individet bade anerkendelse af sig selv og rettigheder, hvilket
er konstituerende for, at individet oplever sig anerkendt i samfundets kollektive bevidsthed (Honneth

2006, Raffnsge-Mgller 1999).
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Uden at kunne szette lighedstegn med den aldre, der i 1800-tallet blev anbragt pa fattiggard under
lederens suveraene magtbefgjelser (2.2.1), sa synes en lignende kynisme at tone frem i nutidens
plejebolig som hjem. De ldre sidder nu i gode bygningsmaessige faciliteter, men bliver i
plejeboligen, ligesom i gamle dage, tilsyneladende usynliggjort, hvis de ikke er i stand til at agere som
forbrugere.

Hjort skriver: “Ndr brugerne ses som rationelle, myndige individer, er de valg, de ikke traeffer, de
fravalg, de foretager, som udgangspunkt ikke de offentlige ansattes bord” (2001, s. 61).

Feltstudiets datamateriale synligger ogsa, at det politiske gnske om at afinstitutionalisere
plejehjemmene bade er opnaet og ikke opnaet. Perspektiver, pa institution og hjemlighed, der har

betydning for den svaekkede aldres autonomi- og livssituation, vil derfor blive udfoldet i naeste afsnit.

6.2.6 ZEldres autonomi- og livssituation i plejeboligen mellem institution og politisk rammesatning
af hjem

Feellesrummene pa de 10 besggte afsnit signalerer hjemlighed med spisestue og dagligstue og er
ogsa institutionspraeget, idet levnedsmiddelkontrollens smileyordning typisk haenger pa et skab i
kgkkenet. Flere steder haenger ogsa opslag pa kgleskabet i faellesrummene om, at det kun er
personalet, der ma ”ga i keleskabet”. Plejeboligen som hjem pa en institution viser sig ogsa, nar
personalet holder arbejdsmgder i feellesrummet, da de ikke har et personalerum i forbindelse med
afsnittet. Denne indretning er medvirkende til, at feellesrummet sa bliver brugt af personalet til f.eks.
at holde korte koordineringsmgder om dagens opgaver. Det dbner for et scenarie, der betyder, at de
®ldre, der sidder i fellesrummet, kan lytte til, hvilke opgaver personalet mangler at udfgre hos
hvem. Det viser fglgende eksempel fra feltstudiet, hvor gruppelederen for tre afsnit har indkaldt
medarbejderne til det daglige koordineringsmgde kl. 11 i et faellesrum.

Mgdet foregar “fd meter veek fra spisebordet, hvor den aeldre i kgrestol stadig sidder og hvor den
aeldre mand ogsa fortsat sidder med sin kaffekop foran sig.” Da alle medarbejdere er samlet, bliver
der talt om opgaver, der mangler at blive udfgrt. Det viser sig, at en medarbejder er syg, og en skal ga
ved middagstid. Medarbejderne diskuterer derfor, hvordan de kan fa eftermiddagens arbejdsopgaver
til at haenge sammen. De taler om, hvem der skal hjaelpes i seng til en eftermiddagslur, om en af de
aldre, der har renggringsdag i dag, og som endnu ikke har fdet gjort rent, og om, hvilke beboere der
skal hjaelpes ud i feellesrummene til middagsmaden. Gruppelederen fordeler opgaverne, og der opstdr
lidt utilfredshed, da der er ekstra opgaver til naesten alle. Isaer bliver renggringsopgaven diskuteret

lidt, inden en af medarbejderne siger: "Jamen, sd tager jeg den.” (4.5).
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Det politiske gnske om plejeboligen som hjem i afinstitutionaliserede rammer viser sig her ikke at
veere opfyldt, og det bliver relevant at spgrge om det er veerdigt for de to =ldre i faellesrummet, at
de skal sidde at lytte til disse daglige mg@der i deres falles dagligstue.

Pa tre af de besggte plejecentre har personalet kontor i forbindelse med faellesrummet (4.5). Her
kommer institutionspraeg til syne i blandt andet dette eksempel:

“Kontoret har en dgr ud til feellesrummet..... Pc’en er placeret pa et skrivebord op mod en vaeg, men
lige ved siden af dgren ud til faellesrummet. Der er derfor udsyn til spisebordet. Da jeg sidder der og
skriver nogle notater, fdr jeg gjenkontakt med Gudrun. Det er et vedholdende blik, og jeg fdr den
tanke, at rummet kan opleves som en slags kontrolrum eller overvdgningsrum og taenker: “Kan de
aldre lukke dgren, lige sdvel som de ansatte kan, for at skaerme sig?” (4.5).

Pa to afsnit er der kontor med ”vindue” ud til faellesrummet, hvilket giver medarbejderne mulighed
for at kunne passe kontorarbejde og samtidig overvage fallesrummet (4.5).

Pa et af de bespgte afsnit har medarbejderne kontor i et skab i feellesrummet. Nar dgren til skabet
bliver dbnet, kommer en computer til syne. “Ndr personalet sidder der, sd sidder de med front ind i
skabet” og med ryggen til “feellesrummets spisebord, laenestole og sofaarrangement og dermed til de
to beboere, der sidder i rummet” (4.5). Medarbejderen forteeller, at hun kan have vanskeligt ved at
koncentrere sig om at dokumentere, nar beboeren sidder lige bag hende og maske gerne vil tale med
hende. Hun siger, at kontoret i faellesrummet har den fordel, at personalet ikke sidder isoleret pa et
kontor “med al den dokumentation”, men det [kontoret] hgrer ligesom ikke til i en stue, vel?”
Medarbejderen viser, at hun ser det som en del af sit arbejde at tale med beboerne. Hun vil dermed
gerne skabe socialt liv i faellesrummet, som hensigten var, da plejeboligerne blev bygget. Men pa
afsnittet har institutionspraeg sneget sig ind med, hvad man kan kalde skabskontoret, men ogsa med
den store maengde dokumentation, som medarbejderen naevner (4.5), og som bidrager til, at hun
bliver ngdt til at prioritere at dokumentere frem for at tale med de zldre, som hun egentlig hellere
ville. Her toner et billede frem, der skildrer, at visionen med feellesrummet som rum til at skabe
socialt liv for aldre, der ikke selv kan overskue eller tage initiativ til social aktivitet, viser sig at vaere
udfordret af bureaukratisering af kvalitetsudvikling. Det betyder, at medarbejderen her, af usynlige
band, bliver tvunget til at vende sin loyalitet mod organisatorisk kvalitetsudvikling og bogstavelig talt

vende ryggen til den aldre.

6.2.6.1 Den svekkede ldre i plejeboligens bureaukratiserede kvalitetsudvikling
En institutionaliserende virkning af bureaukratisering af kvalitetsudvikling viser sig ved embedslaege-,
kommunale- og Fgdevarestyrelsestilsyn, som bliver udfgrt pa plejecentrene (4.5). En leder forteller,

at tilsynene fgrer til, at ”Vi dokumenterer i et vak..... ja, det gar vi ......... det skal jo ikke vaere nogen
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hemmelighed, at vi jo da ogsd i hgj grad er presset af embedslaegetilsyn og det kommunale tilsyn,
ik’...... (4.5). Blandt andet ved sidste embedslaegetilsyn, vi fik rigtig megen ros — hun sagde, at det var
rigtig flot dokumentation. Men hun fortaeller videre, at plejecentret alligevel fik en patale om at
udvikle medarbejdernes arbejde med dokumentation, da de ikke havde opfyldt nogle af
Sundhedsstyrelsens stillede krav. De fik en patale, da medarbejderne ikke havde dokumenteret inden
for to af 12 fastlagte sygeplejeomrader. Lederen siger: “Og det er der ikke, fordi der ikke er noget
problem. Men det er ikke tilstraekkeligt, da der skal std, at der ikke er problemer. Sa der far vi en
anmeaerkning — det er altsd petitesserytteri. Jo, for vi fik at vide, at ellers kunne man ikke se, at vi
havde forholdt os til det — at vi rent faktisk havde vurderet det” (4.5). Eksemplet her er en illustration
af, hvordan krav om dokumentation kommer til at give mening som central opgave i medarbejdernes
hverdag. Samme leder afslutter med at sige: “Meeen hvis man snakker om at give medarbejderne
anerkendelse for deres indsats, sG synes jeg godt nok, at det er petitesserytteri; for det er godt nok en
fejlfinderkultur” (4.5). Lederen siger hermed, at anerkendelse for medarbejderne er forbundet til at
tage ansvar for de svaekkede xldres ve og vel, men at den bureaukratiserede kvalitetsudvikling
anerkender den gode dokumentation.

En anden leder i en anden kommune siger i forbindelse med tilsynene, at “Det er jo fordi, der stilles
nogle krav til os [om dokumentation]; ellers far vi ris pa ryggen. Sa det er klart, at det bidrager til, at
vores beboeres autonomi tilsidesaettes, da der er krav til, at det og det skal vi simpelthen have
dokumenteret” (4.5).

Fokus pa dokumentation til sikring af kvalitet viser sig saledes i plejeboligens praksisser at veere
medkonstituerende for, at medarbejdernes blik kan blive vendt vk fra de sveekkede ldre. Derved
kan en sadan form for kvalitetsudvikling pa sigt veaere konstituerende for at tranformere de
professionelles faglige selvforstaelse mod at levere visiterede ydelser og dokumentere leveringen.
Politiske krav om dokumenteret kvalitet viser sig at have vaesentlig betydning for det enkelte
plejecenter. | forbindelse med f.eks. embedslaegetilsyn og kommunalt tilsyn, som plejecentrene er
underlagt, betyder anmaerkninger ved tilsynene, at plejecentret skal udarbejde en skriftlig
handleplan vedrgrende anmaerkningen, og tilsynsrapporterne bliver typisk lagt ud pa kommunens
hjemmeside. Den fgrstnaevnte leder siger: “lkke nok med, at vi far en rapport, der bliver lagt ud pa
hjemmesiden og der bliver ogsa lavet en samlet rapport, der bliver sendt ud til hele kommunen og
sendt opad i organisationen” (4.5).

Den andennavnte leder i dette afsnit fortaeller, at de tilsynsfgrende, der kommer pa tilsyn, kan vaere
rigtig gode samarbejdspartnere, da de har erfaring fra flere forskellige plejecentre og derfor kan veere

hendes sparringspartnere i forbindelse med at sikre den fastlagte kvalitet. Hun fortaeller videre, at de
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synligg@r deres faglighed gennem tilsynet, der kontrollerer medarbejdernes dokumentation, hvorfor
medarbejdernes evne til at dokumentere bliver vaesentlig (4.5). Den bureaukratiserede
kvalitetsudvikling kommer her til syne, idet samarbejdet mellem lederen og dem, der gennemfgrer
tilsynene, ser ud til at handle om kravene til dokumentationen, der med sine generelle og
praedefinerede indikatorer ikke ngdvendigvis imgdekommer den enkelte &ldres autonomi- og
livssituation.

En medarbejder fortaller, at tilsynene stiller krav om de aeldres “samtykke til, at tingene kan forega
over computeren.......det er de [de ldre] ngdt til ..at give samtykke, hvad har vi ellers pd dem (4.5).
Lederen pa samme plejecenter uddyber dette, nar hun siger, at: “Der er klare krav til at indhente
samtykke......jeg er helt sikker pd, at det er der mange borgere, der ikke kan tage stilling til, fordi de
ikke kan forsta gh.. kompleksiteten i forhold til den information, vi giver dem” (4.5). Lederen
fortseetter: “Der er Sundhedsstyrelsen jo netop meget indover. De checker jo netop [ved tilsynene] —
har beboerne givet samtykke, sd der er nok noget i systemet ...., der er meget bestemmende for,
hvordan vi er i dialog med beboerne” (4.5).

Det viser sig derved i praksis, at dokumentation om samtykke, og dokumentation i det hele taget, kan
komme til at ga forud for den aldres livskontekst. Dokumentation som bureaukratisering af
kvalitetsudvikling kan med Bourdieus (1996) ord kaldes for et ideologisk system, der bliver
fremstillet, som om det har universel interesse, hvorved det bliver legitimeret i praksis. Risikoen
bliver, at der i praksis bliver udgvet symbolsk magt forstaet som usynlig magt “som bare kan utgves
med delaktighet av de som ikke vet, at de ligger under for den eller endatil ikke vet at de utgver den”
(Ibid., s. 38).

Eksemplerne fra feltstudiets datamateriale viser, at de naevnte ledere og medarbejdere ved, at de er
underlagt magtudgvende mekanismer, der tilsidessetter den seldres autonomi og ligefrem viser sig at
kunne fgre til at usynligggre den aeldre som individ. Men eksemplerne viser ogsa, at personalet
ligesom er Iast fast. De ved ikke, hvordan de slipper ud af denne klemme. Det viser sig ogsa, nar
samme leder fortaeller, at hun i en undervisningssituation har mgdt en centersygeplejerske, der
sagde: “Vived jo lige praecis, hvordan vi skal fa det samtykke. Vi shopper simpelthen, til vi far det.
Lederen konkluderer: “Sa det er klart, at her er en magt” (4.5). Juridisk har inddragelse af borgeren
redder i en klassisk retssikkerhedsforestilling, der er forbundet med borgerens beskyttelse mod
tilfaeldig magtudgvelse fra staten (Henrichsen 1998). Det viser sig, at den nuvaerende retssikkerhed
kan blive en overgribende magtfaktor, nar zeldre pa grund af svaekkelse ikke er i stand til at leve op til

at agere med rationel beslutningsevne.
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Det politiske krav om den zeldres dokumenterede samtykke bliver bade af de to ovenfor navnte
ledere og medarbejderen oplevet som indgreb i den aldres autonomi snarere end en understgttelse.
De forteller, at de ikke bifalder den institutionaliserende praksis, der kan knytte sig til tilsynene. De
viser ogsa, at de grundlaeggende opfatter den sldes autonomi forskelligt fra det afgraensede og
praedefinerede politisk standardiserede autonomibegreb, hvor alle zldre bliver veerdsat som
rationelle beslutningstagere.

Det politisk gnskede opg@r med plejehjemmenes umyndigg@rende institutionelle rammer viser sig
her at vaere forfejlet, nar dokumentation af samtykke viser sig at veegte hgjere end forstaelse for den
aldres livssituation og dermed kommer til at fremsta som magtudgvelse. Malet om at indhente
samtykke kommer til at fremsta som uvaerdigt for den svaekkede sldre med psykiske og kognitive
problemer, der mere eller mindre kan blive tvunget til at sige ja til noget, som han eller hun ikke ved,

hvad er, og ikke kan overskue.

6.2.7 Opsamling

Den politiske afinstitutionalisering af plejehjem og tilrettelaeggelse af plejeboligen som hjem udfolder
sig i praksis ved, at der i hver boenhed er et faellesrum, hvor de aldre kan samles og f.eks. spise
sammen. Plejeboligen som hjem er endvidere politisk tilrettelagt som en bolig, der pa mange mader
er ligestillet med at bo i “hjem hjemme”. Det ses bl.a. ved, at plejeboligen er den zldres egen
lejebolig, og ved, at de svaekkede =ldre i plejeboligen f.eks. skal visiteres til et ngdkald i lighed med,
hvis de boede i “hjem hjemme”. Den politiske indholdsbestemmelse af hjemlighed omfatter, at den
xldre har egne kgkkenfaciliteter i sin plejebolig, hvilket kommer til at std i modsaetning til, at den
®ldre skal veere seerligt sveekket for at opfylde visitationskravene til en plejebolig. Dette
kontradiktoriske forhold udfolder sig i praksis ved, at komfurerne i de fleste plejeboliger ikke er
tilsluttet.

Den nutidige politisk dominerende indholdsbestemmelse af autonomi understgtter politisk
argumentation om lige rettigheder for alle aeldre som retfaerdighedsskabende uanset, hvor de bor.
Det betyder, at tilrettelaeggelsen af plejeboligen som hjem bliver standardiseret uden szerlig
opmarksomhed rettet mod den enkelte svaekkede zldres livssituation. Det nutidige politisk
dominerende autonomibegreb for eldre kommer derved til at fremsta som et politisk standardiseret
autonomibegreb med veaerdsaettelse af aldre, der selv eller med pargrendes hjaelp har handlekraft til
at varetage lejekontrakt, handtere kgkkenaktiviteter osv.

Dette politisk standardiserede autonomibegreb betyder derfor potentielt konkrete ydmygende
forhold for svaekkede zldre, der dagligt bliver konfronteret med deres manglende handlekraft. De er

ikke i stand til at leve op til den politiske indholdsbestemmelse af hjemlighed, idet
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kgkkenfaciliteterne er der; men de er ikke i stand til at bruge dem. Vi ser dermed konturer af, at
svaekkede zldre mister respekt og veerdighed i den politiske tilrettelaeggelse af plejeboligen som
hjem, hvori det politisk veerdsatte standardiserede autonomibegreb for zldre er indlejret. Det
politiske pnske om at afinstitutionalisere plejehjem blev initieret med argumenter om, at de aldre
her var underlagt autoritative krav og umyndigggrende forhold. Der bliver med tilrettelzeggelsen af
plejeboligen som hjem nu synliggjort andre autoritative og umyndigg@grende forhold. Den svaekkede
®ldre synes i den standardiserede rammesaetning af plejeboligen som hjem ikke at blive set som
saeregent autonomt individ i sin nuveerende livssituation. De seldre mgder derimod standardiserede
forhold med indlejret standardiseret respekt for deres handlekraft, som typisk kun i ringe grad er til
stede for svaekkede zldre, der bliver visiteret til en plejebolig.

Det politisk standardiserede autonomibegreb viser sig derfor som ekskluderende for zldre, der ikke
er i stand til at agere pa aldreplejens markedsarena, hvor f.eks. boligstgtte og varmetillaeg er varer
pa &ldreplejens hylder og derfor kan betegnes som rettigheder som tilbud, der dog skal aktivt
efterspgrges. Den politisk veerdsatte handlekraft med selvansvarlighed, selvhjulpenhed og rationel
beslutningsevne kommer igen til syne som en politisk fordring, der er konstituerende for
usynligggrelse af svaekkede aldre, der f.eks. har psykiske problemer og/eller nedsatte kognitive.
Denne situation opstar i sammenhang med, at de sundhedsfaglige medarbejderes selvforstaelse er
under transformation til eller maske allerede transformeret til, at de er leverandgrer af
serviceydelser. Derved bliver efterspgrgsel af ydelser herunder rettigheder som tilbud den enkelte
®ldres eget ansvar, hvilket stiller de zeldre med handlekraftige pargrende i en gunstig situation, da
de kan agere som forbrugere i ldreplejens markedsorienterede konkurrence.

Det politiske afinstitutionaliseringsprojekt af plejehjem med gennemfgrelsen af plejeboligen som
hjem kommer til udtryk i etableringen af feellesrummet pa hvert af de besggte afsnit; men feltstudiet
bibringer samtidig politiske institutionaliserende tiltag. Det ses, nar levnedsmiddelkontrollens
smileyordning typisk hanger i kgkkenet i faellesrummet. Det viser sig ogsa, nar personalet holder
mgder i faellerummet,og nar medarbejderne har kontor med overblik over faellesrummet. Mere
usynligt synligggr feltstudiet, at den bureaukratiserede kvalitetsudvikling, hvor der bliver lagt stor
vaegt pa dokumentation, betyder, at medarbejdernes loyalitet kan vende sig mod den
bureaukratiserede kvalitetsudviklings krav med risiko for, at blikket pa den zeldres autonomi- og
livssituation bliver nedtonet.

Det politiske afinstitutionaliseringsprojekt rejser spgrgsmal, om hvorvidt der har vaeret et gkonomisk

sigte med i etableringen af plejebolig som hjem.
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6.2.8 Afinstitutionalisering og friseettelse af den sveekkede =ldre indhyllet i politisk
effektiviseringsdiskurs?
Afinstitutionalisering viser sig at vedrgre, at plejeboligen nu er den zeldres egen lejebolig med den

politiske veerdsaettelse af det individualiserede individ, der maske igen viser sig at veere indlejret i en
politisk moraliserende effektiviseringsdiskurs. Det viser sig, at den zeldre i plejeboligen som hjem
f.eks. selv betaler husleje og selv skal spge om boligstptte og varmetilleeg, hvis de har den forngdne
handlekraft til at finde frem til rettigheder som tilbud. De betaler selv mad og vinduespudsning, der
er servicetilbud, hvis de ikke kan lave mad og selv klare at pudse vinduer. Det dbner for spgrgsmalet,
om afinstitutionalisering af plejehjem til plejebolig som hjem kan ses som et led i effektivisering
afeeldreplejen. Det har jeg ikke skonomiske beregninger pa; men det kunne vaere interessant at
fordybe sig videre i.

Men jeg kan sige noget om, at der i politiske tiltag ses nutidige dehumaniserende tendenser af &ldre,
nar gkonomiens forrang bliver praesenteret i humanistisk klaededragt. Det viser sig bl.a., idet nogle
kommuner, herunder Herning (se afsnit 6.2.1), har startet et opggr med konceptet ”Laengst muligt i
eget hjem”. Det viser sig, at det kan vaere billigere for kommunerne, hvis plejekraevende zldre, der
bor i “hjem hjemme” flytter i plejebolig. Kgbenhavns kommune lancerer i den forbindelse i 2011
reformprogrammet ”Aktiv og tryg” med malet om at motivere flere svaekkede eldre til at flytte i
plejebolig. | kommunens kvalitetsstandarder er det praeciseret, at visitator skal starte dialog med den
®ldre om plejebolig, nar den aldres funktionsniveau falder, og antal hjemmehjzelpstimer dermed
stiger. Den aldre kan derfor fa visiteret tid til at besgge et plejecenter sammen med en hjalper for
at fa gang i dialogen om flytning fra eget hjem (Kgbenhavns kommune 2011). Pa den ene side kan det
betyde, at kommunen ud fra et moralsk grundlag sgger at undga, at svaekkede zeldre bliver efterladt
alene i ”hjem hjemme” maske uden anden social kontakt end hjemmehjzelpernes besgg. Men med
Kgbenhavns kommunes begrundelser om, at det er en billigere I@sning, at plejekraevende zldre
flytter i plejebolig, viser det sig pa den anden side, at den seldres interesser og ve og vel nok ikke er
den egentlige dagorden for kommunen. Humanistisk retorik synes snarere indhyllet i formalsrationel
tankegang, hvorved den svaekkede zldre som menneske, som uden handlekraft til at forfglge egne
praeferencer, forsvinder af syne. Den moraliserende effektiviseringsdiskurs, der blev fremstillet i
kapitel 5, og som sas indlejret i det nutidige dominerende begreb om zldres autonomi, bliver derved
igen synlig. Nu ses dette ved, at svaekkede xldre skal udvise samfundsgkonomisk ansvarlighed ved at
lade sig motivere, overtale eller inspirere til at flytte i plejebolig og samtidig udvise solidaritet med
det politiske gnske om, at billigst er bedst.

De politisk indlejrede veerdier om at skeerpe borgernes solidaritet i forbindelse med at holde

xldreplejens udgiftsniveau i ave viser sig ogsa i regeringsstrategier vedrgrende frivillige (Frivilligradet
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2012, Socialministeriet 2010, 2014). Den politiske vaerdsaettelse af den aldre i det store
samfundsmaessige sociale faellesskab, nar denne formar at holde sig fri af offentlig hjeelp og dermed
bidrager til at holde ldreplejens omkostningsniveau nede, er et vilkar i vor tid. Det ses konkret pa
reklamestreamers pa bybusserne i Arhus med sloganet ”Hold borgeren vaek” (Aarhus 2012). Denne
streamer er et led i omstilling af kommunen til en “kaerlig kommune”, der yder hjaelp og “stagtter,
indtil du kan gd selv. Du skal skubbes ud over kanten, sG du finder ud af, at du godt selv kan flyve. Og
ndr du farst er pd vingerne og ikke laengere har brug for hjeelp, kan du finde en flok og vaere noget for
andre. Den kaerlige kommune stgtter, skubber og slipper fri” (Mandag Morgen og Aarhus kommune
2013 s. 7). Der er i dette citat indlejret en paternalistisk tone, der signalerer et foraeldre-barn-forhold
med antagelser om, at alle seldre (og handicappede) kan indga i de politiske projekter om “Livslang
laering” og ” Aktiv aldring” som selvansvarlige aldre, som det er fremstillet i kapitel 5 (se f.eks. 5.1,
5.2).

Der ses saledes et opggr med det velfeerdsstatslige grundlag om, at &ldre gennem deres liv har ydet
til samfundet og nu kan nyde. Politisk er perspektivet nu snarere, at hjalp fra seldreplejen bliver
opfattet som indgriben i den aldres autonomi. Samtidig ma det at modtage hjselp kunne blive
behzeftet med bade skyld og skam, da det giver anerkendelse at kunne holde sig fri af ldreplejens
hj=elp.

Opgeret med det velfaerdsstatslige grundlag kommer i feltstudiet til udtryk, nar en leder siger, at
nogle xldre bare gerne vil have hjalp, da de nu har betalt skat gennem hele livet; men sadan er det
ikke mere. Hun fortzeller videre, at “tidligere hed det sig, at vi drog omsorg, og der var vi virkelig en
stor del af borgerens liv og tog over pd mange ting, netop ud fra devisen om — lidt indforstdet, at nu
er du blevet gammel, sé nu skal jeg nok sgrge for dig”. Lederen slutter af med at sige, hvis det er
sadan, at man tror, at det er, sa er hverken den zldre eller de pargrende fulgt med tiden (4.6.2).
Omstilling af Aarhus kommune til en "keaerlig kommune” er et eksempel, der understgtter lederens
udtalelser om udviklingen i zeldreplejen. Projektet fortsaetter nemlig 1980’ernes diskurser om
omsorg forstaet som paternalistisk og klientggrende med manglende respekt for individets autonomi
og dermed som kraenkelse af individets frihed. Omsorg i denne forstaelse bliver derfor
undergravende for det handlekraftige, selvhjulpne, selvansvarlige, og beslutningsdygtige individ, der
fremstar som nuvaerende politiske feenomener, der giver indhold til idealet om den autonome zldre.
Denne analyse kan understgttes af, at plejeboligen som hjem betyder, at den zeldre i udgangspunktet
har rammer til at passe sig selv bade, hvad angar administrative forhold vedrgrende plejebolig som

lejebolig og hvad angar daglige praktiske ggremal som madlavning.
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Politisk effektiviseringsdiskurs i varetagelse af den offentlige hjzelp til 2ldre kan ses som mere eller
mindre eksplicit gennem historien om aeldreplejens udvikling i kapitel 2. @konomiske diskussioner
viser sig konkret helt tilbage til fattighjalpens forankring i starten af 1800-tallet, hvor et stigende
antal fattige gger de offentlige udgifter. Fattiggarde bliver derfor et af svarene pa at handtere dette
problem, da det er billigere, at “de veerdige treengende” bor pa fattiggarden end i eget hjem.
Fattiggardene bliver dermed en made at effektivisere fattighjaelpen pa. Fattiggdrdenes opstaen og
udbredelse kan man saledes anskue ud fra i hvert fald to perspektiver. Pa den ene side handler det
om at styre de offentlige udgifter ud fra et maksimeringsprincip og pa den anden side om at opfylde
de aldres basale behov for mad og tag over hovedet, sa de aldre groft sagt ikke ligger i vejkanten
eller pa gader og streeder og dgr af sult (kap. 2).

| denne f@rste del i dette kapitel har analysen vaeret koncentreret om forhold, der knytter sig til den
politiske tilretteleeggelse af den aldres adgang til plejeboligen og til plejeboligen som hjem for at
synligggre den ldres autonomi- og livssituation.

| kapitlets anden del vil jeg se naermere p3a, hvordan respekt og/eller dis-respekt for den aldres

autonomi- og livssituation viser sig i plejeboligens praksisser vedrgrende den hjalp, de bliver givet.

6.3 Fra velfaerdsstatens passiviserende omsorg af aldre til hjzelp til selvhjzelp for den

svaekkede zeldre i plejeboligen
En leder siger, at der med paradigmeskiftet, “Laengst muligt i eget hjem” i 1980’erne, begyndte “at

ske nogle ting med besparelser, og s har det jo aendret sig...... Men der er stadig nogen, der har den
forventning om, at nu er jeg her, og sa sgrger du for alt omkring mig. Men det er nok ikke sG meget
beboerne, men mest de pdrgrende” (4.6.1).

"Laengst muligt i eget hjem” har, ligesom Feelles Sprog, vaeret under udvikling og udmenter sig nu
under flere forskellige betegnelser: "Laengst muligt i eget liv”, ”Aktiv hele livet” eller
"Hverdagsrehabilitering.”

Af Servicelovens formal fremgar det, at hjaelp til de aeldre skal tildeles for at fremme den enkeltes
mulighed for at klare sig selv eller at lette den daglige tilveerelse. | efteraret 2014 bliver
"Hverdagsrehabilitering” tilfgjet serviceloven efter vedtagelse i folketinget. Det sker ud fra en
malsaetning om, at seldre, der modtager hjelp og bliver vurderet til at kunne forbedre deres
funktionsevne, skal kunne visiteres til et rehabiliterende forlgb. Formalet er, at den seldre selv skal
kunne varetage en eller flere af de visiterede opgaver efter endt rehabiliteringsforlgb. Denne
tilfgjelse til serviceloven bliver begrundet med, at bedret funktionsevne vil bidrage til en mere
selvstaendig tilveerelse for den enkelte og derfor vil fgre til gget livskvalitet (serviceloven 2014, VEJ nr.

9341 2015). Konkret ses dette udmgntet i et projekt i Fredericia: “Langst Muligt | Eget Liv pa
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plejecentrene” med formalet om “at styrke borgernes livskvalitet pd trods af svaekkelsen. Livskvalitet
handler om at leve et selvstaendigt og meningsfyldt liv pa trods af svaekkelse. Borgerne skal have en
oplevelse af, at de med egen kraft kan skabe en god dag. Det giver livskvalitet” (Fredericia kommune,
2012, s. 3)

Opfattelsen af den ldres autonomi kan i denne tilfgjelse til serviceloven ses som en yderligere
udmentning af princippet om ”“hjaelp til selvhjelp” med veerdsaettelse af den selvhjulpne =ldre, der
klarer sig selv uden hjzelp fra zldreplejen. Livskvalitet betyder derved, at jo mere selvhjulpen jo
bedre livskvalitet. Men med tanke pa de fleste aldres svaekkede livssituation, nar de flytter i
plejebolig, kommer denne politisk generelleforstaelse af autonomi til at fremsta ekskluderende for
de ldre, der ikke bliver tilbudt et rehabiliterende forlgb, da de ikke derigennem kan bedre deres
funktionsevne.

Den politiske vaerdi om livskvalitet forstdet som autarki udspringer af en atomistisk forestilling, der
ifolge Hegel, er en forestilling, der betyder, at individuel frihed grundleeggende opstar pa baggrund af
individets egen frie vilje uden indflydelse af andre. En forestilling, der betyder, at den enkeltes ide om
at realisere frihed forudsaetter individets egen selvrealisering gennem uafhaengighed af andre
(Honneth 2010). Berlin (2012) benzvner denne opfattelse for negativ frihed, hvor individet opnar
frihed, nar ingen blander sig i individets handlinger. Det vil sige, at Katrines nabo opnar frihed, hvis
medarbejderne lader hende tgrre affgring af pa veeggene (4.3.1), da enhver begraensning vil blive
opfattet som reducerende for denne aldres individuelle autonomi. Anderson og Honneth (2005)
skriver, at denne udvikling viser et vigtigt historisk forlgb i en moderne social kontekst, der har vaeret
konstituerende for en sadan individualistisk forestilling om autonomi. Det viser sig ved, at et socialt
retfeerdigt samfund bliver forstaet med udgangspunkt i, at individer bliver sa lidt afhangige af andre
som muligt. Det skal ikke forstas som autonomi sidestillet med isolation, men at enhver ydre
begransning forstas som reducering af den individuelle autonomi. Jagten pa maksimering af negativ
frihed idealiserer derved individet som selvtilstraekkeligt og som uafhaengigt af andre (Ibid.). Dette
begreb om autonomi idealiserer individet som autark og veerdsaetter individets rationelle formaen og
overser dermed individets sarbarhed. Det vil sige, at det, Andreasen (2008b) kalder
almenmenneskelige omsorgspraksis, der kan betragtes som noget uomgaengeligt i menneskelivet,
bliver sat til diskussion.

Lggstrup (2008) skriver, at mellemmenneskelige relationer er et grundvilkar i menneskelivet gennem
hele livet, og at vi som individer bliver dannet og udvikler os gennem intersubjektive relationer og
som situerede individer. Anderson og Honneth (2005) skriver, at autonomi kun eksisterer i en

kontekst af sociale relationer, der er stgttende og anerkendende. Men dette ydre eller udefra-
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kommende skal samtidig vaere forenet med en indre fornemmelse af at opleve og fgle sig som
autonom.

De svaekkede ldre i plejebolig har per se brug for hjaelp, hvorved de befinder sig i en situation, der
ikke kan leve op til at vaere autonom forstaet som fravaer af ydre indblanding. Der ses derved
konturer af, at de kan blive ekskluderet som vaerdsatte eller vaerdige sldre. Den vaerdsatte eller
veerdige ldre er politisk rammesat som den autarke zldre, der udviser handlekraft og
selvansvarlighed og derved opnar livskvalitet ved at holde sig fri af hjeelp fra aeldreplejen. Det tyder
pa, at de aldre i en livskontekst bliver gjort usynlige som individer. Det bringer billeder frem af
ldre, der tidligere i historien mere synligt blev sat uden for samfundet pa fattiggardens tid gennem
tvangsindlaeggelse og/eller fratagelse af borgerlige rettigheder. Nu ser det ud til at ske mere skjult,
pikant og pa en ikke szerlig nem identificerbar made. Denne analyse er et eksempel p3, at
demaskering af de underliggende veerdier i, hvad der viser sig som politisk retorik, fordrer indsigt i
savel policy dokumenter som synligggrelse af underliggende mgnstre i praksis.

Den politiske opfattelse og veerdsaettelse af autonomi som autark ma ses i ssmmenhang med den i
kapitel 5 skitserede nuveerende moraliserende effektiviseringsdiskurs, der viser sig indlejret som
styrende rationale i det nutidige politisk dominerende begreb om zeldres autonomi. En diskurs med
telos, der stiller saerlige veerdiorienteringer pa samfundsniveau til radighed, og som f.eks. kommer til
udtryk i projektet ”Aktiv hele livet pa plejecentrene” (Fredericia 2012). Det er et projekt, der er affgdt
af konceptet om ”Aktiv aldring”.

Den generelle indholdsbestemmelse af seldres autonomi kommer i sin form igen til at fremsta som et
politisk begreb om standardiseret autonomi for =eldre.

Det kan medfgre, at et szerligt begreb om menneskelig vaerdighed kan blive indlejret i individets
selvforstaelse, idet et sadant politisk standardiseret autonomibegreb, med Taylors ord “incorporates
a sense of self-responsible autonomy, a freedom from demands of authority” (1989, s. 245). Begrebet
om autonomi kan blive medkonstituerende for, at mennesket ontologisk bliver tillagt vaerdi med
forestillinger om, at individet per se har uendelig og lige veerdi i kraft af autonomi i sin handling og
vurdering af verden (Raffnsge-Mgller 2007). En forestilling om lighed, der faktisk viser sig som
medkonstituerende for skabelse af ulighed mellem aldre, hvis man opfatter den aldre som
saeregent individ.

Det efterlader medarbejdere i en arbejdssituation i plejeboligens markedsbureaukratiske

ramme, der strider mod en opfattelse af omsorg og pleje som et hjelpefag. Andreasen

(2008b) skriver, at pleje er styret af en grundvaerdi, der er forbundet til at opfatte den,der
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traenger til hjeelp som et subjekt. Det vil sige, at mgdet mellem individer er forbundet i
intersubjektive relationer med grundantagelser om, at ethvert individ i sig selv er seeregent.
Medarbejderen kan derfor med en sadan faglig selvforstaelse blive stillet i prekaere og vanskelige
arbejdsmaessige situationer, som det har vist sig, nar en medarbejder imod reglerne, vil bade en
2ldre i weekenden, eller nar en medarbejder gerne vil tage en &eldre med ud at handle, men ikke ma
dette, da denne aktivitet ikke indgar i kommunens ydelseskatalog (4.7). Man kan nemlig sige, at nar
politisk standardiseret autonomi bliver indlejret i organisatoriske styringsredskaber som f.eks. Fzelles
Sprog, ”Aktiv aldring” og i kommunale initiativer som f.eks. omstilling af Aarhus kommune til en
“keerlig kommune”, som vi sa i forrige afsnit, sa bliver medarbejderne mere eller mindre synligt
palagt at opfatte de seldres autonomisituation som vaerende pradefineret, ensrettet og
generaliseret. Det vil sige, der i de intersubjektive relationer mellem medarbejdere og ldre inden
mgdet vil veere fastsatte mal for mgdet, hvilket kan bidrage til objektggrelse af den svaekkede ldre.
Et projekt om arbejdsforhold pa norske plejehjem viser, at medarbejdernes mestringsstrategier i
denne sammenhaeng kan positioneres i to modsaetninger mellem professionsmal og
produktionskrav. Pa den ene side star sygeplejersker med faglig selvforstdelse om at yde god omsorg
og pleje til de ldre i en organisering med f.eks. gget mal og resultatstyring, brug af standarder og
praestationsmal samt effektivisering. Projektet viser, at de forsgger at straekke sig langt for at udfgre
pleje ud fra professionsfaglige omsorgsidealer, og de viser sig at veere belastet af darlig samvittighed,
idet de er klar over, at de gar pa kompromis bade etisk og moralsk i arbejdet med de aldre. Pa den
anden side tilpasser nogle af sygeplejerskerne sig til produktionsorienteringen og sgrger for at skabe
balance mellem aktiviteter og forhandenvaerende ressourcer, da de finder det umuligt at arbejde
med udgangspunkt i et omsorgsideal (Ingstad 2010).

Den fgrstnaevnte gruppe bliver i Aarhus kommunes omstilling til en kaerlig kommune opfordret til at
udfordre sig selv. Hgjbjerg (2013) siger, at for at holde kursen mod den keerlige kommune skal nogle
medarbejdere “tage brydegreb med deres “omsorgsgen” for at holde op med at ggre ting for
borgerne og i stedet hjaelpe dem med at ggre det selv” (s. 12). Der ses i denne udtalelse en direkte
modstilling til Lggstrups (2008) forestilling om gensidighed mellem mennesker som et
grundlaeggende vilkar i menneskelivet.

En konkret situation i feltstudiets data viser en medarbejders indstuderede opmaerksomhed mod, at
den enkelte beboer far det bedre, nar denne klarer sig selv. Det er en situation, hvor jeg er med
Charlotte inde hos en zldre, der sidder ved sit spisebord. Hun er lige hjulpet op af sengen og vil
gerne have noget at drikke. “Charlotte finder en sodavand frem til hende. Hun vil tage den og stille

den pa spisebordet, men stopper op og siger til beboeren, at nu stdr den her [pa kekkenbordet], og at
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hun jo selv kan hente den. “Du skal jo holde dig i gang og klare, hvad du kan,” siger hun i en venlig
tone med et smil og gdr ud af boligen” (4.6.1).

Konceptet om “Aktiv aldring pa plejecentre” viser sig ogsa som konkrete kommunale projekter, idet
der pa de to sidst besggte kommuner i feltstudiet er sat gang i projekter om aktiv aldring pa
kommunernes plejecentre. Projekterne er finansieret af, hvad der i folkemunde bliver kaldt for
"@ldremilliarden” og i “Aftaler om finansloven 2014” gar under overskriften “Et markant Igft til
aldreplejen” (Finansministeriet 2013, s. 11). En af de tre interviewede ledere fortaller, at de penge,
kommunen har faet tildelt via den sdkaldte "eeldremilliarden” er brugt til at anszette to
ergoterapeuter i et projekt i kommunen. De to ergoterapeuter er pa hvert plejecenter i kommunen i
tre maneder, men er endnu ikke n3et til dette plejecenter.

Lederen i den anden kommune forteeller, at de kan spotte, at nye beboere har taget projektet
"Hverdagsrehabilitering” til sig. Hun forteeller videre, at de har “inviteret beboerne til at veere med til
at ggre rent i deres boliger, hvilket mange ikke formdr saerlig god,t og s bliver det hen ad vejen et
merforbrug af tid, hvilket ikke er meningen” (4.6.1). At "Hverdagsrehabilitering” eller ” Aktiv aldring”
dermed kan opfattes som et effektiviseringsprojekt i seldreplejen viser sig ogsa, nar en sygeplejerske
pa et andet plejecenter i en anden kommune forteeller, at “hun synes, at man kan bruge det til at
argumentere for, at beboerne skal have hjeelp til at gd tur [for at traene] og til at handle ind [fysisk og
kognitiv traening].” Hun har af sin leder faet at vide, at det ikke lige er det, der er meningen. Malet er
at bruge faerre personaleressourcer ved gennem rehabiliteringsforlgb at styrke de zeldre
selvhjulpenhed (4.6.1). Det vil sige, at der skal kunne males en effektiviseringsgevinst i
rehabiliteringsforlgbene. Ifglge vejledning til serviceloven er det primare mal med
rehabiliteringsforlgbene med 8-12 ugers traeningsforlgb at styrke de aldres hj=elp til selvhjzelp.
Modtageren af hjalpen skal nemlig gennem traening helst opna et funktionsniveau, sa han eller hun
er i stand til at klare sig selv. Er det ikke muligt, er sigtet med traeningen at ggre modtageren i stand
til selv at klare sa mange opgaver som muligt og inddrage modtageren aktivt i opgaveudfgrelsen (VEJ
9341 2015). Vurderingen af rehabiliteringsforlgbets nytteveerdi er, at det skal forbedre modtagerens

funktionsevne og dermed nedsaette behovet for hjzelp (lbid.).

6.3.1 Hj=lp som opgavelgsning ud fra et ressourceperspektiv pa den zldre
De ldre i feltstudiet taler ofte om opgaver, nar de fortaeller om den hjlp de far. Dorte fortzeller
f.eks., at hun far hjzelp til at komme i bad, til tgjvask, til at komme ud af sengen om morgenen og til

at komme i seng om aftenen samt til renggring (4.2.4).
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Elise fortzeller, at hun hver dag bliver vasket under brysterne, da hun ellers bliver rgd, og at hun
bliver smurt med noget salve. Hun far endvidere redt sin seng, og hendes bleer bliver fjernet dagligt.
Hver uge far hun hjeelp til at fa et bad, og hver 14. dag far hun gjort lidt rent (4.2.5).

Knud gar lidt besvaeret, men klarer mest sig selv og fortzeller, at han far hjeelp til renggring og bad
(4.2.5).

Gerda forteeller, at hun far hjzelp til renggring, bliver hjulpet med bad mandag og torsdag og dagligt
far hjaelp til stgttestremper og personlig hygiejne, og at hun sa kun ser hjalperne, nar de kommer ind
med hendes aftensmad (4.2.7). De fire zldre bor pa tre forskellige plejecentre i tre forskellige
kommuner.

Medarbejderne beretter ogsa ofte om deres arbejde i opgaver. En medarbejder siger, at beboerne
har fast renggringsdag og ugentlig badedag, og at to af afsnittets beboere er visiteret til to bade
ugentligt (4.6). En medarbejder i en anden kommune fortzeller, at en beboer har veeret visiteret til
daglige gature, men at denne opgave nu er slgjfet af kommunens ydelseskatalog (4.6).

En lederi en tredje kommune fortzeller, at de afholder forventningssamtale, hvor det bliver afklaret,
hvilke opgaver den sldre har brug for at fa hjeelp til (4.6).

| ovenstaende eksempler er fire af de fem kommuner og fire af de otte plejecentre, der indgar i
feltstudiet repraesenteret.

Opgaveorientering viser sig konkret i praksis ved et opgaveskema, der fungerer som arbejdsredskab
for medarbejderne. Opgaverne er f.eks. bad, renggring, témme postkasse, leegebesgg, stixe urin og
medicingivning (4.6).

Pa et af de naevnte plejecentre viser det sig pa et afsnit, at hjaelp som opgavelgsning synes at bidrage
til at anskue den @ldre ud fra de visiterede opgaver. Det betyder, at en zldre ikke bliver mgdt med
medarbejderens initiativ til at tilskynde den zeldre til at deltage i en aktivitet, der interesserer hende.
Det viser sig, da jeg taler med Ruth (aldre), der fortzeller, at hun godt kan lide at synge. Jeg har set,
at der er sang i dagcentret i dag, og sp@rger derfor, om hun skal derned. Men Ruth har ikke styr p3,
hvornar der er sang. Senere spgrger en medarbejder Ruth om, hvad hun skal lave i dag, og Ruth
svarer, at hun ikke ved det. “Er det ikke i dag, at der er sang?” spgrger medarbejderen — “Det er jeg
ikke klar over,” svarer Ruth, hvorefter samtalen forstummer (4.6). Implicit i medarbejderens
spgrgsmal, ssmmen med hendes manglende opfglgning pa, at Ruth ikke er klar over, om der er sang i
dag, ser det ud, som om at medarbejderen ikke opfatter det som sin opgave at hjelpe Ruth til en
aktivitet, der har hendes interesse. Medarbejderens manglende handling synes at komme til at
afspejle den politiske vaerdsezettelse af den aldres autonomi som selvansvarlighed, selvhjulpenhed og

rationel beslutningsevne. Der opstar en situation, der kan udstille Ruth, da hun ikke kan huske,
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hvornar der er sang. Ruth kan sa blive ladt tilbage med en pamindelse om, at hun ikke kan huske, og
at hun heller ikke selv kan finde ud af at tage initiativ til at komme til sang. Det viser, at Ruth passer
ind i visitationskategoriseringen om, at hun, for at blive visiteret til en plejebolig, ikke selv skal kunne
overskue eller tage initiativ til aktiviteter (6.2.1). Det viser sig ogsa, at hun i den politiske
tilrettelaeggelse af hjeelp som opgaveldsning i praksis bliver set i forhold til de opgaver, som hun er
visiteret til, og som abenbart ikke involverer hjzelp til aktiviteter. Det synes at efterlade Ruth i en
situation, der afspejler hjaelp som opgavelgsning som atomisering af Ruths liv, hvilket har
dehumaniserende konsekvenser for hende.

Orientering mod hjeelp som opgavel@sning tager afsaet i Feelles Sprog, der er visitators
arbejdsredskab i tildelingen af hjeelp til svaekkede xldre. Grundlaget for visitering af hjzelp bliver i
Feelles sprog kategoriseret i tre redskaber: 1: Model for funktionsvurdering, der er omtalt i afsnittet
om visitationsprocedure ved ansggning om plejebolig (afsnit 6.2.1), 2: Katalog over brugerrettede
ydelser, der konkret beskriver de ydelser, der kan tilbydes de zeldre og 3: Nggletal om personale,
gkonomi og boliger, der kan anvendes i kvalitetsmaling herunder komparative analyser mellem
kommunerne (Hansen og Vedung 2005, Petersen og Schmidt 2003).

Petersen og Schmidt (2003) skriver, at Faelles Sprog i sin konstruktion bygger pa en forstaelse af, at
brugerne har ens problemstillinger, der bedst bliver afhjulpet med standardiserede ydelser. Hjaelpen,
der bliver ydet, far derfor karakter af at vaere generaliseret. Liveng (2011) papeger, at Feelles Sprog er
et eksempel pa, hvordan NPM har til formal at standardisere service i eldreplejen. Det betyder, at
det bliver underordnet, hvem der udfgrer ydelsen, og i hvilken kommunen ydelsen bliver givet. Det
vil sige, at bade medarbejdere og ldre i hgj grad er i risiko for at blive depersonaliserede, da malet
bliver at levere og modtage en veldefineret og visiteret opgave. Der opstar derved en situation, hvor
den ldres muligheder for at stille krav og have forventninger til den ydede hjalp bliver tilsidesat.
Det vil sige, at den politiske vaerdsatte handlekraft ikke umiddelbart viser sig veerdsat med Faelles
Sprog som teknologi i ldreplejen.

Der kommer et helt anderledes scenarie til syne i feltstudiets datamateriale, nar nogle medarbejdere
forsgger at vige uden om Faelles Sprogs speendetrgje i deres daglig praksis og i stedet tager
udgangspunkt i den enkelte aeldres livssituation. En medarbejder fortzeller, at de mange gange kgrer
efter opgaveskemaet, men at “skal en beboer hjem fredag, sa skyder jeg mdske hans badedag. Eller i
weekenden, jeg ved godt, at vi ikke ma gagre det, sG kommer de i bad, hvis de skal ud. Det ville man
ogsd selv g@re, hvis man var hjemme, ik?” Medarbejderen ved ikke, hvad hendes kolleger ggr, men
siger, at hun har taget uddannelsen som social- og sundhedsassistent, da det lige er hende, og hun

fortsaetter: “ndr jeg kommer pd arbejde, sa taenker jeg, hvordan jeg selv ville have det. Sa jeg har ikke
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noget imod at gd mod reglerne.” Hun fortaeller ogsa, at hun har forberedt sig pa, hvad hun vil sige,
hvis hendes leder kommer og spgrger, hvorfor hun har badet en beboer i weekeenden og dermed
har overtradt reglerne. Hun siger: “Men sa fdr hun et fagligt svar” (4.7). Hun fortzeller her, at politisk
tilrettelaeggelse af ensartet hjaelp kan tilsidesaette den ldre som individ. Det synes paradoksalt med
den politiske veerdszettelse af det individualiserede individ. Og hun siger ogsa, at standardisering af
hjeelp til de zeldre kan komme til at sta i modsaetning til faglighed, der er baseret pa medarbejdernes
situationsorienterede faglige sk@n. Hun viser dermed, at hun er sig bevidst, at de &ldre er afhaengige
af hjeelp, hvilket betyder, at hun gerne tager ansvar for dem med en faglig selvforstaelse, der er
baseret pa at tage et moralsk ansvar.

Medarbejderens udtalelse viser, at hun har valgt at tage en uddannelse, “der har med mennesker at
gore”, og indlejret i hendes udtalelse er, at hun gerne "vil ggre en forskel” for de mennesker, hun skal
tage sig af. Ud fra denne anskuelse vover medarbejderen at fglge sine faglige vaerdier om at betragte
den aldre som et saeregent individ, idet hun valger at gd mod reglerne og hjalpe en ldre i bad i
weekenden, selvom det ikke er tilladt. Man kan derfor sige, at hun optraeder med civil ulydighed over
for den politiske rammesaetning af hvilke opgaver, hun ma yde til de aldre, og hvornar hun ma yde
dem. Hun vover at tage et valg om “d forsta og handle godt, riktig og hensiksmessig i forhold til
pasienten i gitte situasjoner (Alsvag 2002, s. 208). Hun vover at tage et valg, der viser sig at stille
hende i en prekaer situation. Fglger hun reglerne, vil hun umiddelbart ikke fa problemer, da hun
overholder det kommunalt fastlagte regelsaet; men hun vil sa tilsidesaette sin faglige selvforstaelse og
egne moralske grundholdninger, der viser sig at veere hendes indgang til at have taget uddannelsen
som social- og sundhedsassistent. | denne situation tilsidesatter hun det nutidige politisk
dominerende autonomibegreb og arbejder i stedet ud fra et ikke afgraenset autonomibegreb, der
viser sig at kunne imgdekomme den svaekkede zeldres livssituation.

Vi ser her, at den politiske tilrettelaeggelse, med bureaukratisk regelsaetning om at indfri krav om
servicedeklarationer i zeldreplejens markedsorientering, kan ignorere det nutidige politisk
dominerende autonomibegreb, da den zldre ikke har mulighed for at bestemme, hvornar han eller
hun f.eks. vil i bad. Dette viser sig som et paradoks, da det her bliver synligt, at de to politiske
initiativer om vaerdseettelse af det individualiserede individ og serviceorienteringen kommer til at sta i
modsaetning til hinanden.

At bureaukratisk politisk stram regelsaetning kommer til at konflikte med politisk veerdsaettelse af det
individualiserede individ viser sig ogsa i et andet eksempel fra feltstudiet. En pargrende, pa et
plejecenter i en anden kommune end eksemplet med medarbejderen ovenfor, fortzller, at hun har

indtryk af, at hendes mor “bare sidder alene og kigger det meste af dagen pa sit vaerelse” (4.7). Hun
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vil ikke tale ondt om personalet, men siger, at “de fdr den ene regel og restriktion efter den anden.....
f.eks. har moderens kontaktperson [pa afsnittet] handlet ind for moderen, selvom hun egentlig ikke
madtte; men nu er reglerne blevet sa tydelige og stramme, at kontaktpersonen har sagt, at nu kan hun
ikke mere [moderen kommer heller ikke mere med pa indkgb]” (4.7). Her viser de politisk vedtagne
regler sig sa insisterende eller hgjrgstede i praksis, at de ikke tager hgjde for den zeldre, der ikke kan
agere adaekvat pa det nutidige politisk dominerende autonomibegreb. Standardisering af praktisk og
personlig hjeelp med de dertil knyttede regler viser her, at det politisk standardiserede
autonomibegreb ikke er konstituerende for, at den svaekkede aldre i praksis har mulighed for at
genetablere eller bevare en vis form for autonomi, forstdet som den zeldres oplevelse af at opna
autonomi i sin nuvaerende livssituation.

| de to eksempler viser det sig, at svaekkede zldre i plejebolig, i den politiske tilrettelaeggelse af
hjaelp, bliver reduceret som unikt subjekt til alment objekt, nar den aldre ikke kan handle adaekvat
pa det politisk vaerdsatte standardiserede autonomibegreb. Det tyder pa, at der udspiller sig et
paradoksalt scenarie, nar den politiske vaerdszettelse af den aldre som individualiseret individ, der
skal forfglge egne praeferencer, bliver tilsidesat i en politisk generaliserende tilretteleeggelse af hjzelp
og bureaukratiske organisering, hvor beslutningstagning viser sig som en rationel proces, der kan
forstas eller forklares med beslutningsteori. Kommunikation mellem mennesker bliver her primaert
teenkt som udveksling af informationer om f.eks. hjaelp som opgaveldsning.

Teknologisering i hjzelp som opgavelgsning viser sig som et vilkar for de ldre i plejebolig med Fzelles
Sprog, der som velbeskrevet standardiseret kategorisystem af ydelser kan tildeles den enkelte zldre.
Det viser sig at veere konstituerende for, at individuelle hensyn i den ydede hjzelp til den sveekkede
ldre bliver seerdeles vanskeliggjort, hvilket betyder, at den svaekkede =ldre bliver dehumaniseret.
Jeg vil derfor i naeste afsnit udfolde Fzelles Sprogs standardisering for at skabe forstaelse for, hvordan
denne teknologi er med til at dekontekstualisere den svaekkede ldre fra dennes livssituation og
dermed szette ovenstaende analyse i relief og give den mere dybde og nuancering for at synligggre

den zldres autonomi- og livssituation.

6.3.2 Den xldres autonomi i standardiseringen af hjzalp

Feelles Sprog er udviklet af Kommunernes Landsforening og er et standardiseret kategorisystem, der
bliver anvendt, nar der skal visiteres ydelser til zeldre, eller nar kommunale kvalitetsstandarder skal
udarbejdes (Hansen og Vedung 2005, Petersen og Schmidt 2003).

Standardisering af ydelser er, med Feelles Sprog, et vilkar i a2ldreplejen. Standarder bliver af Brunsson
og Jacobsen (2002) defineret som: ”..explicit rules formulated by few and offered to many.

Standardizers do not refer to hierarchical authority or sanctions; standards are presented as
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voluntary. They can perhaps best be described as advice given to many” (s. 114). Brunsson og
Jacobsen (2002) peger p3a, at de, der udarbejder standarder, er en lille skare i forhold til gruppen, der
vil blive bergrt af standardiseringen. Standarderne i Felles Sprog indeholder de opgaver eller
servicetilbud, den zldre kan blive visiteret til, og er beskrevet i et katalog over brugerrettede ydelser
(Hansen og Vedung 2005, Petersen og Schmidt 2003). Det vil sige, at mulige valg er givet og defineret
pa forhand, hvilket ikke giver den aldre indflydelse pa valgmulighederne. De far derved tildelt
autonomi til at veelge de beskrevne valgmuligheder, men ikke givet autonomi som
brugerorienteringen fordrer ved at kunne stille krav og have forventninger. Med standardiseringen
ses ikke meget demokrati, indflydelse og mulighed for at blive hgrt. De afggrende valg er taget
autonomt i toppen af hierarkiet og efterlader relativt f& og sma mulige valg for den svaekkede ldre
nederst i hierarkiet.

Standarder er, ifglge Brunsson og Jacobsen (2002), “always addressed to general categories, not to
individual adopters. In other words, they are directed at potential adopters who have defined their
identity in terms that basically fit the general category indicated by the standard (s. 131). Enhver, der
ser individer som unikke og derfor ikke som tilhgrerende en bestemt kategori, kan derfor ikke finde
en standard, den enkelte passer ind i (Ibid.).

Liveng (2009) skriver, at de pradefinerede opgaver i ldreplejen udlgser et forudbestemt antal
minutter. Det kan betyde, at medarbejderne i al ubemaerkethed, uden maske at ville det eller uden
maske at vide det, kan udfgre opgaven som malet i sig selv, hvorved den ldre som saregent individ
i en given situation bliver midlet til at opna det foreskrevne mal.

Feelles Sprog blev udviklet i slutningen af 1990’erne og har siden vaeret under Igbende revision, og for
tiden er Fzelles Sprog Il under udvikling. Formalet med Fzelles Sprog Il er at skeerpe den felles
begrebsramme for medarbejderne i ldreplejen med 1SO-standardiseret®® terminologi. |
afrapportering til terminologiprojekt til Feelles Sprog Il hedder det:

“Den terminologiske standard skal sammen med de udarbejdede metode- og
arbejdsgangsbeskrivelser danne grundlaget for udarbejdelsen af datamodeller og
udvekslingsstandarder og indgdr dermed i det materiale, som tilsammen danner

udgangspunktet for udviklingen af den konkrete it-understgttelse til FS (Falles Sprog /l1).
Udarbejdelsen af en klar og anvendelig terminologi er sdledes en forudsaetning for dele af det
efterfolgende arbejde i FS Ill.

Den terminologiske standard er formuleret stringent og generisk og er koordineret med det gvrige

begrebsarbejde pad social- og sundhedsomrddet, sdledes at det terminologiske fundament kan raekke

35 . . . . . . . . . . .
”International Organization for Standardization” er en international anerkendt standardiseringsorganisation.
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ud over projektet selv. Hermed forstds, at de centrale begreber i FS Ill er struktureret og defineret
tilstreekkeligt generelt og kontekstuafhaengigt til, at de samme strukturer og definitioner kan
genanvendes i andre projekter, der bergrer de samme emneomrdder. Hermed er der skabt mulighed
for en sammenhaengende og koordineret udvikling af omradet pa tveers af forskellige tiltag”
(Socialstyrelsen 2012, s. 3-4).

Begrebsarbejdet i Faelles Sprog Il viser sig at veere en digital ordbog for fagfolk, der med sine
definitioner skal skabe ensartet sprogbrug, der savel synligt som usynligt bibringer et szet feelles
vaerdier blandt medarbejdere, ogsa pa tvaers af sektorer.

Faelles Sprog lll er et fundament i den fellesoffentlige digitaliseringsstrategi, der skal bidrage til gget
systematik, kvalitetsmaling og mere effektive arbejdsgange, og endvidere skal Faelles Sprog sikre
stgrre retssikkerhed for borgerne, idet socialfaglig dokumentation bedres (Socialebegreber.dk 2015).
Den aldres retssikkerhed bliver herved reduceret til at omhandle, hvad der bliver angivet og
beskrevet i Falles Sprog.

Dokumentation af de udfgrte servicetilbud bliver derfor central for at kunne dokumentere, at den
aldres retsikkerhed er sikret. Det er en del af det fungerende kvalitetsudviklingsprojekt i den
offentlige sektor. Et projekt, der handler om at dokumentere i forhold til politiske praedefinerede
succeskriterier og malsaetninger (Dalsgaard og Jgrgensen 2010, Hjort 2012).

Christensen og Laegreid (2003) skriver, at medarbejderne med NPM som styringsideologi bliver
underlagt organisatorisk vertikalitet, der erstatter tidligere bureaukratisk-professionel autonomi pa
operationelt niveau, horisontale netvaerk og demokratisk kontrol nedefra.

Feelles Sprog Il udarbejdes med fokus pa at forbedre medarbejdernes dokumentationskompetencer
for at sikre borgernes retssikkerhed. Vi star derved i en situation, hvor det er opbyggede systemer
om dokumentation i en bureaukratisk organisering, der ved f.eks. klager og kvalitetsmalinger bliver
vurderet. Denne vurdering foregar uden fordringer om at kontekstualisere den seldre, med
Skjervheims (2001) ord, som et socialt veesen med en fortid, en nutid og en fremtid og som gennem
livet bliver til sin egen fortaelling.

Man kan derfor sige, at den svaekkede zldre bliver sat i en situation, hvor han eller hun bliver
visiteret til opgaver, der knytter sig til personlig eller praktisk hjzelp, hvilket er konstituerende for
depersonalisering af den aeldre, nar dennes selvhjulpenhed ophgrer, og den aldre bliver vurderet
som svaekket i en sadan grad, at han eller hun kan blive visiteret til en plejebolig. Der viser sig her et
scenarie, der traekker historiske rgdder tilbage i seldreplejens udvikling og etablering, hvor vi, i kapitel
2, har set, at seldre, der sgger og bliver tildelt hjaelp i eldreplejens regi, bliver underlagt

afindividualiserende mekanismer.
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En sddan afindividualisering af seldre, der ikke laengere kan klare sig selv, har vist sig pa forskellig
made op gennem 1800- og 1900-tallets historie om aeldreplejens udvikling og forankring. Pa
fattiggardens tid kunne den ”vaerdige traengende” ldre, der modtog fattighjeelp, blive tvangsindlagt
pa fattiggardens store sovesale og underlagt bestyrerens suveraene magtbefgjelser. Fgr
folkepensionens indfgrelse i 1956 kunne den seldre beordres pa alderdomshjem for typisk at bo
sammen med flere andre ldre i samme rum og blive last inde, nar gangen skulle ferniseres. Pa
plejehjemmene med deres hospitaliserede praeg havde den zldre som regel eget veerelse; men her
var det karakteristisk, at de sundhedsfaglige professioner definerede den aldres behov (se f.eks.
2.2.1,2.4.1,2.7.3).

Nu viser det sig, at udviklingen med Faelles Sprog Il gar i retning af yderligere skeerpet standardiseret
begrebsafklaring, der bidrager med et specialiseret fastlagt fagsprog med centrale begreber, der
bliver defineret sd generelt og kontekstuafhaengigt som muligt. Det fastlagte fagsprog skal nemlig
anvendes inden for forskellige arbejdsomrader og sektorer og ggre det muligt, at IT-systemer og
arbejdsfelter kan “tale sammen” (KL 2015). Den praedefinerede begrebsafklaring med den deraf
felgende tiltagende standardisering kan derfor vaere konstituerende for, at medarbejdere udfgrer og
vurderer deres handlinger pa baggrund af disse generelle og kontekstuafhangige standardiseringer
af serviceydelser. Det bliver her tydeligt, at de sundhedsprofessionelles professionsidentitet er
underlagt politiske transformative mekanismer, der over tid kan fgre til 2endringer i de
professionelles faglige selvforstaelse.

@nsket om at friggre individet fra autoritative krav i den politiske tilrettelaeggelse af hjeelp til ldre i
plejeboligens rammer tager ikke umiddelbart hgjde for forskning, der viser, at forskellige former for
svaekkelse med f.eks. tab af feerdigheder er en naturlig del af alderdommen. Forskning viser f.eks., at
en del &ldre har kognitivt vanskeligt ved at laese og forsta de mange tekster, de skal forholde sig til
fra det offentlige, hvorfor de ldre, der har mest brug for laengerevarende pleje, risikerer at blive
ekskluderet fra den offentlige hjaelp eller blot at blive mgdt som en opgave (gjendrypning, bad osv.)
(Liveng 2011, Meinow et al. 2011).

Man kan spgrge om, hvorledes faglig kundskab og refleksion bliver indlejret i medarbejdernes
feerdigheder, erfaring og i deres moralske dgmmekraft (Fossestgl 2013), der omhandler den sldre
som unikt subjekt med en saerlig livshistorie, nar den teknologiske logik bliver ekspliciteret sa
tydeligt. Plejeboligens rammer i markedsbureaukratiets organisering bidrager sammen med et
indlejret standardiseret autonomibegreb til at dekontekstualisere den svaekkede xldre fra sin

nuvarende livssituation.

194



Den store forskel fra “velfeerdstatens embedsvaerks ekspert-forvaltede produktion og

distribution af behandling og anden service i en diskurs forankret i magtfulde livsformer er nu
erstattet til fordel for en tro pd markedsregulering som kilde til rationel og effektiv

problemlgsning” (Hgjrup og Jensen 2010, s. 24).

Det er en tilretteleeggelse, der vanskeligt harmonerer med de aldre i feltstudiet, nar de fortzller, at
de er svaekkede, og de forholder sig til denne livssituation. Birthe erkender sin svaekkede livssituation,
nar hun siger, “at, det ikke er nogen skam at have brug for hjaelp [nar man bliver gammel], hvis man
kan fa det bedre med hjeelp. Helt rask bliver man jo nok aldrig, det tror jeg i hvert fald ikke pd. Man
skal jo ogsa regne med, man er jo ikke ung mere” (4.2.2). | denne udtalelse er indlejret en forstaelse
af, at Birthe ved, at hun er svaekket og derfor har brug for hjaelp, da hun ikke kan klare sig selv i “hjem
hjemme” mere. Birthes forstaelse af, at man selvfglgelig kan blive svaekket som gammel, er et
eksempel pa en aldre, der viser sig at vaere et spejlbillede af ldre i et tysk studie. Studiet viser, at
ldre aktivt tilpasser sig realistiske forventninger og mal i forhold til deres ressourcer, muligheder og
gnsker (Brandstddter et al. 2010). Man kan derfor sige, at den politiske respekt for den zldres
autonomi ikke veerdsaetter den naturlige biologiske aldringsproces med svaekkelse til fglge (se f.eks.
Fermann og Naess 2014, Mensen 2014).

Dorte er en anden zldre, der viser sig at vaere tvunget af sine livsomstaendigheder til at tilpasse sig
sin livssituation, idet hun er blevet frygtelig afhaengig af hjalp. Hun har vanskeligt ved at huske og
blev for snart to ar siden ramt af en blodprop og blev i den forbindelse blind. Hun matte derfor kort
tid efter opgive, hvad hun omtaler som sin selvstaendige tilvaerelse i “hjem hjemme”, hvor hun kun
havde hjzelp til renggring. Dorte er nu 91 ar og fortzaeller om sit tidligere liv som righoldigt og
selvstaendigt. Det er et liv, som hun synes star i kontrast til sin nuvaerende tilvaerelse (4.2.4).

Den politiske tilrettelaeggelse af plejeboligens rammer viser sig dermed at veere

konstituerende for, hvad Taylor (1992) benavner som den instrumentelle fornufts forrang.

Det fgrer til, at malstyring via regler og standarder bliver betydningsdannende for bade

individer og gruppers handlinger, da seerlige typer af sociale beslutninger bliver formet og

kommer til at give mening i en given praksis. Taylor (1992) haevder, at individet derved kan

miste frihed, og at det derfor kan vaere vanskeligt at bevare en individuel livsstil.

Det viser sig at veerende galdende, nar udgangspunktet for, hvad der er rigtigt at ggre for
medarbejderne pa plejecentrene, er givet pa forhand pa baggrund af Feelles Sprog- standardisering af
hjeelp som opgavelgsning. Medarbejderen, der fglger de visiterede opgaver og det kommunale
fastlagte serviceniveau, vil derfor ikke vaere i risiko for at komme i konflikt med kolleger eller ledere,

som vi sa det i eksemplet i foregdende afsnit, hvor en medarbejder, imod det politisk fastsatte
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serviceniveau, valgte at bade en ldre i weekenden (4.7). Det vil sige, at svaekkede zldres
retssikkerhed bestar i et standardiseret serviceniveau, som de pa grund af deres svaekkelse vil have
vanskeligt ved at gennemskue, og mange vil ikke vaere i stand til at tage initiativ til og have de
rationelle evner, det vil fordre at kraeve denne retssikkerhed. De veerdsatte handlekraftige ldre vil
kunne positionere sig anderledes og dermed blive tildelt de serviceydelser, de har krav pa. Men de vil
samtidig blive mgdt med et standardiseret tilbud, der betyder, at de kan tage imod de generaliserede
tilbudte ydelser eller lade vaere.

Det viser sig her, at den handlekraftige zldre, der er selvansvarlig, selvhjulpen og har rationel
beslutningsevne bliver vaerdsat, nar de holder sig fri af eldreplejens ydelser. Andersen og Born
(2005) kalder en sadan politisk bestemmelse for et samfundsmaessigt imperativ, der kan blive
transformeret fra at veere et “eksternt ydre” til et “internt ydre” (s. 97). Det betyder, at de implicitte
vaerdiorienteringer, der er indlejret i det politiske begreb om autonomi, kan blive et immanent
element i individets vurdering af sig selv. Den aldres selvvurdering, nar han eller hun far brug for
hjeelp af ldreplejen, viser sig derved i risiko for at kunne blive knyttet til skam og skyld. Det bliver
synliggjort ved, at den aldre med den politisk veerdsatte handlekraft skal vise solidaritet med den
politiske moraliserende effektiviseringsdiskurs og lade sig motivere til at holde sig fri af seldreplejens
tilbudte ydelser til alles bedste i samfundet. Nar den aldre ikke laengere er i stand til det, bliver han
eller hun mgdt med visitationsregler og standardiserede servicetiloud, de synes at matte underlaegge

sig, hvis de vil modtage hjzlp.

6.3.3 Opsamling

Hjzelp fra xeldreplejen til svaekkede zldre bliver visiteret med udgangspunkt i et ressourceperspektiv
pa den xldre med indlejrede antagelser om, at jo mere selvhjulpen den zeldre er, jo bedre er hans
eller hendes livskvalitet. Visitering af hjaelp understgtter dermed det politisk standardiserede
autonomibegreb for ldre, idet livskvalitet bliver rammesat ved, at den aldre opnar frihed gennem
egen selvrealisering og ved at veere uafhaengig af andre. | denne sammenhang skal uafhaengig
forstas ved ikke at ggre brug af aeldreplejens ydelser, hvilket understreges af formalet med de nu
lovgivne 8-12 ugers rehabiliterende forlgb. De zeldre skal for at indga i disse forlgb vurderes til at
kunne opna et bedre funktionsniveau gennem forlgbet, sa de selv kan overtage nogle af de ellers
visiterede opgaver. Det rejser spgrgsmal om, hvorledes den svaekkede xldre, der ikke gennem et 8-
12 ugers rehabiliteringsforlgb kan blive traenet op til selv at klare nogle af de visiterede opgaver,
bliver tillagt som vaerdi som menneske?

Man kan sige, at malet er bedre funktionsevne og ikke den svaekkede sldre som unikt subjekt ud fra

en forstaelse om, at mellemmenneskelige relationer er et grundvilkar gennem livet. Vi ser snarere, at
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gkonomien synes at blive givet forrang, idet et politisk gnske i f.eks. Arhus er, at medarbejdere i
Arhus kommune skal tage ”brydegreb” med deres traditionelle pleje- og omsorgsidealer. Et sddant
"brydegreb” harmonerer med visitation af hjaelp som opgavel@dsning pa baggrund af Faelles Sprog-
standardisering, der er funderet i, at de ldre har ens problemstillinger, og det bliver derved et
generaliserende blik pa svaekkede eldre. Det er en generalisering, der star i direkte modseetning til
de aldre, der indgar i feltstudiets datamateriale. De har alle brug for hjeelp; men deres sveekkelse
udfolder sig vidt forskelligt og de befinder sig i hver deres livssituation, hvor de har vanskeligt ved
eller ikke kan leve op til den politisk veerdsatte selvansvarlighed og selvhjulpenhed, der skal holde
dem fri af zeldreplejens ydelser. De vil derfor vaere i risiko for at blive usynliggjort, hvilket kommer til
syne i feltstudiets datamateriale, nar de svaekkede aldre bliver inviteret til at hjeelpe med at ggre
rent i deres boliger, og det viser sig, at de ikke formar dette saerlig godt, og deres inddragelse i de
daglige ggremal kan derfor udlgse merforbrug af tid, hvilket ikke var meningen. De vil derfor ikke
blive inddraget og aktiveret, og vi ser hermed, at der i dag er mere pikante usynligggrende
mekanismer i spil, end da maendene blev frataget borgerlige rettigheder i 1800-tallet, nar de modtog
fattighjeelp. Denne vanskelige synligggrelse af uretfaerdighedsskabende vilkar for seldre i den
politiske tilrettelaeggelse af hjeelp kan blive synliggjort, nar medarbejderne optraeder civilt ulydigt og
vover at tage valg, der viger uden om Fzelles Sprogs standardiserede spandetrgje. Medarbejderen,
der tager en ldre i bad i weekenden pa trods af regler om, at bad kun foregar pa hverdage med et
ugentligt bad, indsaetter den aeldre som malet for sin omsorgspraksis og udviser dermed kontekstuel
respekt for svaekkede zldre.

Jeg vil nu ga videre med 3. og sidste del i dette kapitel, hvor det vil blive udfoldet, hvordan politisk
veerdsaettelse af den zeldres handlekraft kan fa betydning for bade handlekraftige og svaekkede

aldres autonomi- og livssituation i plejeboligens praksisser.

6.4 Relationelle vilkar for svaekkede aldre i plejeboligen

1980’ernes politiske diskurser om velfaerdsstatens klientggrende omsorg som indgribende i
individets frihed er synliggjort som konstituerende for, at enhver form for udefrakommende hj=lp
som udgangspunkt vil udmgnte sig som paternalistisk og omklamrende for den ldre. Omsorg i
denne forstaelse vil derfor vaere undergravende for det individualiserede individ, der opnar frihed
ved at tage vare pa sig selv og tage ansvar for egne valg.

En leder reflekterer over, om de som medarbejdere udviser respekt for den ldre, hvis han eller hun

siger nej, og de uden videre tager den zeldres nej for givet. Lederen siger, at hvis de ikke “kender
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beboeren godt, og vi har den lidt firkantede tilgang til beboernes selvbestemmelse.... Men det er
vanskeligt, da vi skal have respekt for den enkeltes selvbestemmelsesret ” (4.6.2).

Lederen peger her pa et dilemma, der handler om, at nar det politisk standardiserede
autonomibegreb bliver til praktiseret autonomi, sa treeder et generaliserende syn pa den svaekkede
xldre frem i praksis. Det synligggr, at enhver handling vil blive opfattet som potentielt overgribende
og paternalistisk og derfor som indgribende i den aeldres liv. Hun tydeligggr derved pa den ene side
autonomi forstaet som den enkeltes universelle ret som autark til selv at bestemme, hvad han eller
hun vil eller ikke vil i et kontekstlgst perspektiv. P4 den anden side tydeligg@r lederen ogsa et andet
autonomibegreb, der dbner for at respektere den enkelte seldres autonomi i et perspektiv, der
handler om at kende den =ldres livhistorie, vaerdier og interesser, og som tager hgjde for den aldres
aktuelle livssituation. Det vil sige, at lederen i denne udlaegning anerkender et omsorgsbegreb, der
med Lggstrups (2008) ord afspejler, at vi som mennesker er afhangige af hinanden, er solidariske og
tager ansvar for hinanden, idet vi holder det andet menneske i vores hand. Vi er derfor som
mennesker ansvarlige for at forvalte vores magt til den andens bedste og med respekt for den
andens selvstaendighed. Dette begreb om autonomi udstiller et dilemma, der synes naervaerende i
praksis, da lederen siger, at det er vanskeligt at forholde sig til et sddant begreb om autonomi, idet
lovgivningen ikke tager hensyn til eller kontekstualiserer den enkelte aeldres livssituation. Det kan
seette medarbejderne i situationer, hvor de bliver bundet af eller maske naermere bliver mere eller
mindre ufrivilligt underlagt symbolsk magt, der viser sig konstituerende for, at medarbejderne
uintenderet kommer til at anlaeegge et kontekstuafhaengigt blik pa den zldre, der bliver virkeliggjort i
praktiske handlinger.

Det betyder, at steerke vurderinger, der er forbundet til et udfordrende omsorgserhverv, og som er
baseret pa mellemmenneskelighed, der indsaetter den svaekkede xldre i et livskontekstperspektiv,
bliver nedtonet eller maske ligefrem overset. Det betyder i praksis, at den aldre ikke bliver mgdt
med et Gbent situationsorienteret autonomibegreb, der viser sig at sta i skeerende kontrast til det
dogmatiske og kontekstlgse nutidige politisk standardiserede autonomibegreb til den enkelte
svaekkede zldre.

Det dbne situationsorienterede autonomibegreb vil i praksis betyde, at medarbejderne ma
kontekstualisere den zeldres ja eller nej til dennes livssituation, da det ellers, ifglge lederen, vil kunne
betyde, at den aldres autonomi kan blive kreenket, da de kognitivt kan vaere ude af stand til f.eks. at
overskue den foreslaede aktivitet. Det kunne betyde, at et vaesentligt aspekt ved den zldres
menneskevard kunne blive kraenket, og vi ser derved, som Honneth (2005) skriver, at autonomi

indgar som forstaelse af menneskevaerd.
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De to interviewede dgtre fortaeller i hvert deres interview, at deres mgdre siger nej, hvis de bliver
spurgt, om de vil deltage i et arrangement. Den ene datter siger, at man som udgangspunkt skal
overhgre hendes mors nej, fordi hendes mor er sa glad, nar hun har deltaget i et socialt
arrangement. Datteren fortsaetter: “og hun siger jo bare nej uden at vide, hvad hun siger nej til. Hun
kan bare ikke overskue det...... sGeh med min mor er man ngdt til at bestemme” (4.6.2). Den anden
datter siger, at man nogle gange ma tage beslutninger pa moderens vegne, da hun ikke kan overskue,
om hun har penge, kender dem, der skal med osv. (4.6.2). Vaerdseaettelsen af individets suveraenitet
og det der her med det standardiserede autonomibegreb bliver praktiseret bliver dermed synliggjort
som ansvarsforflygtigelse fra den enkelte aldres livssituation, nar man bare tager et ja for et ja eller
et nej for nej. Dette scenarie viser sig at have saerlig kraft i praksis, ndr samme leder, som ovenfor
naevnt, siger “Vi kan ikke bare trzeffe beslutninger for de aeldre. Vi skal spgrge dem og ma sd rette os
efter, om de vil eller ej” (4.6.2). Samtidig viser hendes udtalelser, at hun oplever det som et etisk
dilemma, nar de som sundhedsprofessionelle indsaetter de svaekkede zldre i en sadan generaliseret
ramme om den aldres autonomi.

Feltstudiets datamateriale synligggr aspekter af virkelighedens kompleksitet i plejeboligen, der
udfordrer det politisk standardiserede autonomibegreb. For som ovenstaende eksempler tydeligggr,
sa kan vi med vores sunde fornuft ikke mene, at al indgriben i den aldres handlinger kan opfattes
som paternalistiske eller som overgreb. Det er der illustrerende eksempler pa i feltstudiets
datamateriale, nar Katrines nabo er helt forvirret og gar rundt pa afsnittets gang og tgrrer affgring af
pa veeggene (4.3.1), nNar en aldre ligger og kalder pa sin mor det meste af dagen (4.3.2) og nar Elise
for det meste sidder alene i sin bolig med dgren lukket og hgrer hgj larmende musik, der ikke er der
(4.2.5). Vil det veere frihedsbergvelse at stoppe Katrines nabo i at tgrre affgring pa vaeggen? Vil det
vaere paternalistisk at sgge at adsprede den ldre, der ligger og kalder pa sin mor? Vil det vaere et
overgreb pa Elise at tage initiativ til ikke at lade hende sidde alene i sin plejebolig og vaere
hallucineret? Alle handlinger med det intenderede sigte om at stoppe eller endre disse situationer
vil med det kontekstlgse standardiserede autonomibegreb blive vurderet til at vaere magtanvendelse.
Her viser den politiske tilrettelaeggelse af plejeboligens rammesaetning sig at vaere konstituerende for
vaerdighedskraenkende forhold for den svaekkede aldres autonomi- og livssituation.

Eksemplerne tydeligggr, at nar hjeelp bliver opfattet som paternalistisk og indgribende i respekten for
det individualiserede individ, sa vil enhver hjaelpehandling betyde, at den sveekkede aldre mister
autonomi, og vi ser sa situationer, der kan identificeres som menneskeligt ikke gnskvaerdige

autonomisituationer.
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Der tegner sig derved et billede af, at den politiske tilrettelaeggelse af seldrelivet i plejebolig kan vaere
konstituerende for et dekontekstualiseret og atomistisk blik pa den aeldre. Der bliver jo nemlig her
synliggjort et speendingsfelt mellem det standardiserede autonomibegreb, hvori er indlejret en
forherligelse af individets suveraenitet og den svaekkede xldres faktiske livssituation.

Udfoldelse af relationelle vilkar for den sveekkede zldre i den politiske tilrettelaeggelse af
plejeboligens rammesatning vil med denne introduktion vaere temaet i denne tredje og sidste del af
analysen. Der vil i denne sidste del ske et skifte fra det politisk rammesaettende perspektiv i del 1 og
del 2, til at et seldre perspektiv vil vaere i forgrund i denne del, der indeholder to afsnit.

Fgrste afsnit omhandler seldre, der i deres nuvaerende livssituation er sa svaekkede, at de har
vanskeligt ved at leve op til den politisk vaerdsatte handlekraft, der er rammesat af selvansvarlighed,
selvhjulpenhed og rationel beslutningsevne, og som gennem denne analyse er identificeret som et
politisk standardiseret autonomibegreb.

Andet afsnit udfolder, hvordan den politisk veerdsatte handlekraft viser sig at vaere tillagt saerlige og
bestemte handlemader for, at de involverede parter nar deres pa forhand fastlagte mal.

Vi starter med at se naermere pa svaekkede ldre, hvis handlekraft er nedsat i seerlig grad.

6.4.1 Nar handlekraft er ontologisk fraveerende for zldre i plejeboligen

Feltstudiets datamateriale udfolder et bredt spekter af seldres sveekkelse, hvilket fremgar af de
foregdende afsnit. Det viser sig ogsa, nar Karl husker darligt, og han virker, som om, at han er klar
over det. Han kan ikke huske, hvor gammel han er; men han og jeg far os regnet frem til, at han er
92. Karl kan heller ikke huske, hvad han har beskzeftiget sig med gennem livet. Karl fortzller dog, at
han altid har veeret glad for at leese bgger, men at han ikke er i stand til det mere, og at han i gvrigt
heller ikke laengere selv kan ga pa biblioteket. Karl er glad for liv omkring sig og fgler sig alene og
isoleret, nar han er i sin bolig. Han er derfor glad, nar han indimellem far besgg af sin familie, og hans
lyst til liv omkring sig viser sig ogsa ved, at han helst vil sidde i afsnittets faellesrum, ”sa er der
mulighed for, at der sker lidt,” siger han (4.2.1). Karl er stiv i sin krop og kan derfor kun ga kortere
straeekninger med st@tte, men vil helst have sin gangrollator foran sig. En af medarbejderne forteeller,
at Karl ikke selv kan tage initiativ til meget ud over, at han beder om at veere i feellesrummet (4.2.1).
Karen er en anden aldre i plejebolig, der ikke har “noget socialt netvaerk, der kan hjaelpe hende, og
hun tilbringer det meste af dagen i sin bolig med at se fjernsyn i sin kgrestol med et bord foran sig, sa
hun ikke veelter forover.” Karen husker darligt, er ikke sammenhaengende i sine tanker og er
endvidere i antidepressiv behandling. Karen fortaeller, at hun er flyttet ind i denne bolig, fordi hendes

foreeldre er dgde, sa hun ikke leengere kunne bo hos dem. Hun fortzeller ogsa, at hun indtager alle
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maltider ssmmen med de andre beboere; men en medarbejder fortzeller, at hun spiser alene i sin
bolig (4.2.6).

Karl og Karen er blot to andre end de tidligere naevnte zldre fra feltstudiet datamateriale, der har
sveere eller totale begraensninger i forhold til selv at kunne udfgre praktiske opgaver som f.eks.
renggring, personlig hygiejne og til at strukturere og selv tage initiativ til aktivitet og socialt liv i deres
hverdag (se i gvrigt 4.2.1- 4.3.4).

Karl og Karens livssituationer viser, hvordan svaekkelse udfoldet med faenomenerne immobilisation,
psykiske problemer og/eller nedsatte kognitive evner i henholdsvis Karls og Karens livssituationer pa
forskellig vis har betydning for deres autonomisituation. Karl har f.eks. nedsat mobilitet, men ikke i
samme grad som Karen. De har begge vanskeligt ved at huske; men den manglende hukommelse
udfordrer dem forskelligt, da Karl kan indga i en samtale omkring spisebordet i feellesrummet, hvilket
Karen ikke er i stand til. Karen er i behandling for depression, mens Karl ikke har psykiske problemer,
og Karl far ind imellem besgg af sin familie, mens Karen ikke har nogen, der kan komme pa besgg.
Hvordan der i praksis bliver taget ansvar for at hjalpe Karl og Karen, vil lidt skarpt sat op kunne
afspejle, om medarbejderne viser sig pa den ene side at vaere ansvarlige over for at arbejde efter
hjeelp som opgavelgsning, hvori det politisk standardiserede autonomibegreb er indlejret med f.eks.
selvhjulpenhed og rationel beslutningsevne som veerdsatte dyder, eller om medarbejderne pa den
anden side tager moralsk ansvar for Karl og Karen som zldre, der er dybt afhaengige af at fa
kontekstafhaengig hjaelp, der tager hensyn til dem i et livsforlgb og nu i en szerlig livssituation.

Agich (2003) skriver, at vi i en given situation kan vaelge ansvaret fra; men ggr vi det, sa ggr vi noget,
vi pa handlingsplan har frihed til at ggre, men som vi moralsk ikke har ret til at ggre.

Charlotte, der er medarbejder, viser, at hun pa handlingsplan tager moralsk ansvar, da hun sammen
med en kollega beslutter, at Karen, der er naevnt i starten af dette afsnit, skal med til sin psykisk
udviklingsheemmede datters 50-ars-fgdselsdag. Det vil sige, at Charlotte giver andet indhold til
Karens autonomi end, hvad hjaelp som opgavel@sning byder Charlotte at ggre.

Som ovenfor skrevet har Karen ikke noget socialt netvaerk ud over sin udviklingshammede datter.
Charlotte fortzeller, at de ikke normalt hjaelper beboerne til fest, men at “det var sa vigtigt, at hun
kom med. Vivar to, der gjorde alt for det” (4.7). Charlotte fortzeller, at der ikke er nogen leder i
hverdagen pa afsnittet, hvor hun arbejder, men at medarbejderne skal arbejde som et team. “Det
kan vanskeligggre de beslutninger, der bliver taget vedr@grende den enkelte beboer, da det ofte bliver
kompliceret, hvis man vil ggre noget ud over de saedvanlige opgaver” (4.7). Karens deltagelse i
fedselsdagen afhaenger derfor af teamets enighed, og Charlotte og hendes kollega har ikke villet

diskutere deres plan i teamet, da de forudsa, at nogle ville veere for, og andre ville vaere imod. Det
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kunne derfor ende med, at Karen ikke kom med til fgdselsdagen, og det ville Charlotte ikke risikere.
Jeg sparger Charlotte om, “det vil sige, at hvis det havde vaeret den weekend, hvor du og din kollega
ikke arbejder, sG kunne det veere, at Karen ikke var kommet med?” (4.7). Charlotte bekreaefter, at sa
var Karen ikke kommet af sted. Charlotte er forsigtig i sine udtalelser, og det virker, som om at hjeelp
som opgavel@sning og uskrevne regler i medarbejdergruppen kunne have fgrt til, at Karen ikke havde
deltaget i sin datters runde fgdselsdag. Charlotte fortaller, at beboerne selvfglgelig er afhaengige af,
hvem der “passer dem”, og at der blandt personalet er forskellige opfattelser af, hvordan forskellige
situationer skal handteres. Hun og hendes kollega har holdt Karens deltagelse i festen for dem selv
for ikke at fa ungdige problemer (4.7).

Eksemplet viser, at Charlotte og hendes kollega vover at tage et moralsk ansvar pa sig. Det
tankevaekkende er, at havde de ikke taget dette ansvar pa sig, sa havde de ikke udsat sig selv for
risikoen for at blive opdaget med de konflikter, det kunne fgre med sig. Denne situation minder om
medarbejderen i afsnit 6.3.1, der ogsa vover at tage en beslutning, der gar imod bade kommunens
kvalitetsstandard og kolleger, der kun arbejder ud fra de fastlagte regler. De her naevnte
medarbejdere, som vover at tage et moralsk ansvar pa sig, viser med deres handlinger, at de er
sensitive over for de aeldres livssituationer, og at de tager et situeret og dbent autonomibegreb i
brug.

Feelles for de her tre naevnte medarbejdere, der er fra to forskellige kommuner, er, at de helst ikke vil
have, at nogen opdager, hvad de har vovet. Den ene har endda forberedt sig pa at argumentere ud
fra sin faglige selvforstaelse, hvis gruppelederen skulle henvende sig til hende.

Centersygeplejersken pa samme plejecenter, som Karen bor, fortzeller, at der er en antagelse om, at
medarbejderne signalerer over for omgivelser, at de har for meget tid og dermed for mange
medarbejderressourcer, hvis de f.eks. gar tur med beboerne. Det vil man ikke risikere, hvorfor at
gatur ikke sker i praksis (4.5). Der viser sig her nogle traek af en mistaenksomhedskultur, der kan fa
betydning for den svaekkede zldres autonomi- og livssituation, da den politiske tilrettelaeggelse af
plejeboligens rammer synes at blive konstituerende for, at medarbejderne vogter pa hinanden. Man
kan sige, at mistillid kommer til at ga forud for tillid. Men der kommer ogsa konturer til syne, der
tydeligggr, at de medarbejdere, der fglger reglerne og ikke vover noget, kan blive dem, der ggr det
rigtige. Det indsaetter standardiseringen og dermed et atomiseret blik pa den svaekkede zldre som
det rigtige at g@re, uden at der opstar et fagligt behov for at diskutere, hvad der er rigtigt at veere i
arbejdet med svaekkede zldre. Der fremkommer hermed en ide til et forskningstema, som kunne

veere interessant at forfglge i anden sammenhang.
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Men Charlotte og hendes kollega vover altsa at bryde savel de skrevne som uskrevne regler. Sa Karen
kommer med til fest, hvilket viser, at de i deres hjzelp til Karen overskrider hjeelp som opgavelgsning
og derved tager hgjde for Karen i hendes nuveerende svaekkede livssituation. De skaber pa den made
en menneskelig pnskvaerdig autonomisituation for Karen, der er vaesensforskellig fra det politisk
standardiserede autonomibegreb, der er synliggjort som vaerende indlejret i hjeelp som
opgaveldgsning.

Autonomi viser sig i de naevnte situationer at udfolde sig ud fra en ide om, at det er et abent
flertydigt begreb, der signalerer, at alderdommen rummer diversitet. Alle mennesker bliver ved med
at have nye behov, begeer, gnsker, drgmme, fglelser osv. Det vil sige, at alderdommen bliver
betragtet med vaerdi som langt mere end blot afslutningen pa voksenalderen og dermed livet, nar
medarbejderne overskrider den politiske tilretteleeggelse og tager moralsk ansvar pa sig.
Medarbejdernes faglige selvforstaelse i de her navnte situationer kan ses som en afspejling af, at
velfaerdsstatens udvikling fra 1945 og frem til 1980’erne har vaeret konstituerende for, at
medarbejdere i pleje og omsorgs-erhvervene har etableret en faglig selvforstaelse, der retter sig mod
at beskytte borgeren mod systemet. Det er en selvforstaelse, der er blevet understgttet af den
davaerende politisk besluttede fagbureaukratiske organisering i sundhedssektoren generelt, der er
forankret i bureaukratisk-professionel autonomi med faglig demokratisk kontrol nedefra i horisontale
netvaerk (Hansen 2010 a + b, Raffnsge-Mgller 2011).

Moderniseringen af den offentlige sektor mod markedsorientering, der involverer brugerorientering,
standardisering af kvalitet med deraf fglgende servicebeskrivelser og styring af input og kontrol af
output, synes pa mange mader at veere slaet igennem. Det bliver videre illustreret med eksempler fra
feltstudiets datamateriale.

Gudrun er en zldre pa et andet plejecenter og i en anden kommune end Karen, der ikke nyder den
samme opmaerksomhed som Karen. Gudrun kan ikke huske, hvad der skete for fem minutter siden
og overrasker ved at kommunikere praecist om sine nedsatte kognitive evner. Gudrun viser, at hun er
klar over sin manglende hukommelse, nar hun f.eks. bliver irriteret over ikke at kunne huske, hvem
der er pa familiebillederne pa hendes reol. Billederne synes at bidrage til, at Gudrun fgler sig
udstillet, idet hun med dem bliver konfronteret med sin manglende hukommelse (4.3.4).

Gudruns svigtende hukommelse er ogsa med til, at hendes bevaegelsesfrihed er afgraenset til
afsnittet, hvor hun bor. Hun kan overskue at ga fra sin bolig til afsnittets feellesrum og tilbage til sin
bolig igen. Bevaeger hun sig uden for dette omrade, er hun klar over, at hun mister orienteringen og
ikke kan finde tilbage til afsnittet. Hendes liv udspiller sig derfor primaert i afsnittets feellesrum i

forbindelse med maltider, eftermiddags- og aftenkaffe og i sin bolig. Gudrun er fysisk velfungerende
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og klarer selv den daglige personlige hygiejne, nar hun undervejs bliver mindet om, hvad hun skal
gare, da hun typisk glemmer, hvad det er, at hun er i faerd med. Hun far dog hj=elp til det ugentlige
bad og far gjort rent hver 14. dag, da hun ikke selv er i stand til at tage initiativ til det og heller ikke
kan huske, hvad hun skal ggre, og hvad hun er i faerd med (4.3.4). Gudrun har ikke, hvad man kan
kalde et rehabiliteringspotentiale, hvilket vil sige, at hun efter et endt rehabiliteringsforlgb (Lov om
social service 2015, § 83) vil have forbedret sit funktionsniveau og dermed have mindre behov for
hjeelp. Gudrun er derfor i en situation, der bliver udfoldet af en leder pa et andet plejecenter og i en
anden kommune. Lederen fortzeller, at de har inviteret beboerne til at vaere med til at ggre rent i
deres egne boliger. Men det medfgrer ofte et merforbrug af tid, og det er ikke lige det, der er
meningen med rehabiliteringen og ”Laengst Muligt | Eget Liv pa plejecentrene” (Fredericia kommune
2012). Det bliver her tydeligt, at sveekkede ldre uden rehabiliteringspotentiale kan blive efterladt
med hjaelp som opgavelgsning og dermed blive sat i en situation, hvor de bliver overladt til sig selv og
ikke inddraget i de daglige ggremal, da det vil veere gkonomisk ineffektivt. Dette praksisscenarie
bliver understgttet af en centersygeplejerske i en tredje kommune og dermed pa et tredje
plejecenter. Hun fortaeller, at hun nu, hvor konceptet ”Aktiv hele livet” er "flyttet ind” pa
plejecentret, har argumenteret for, at de zeldre skal have hjzelp til at ga tur og handle ind for at
traene. Men hun har faet at vide af sin leder, at “mdlet er, at der skal benyttes faerre
personaleressourcer” (4.6.1).

Gudrun har altsa ikke rehabiliteringspotentiale, der kan nedsatte hendes behov for hjaelp, og hun
har vanskeligt ved at indga i en samtale og skabe sociale relationer. Nar hun sidder ved spisebordet i
feellesrummet, kommer hun ofte med sma bemaerkninger, der som regel er konstaterende eller
formuleret som et spgrgsmal og ofte ude af kontekst. Et spgrgsmal, som Gudrun ofte stiller, er:
“Hvad er klokken?” og hun siger “Tiden er lang og skal bare gG” (4.3.4).

Gudruns manglende evner til at kunne indga i en dialog er ikke atypisk for aldre, der bor i plejebolig.
Agnete er en aldre, der bor i en anden kommune end Gudrun, og pa afsnittet, hvor Agnete bor, er
de to ud af 10, der kan tale sammen, nar de spiser middagsmad. Agnete siger om de gvrige otte
ldre pa afsnittet: “Jaaah, hvad skal jeg sige? Hele kroppen, den har det ikke godt — og den har
[peger med en finger pa sit hoved] det heller ikke rigtig godt” (4.3.2). Agnete giver udtryk for, at
afsnittets darligt fungerende medbeboere har indflydelse pa, at hun er sa meget alene i sin lejlighed,
hvor hun ser fjernsyn eller bare sidder og kigger. Agnete giver ogsa udtryk for, at hun har tilpasset sig
denne situation, men signalerer samtidig, at hun er glad ved social kontakt, da hun gerne vil have sin
der staende pa klem, sa “ndr de [personalet] sd skal ud at sm@ge den derude, sd vinker de gerne, og

sd sparger de, om der er noget....” (4.3.2).
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Undersggelsen “Mere liv pa plejehjemmene” fra 1985 (Meldgaard og Andersen) viste, at der var
mange syge og darlige beboere pa plejehjemmene (2.7.2), hvilket ogsa viser sig at veere tilfeeldet i
feltstudiets datamateriale. Det kan, ligesom undersggelsen fra 1985 viser, fgre til trykket stemning.
Det har vi set, nar Katrine ma lase sin dgr, fordi hendes nabo gar og tgrrer affgring af pa vaeggene pa
afsnittets gang (4.3.1), og nar Birte fortzeller om de voldelige beboere, der kaster med ting og raber
(4.2.2). Det ser derfor ud til at veere vanskeligt at skabe et socialt feellesskab pa de enkelte afsnit, da
de fleste af beboerne er szerligt svaekkede. Samtidig har hjeelp som opgavel@sning i feltstudiets
datamateriale vist sig ikke at involvere hjzelp til social aktivitet. Plejeboligen som Gudruns eget "hjem
ude” kommer til syne ved, at Gudrun far hjaelp til planlagte opgaver, der handler om hjaelp til
renggring og til personlig hygiejne. Opgavetildeling, der i udgangspunktet sker pa lige fod med hjalp
til 2ldre i eget “hjem hjemme.” Gudrun far derfor hjzelp til de fastlagte opgaver med indlejret
respekt for, at hun derudover kan tage vare pa sit liv som selvansvarligt, selvhjulpent individ med
rationel beslutningsevne. Grundlaget for den politiske tilretteleeggelse kommer ogsa her til syne med
ideen om, at Gudrun s3 vidt muligt skal undga nogen form for autoritativ spaendetrgje og utidig
indblanding i sin individuelle frihed. Opfattelsen af Gudrun, og af sldre i gvrigt, som frie og
selvansvarlige handlingsagenter, viser sig saledes igen at vaere konstituerende for, at enhver
udefrakommende beslutning eller handling synes opfattet som vaerende af paternalistisk karakter.
Gudrun bliver derved stillet i en situation, hvor den politiske tilretteleeggelse af plejeboligens rammer
veaerdsaetter den svaekkede xldre som fri ud fra, hvad Taylor kalder ligevaerdighedsetiske argumenter,
der er funderet i den instrumentelle fornuft (Raffnsge-Mgller 2007). Dette scenarie bliver udfoldet
ved dels tildeling af hjaelp gennem Feelles Sprogs standardiserede kategorisystem (6.3.2) og dels, at
hjeelpen er tilrettelagt ud fra forestillingen om, at den svaekkede zldre kan handle rationelt, veere
kalkulerende og selvansvarlig. Det kan Gudrun og i gvrigt de andre aldre i feltstudiet ikke leve op til i
deres nuvaerende livssituation.

Tilslutter vi os Taylors (1992) synspunkter, vil det sige, at nar aeldre bliver svaekkede og dermed
mister handlekraft, sa vil de samtidig kunne miste vaerdi i deres egen selvvurdering og som
mennesker i samfundet generelt. Politiske ligevaerdighedsetiske prioriteringer, der udspringer af
instrumentel logik med indlejret respekt for det individualiserede individ, kan i Gudruns tilfselde
bidrage til, at Gudrun ikke bliver set som mal i sig selv og ikke vurderer sig selv til at lykkes i livet. Hun
viser sig nemlig ikke at kunne efterleve den politisk vaerdsatte handlekraft i betydningen
selvansvarlighed og selvhjulpenhed, og hun besidder e] heller szrlig grad af rationel beslutningsevne.
Gudruns situation kan ggres tydelig ved, at hun og hendes mand altid har haft et ufaerdigt puslespil

liggende pa et bord i deres stue, som de har samlet, nar de har haft tid. Gudrun forteeller om det som
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et hyggeligt og godt minde hun har med sig. Nu ligger der nogle puslespil pa hendes sofabord pa cirka
12 brikker med billeder af f.eks. bamse og kylling og en hane. Billeder, der i sig selv signalerer, at hun
ikke evner, hvad et yngre barn kan, da hun ikke selv er i stand til at samle de sma puslespil, og en
medarbejder fortzeller endvidere, at de ikke kan hjalpe Gudrun med puslespillene (4.3.4).

Gudrun siger spontant, at “hun lever i en tom verden” (4.3.4), at hun intet har at leve for, at der ingen
glaede er ved livet og at hun ikke ser nogen grund til at leve. “Tiden er lang og skal bare gd”, og hun
gnsker ikke at vagne igen, nar hun gar i seng om aftenen. Gudruns vurdering af sit liv er, at det ikke er
veerd at leve, hvorfor man kan sige, at hun opfatter sit liv som meningsl@st.

Gudrun synes, ligesom andre omtalte aeldre fra feltstudiet, at kunne blive efterladt
dekontekstualiseret sin livssituation og dermed miste menneskevaerd med den politiske forestilling
om selvansvarlige xldre, der varetager egen selvrealisering. Honneth (2012) skriver, at der historisk
er mange eksempler p3, at de, der har status som herskende i et samfund, udtrykker deres sociale
overlegenhed ved at lade, som om at de ikke ser de undergivne. Der opstar saledes en form for
usynlighed, der ikke skal forstds som usynlighed i visuel forstand, men derimod afspejler, hvad
Honneth kalder for “en form for socialt sagsforhold” (s. 100). Et sddant billede er forholdsvist nemt at
pakalde sig, hvis vi taenker tilbage pa aldres tvangsindleeggelse pa fattiggarden, pa fattighjeelpens
bevilling gennem skgn af en embedsmand fra “de hgjere samfundsklasser”, eller nar zeldre pa
alderdomshjemmet blev last inde, nar gangen skulle ferniseres (2.2, 2.2.1, 2.4.1).

Den sociale overlegenhed udspiller sig i dag langt mere raffineret og pikant, hvilket ggr det
tilsvarende mere vanskeligt at synligg@re social kontrol. Men hvis vi fremdrager Gudruns livssituation
velvidende, at hun blot er en svaekket sldre ud af mange fra feltstudiets datamateriale, sa ser vi, at
hun lever sit liv i plejeboligens rammesaetning, der viser sig at vaere konstituerende for at tilsidesaette
og ikke veerdsaette hende som menneske, da hun ikke er i stand til at agere adaekvat pa den nutidige
politisk dominerende bestemmelse af handlekraft. De svaekkede ldre kan dermed blive set rent
fysisk, men alligevel blive dekonteksualiseret og overset som mennesker. Det kan betyde, at de ikke
bliver vist respekt og forstaelse. Denne betragtning kan understgttes med endnu en aldres
livssituation fra feltstudiet.

Det er Hanne, der ligesom Gudrun virker bevidst om sin manglende formaen til at skabe, hvad der for
hende er veerdifuldt indhold i sin tilvaerelse. Hanne kan ikke huske, hvad hendes mand var
beskaeftiget med; men hun kan huske, at han altid arbejdede meget. En medarbejder fortzeller, at
Hanne og hendes mand havde en gard, og Hanne kan huske, at hun gennem sit liv har haft travit med
iseer huslige ggremal. Hanne fortzeller ogsa, at hun altid har vaeret meget glad for at bage, at hun har

haft urtehave og var glad for at nusse med blomster (4.3.4). Neermest som symbol pa hendes
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nuvaerende situation, star der nu visne blomster pa havebordet pa hendes altan. Hun virker trist og
flov over, at hun ikke lzengere er i stand til at skabe liv med blomster omkring sig. Hendes blik er i
hvert fald undvigende, og hun star med armene hangende slapt ned langs siden, da vi taler om
blomsterne pa hendes altan. Hanne har ogsa altid godt kunne lide at bage, men forteeller, at det er
der ikke mulighed for her, hvor hun bor nu. Og hendes tidligere mange gature er blevet indskraenket
pa grund af hendes nedsatte kognitive evner. Hanne har nemlig mistet orienteringsevnen og farer
hurtigt vild. Hun er derfor nu henvist til at ga tur pa plejecentrets parkeringsplads, medmindre Inger,
en anden beboer, tilbyder at ga tur med hende (4.3.4).

Hanne er ligesom Gudrun ikke haemmet af immobilitet, men har ligesom Gudrun nedsatte kognitive
evner, der dog viser sig pa to meget forskellige mader hos de to. Hanne kan f.eks. huske mig fra
dagen fg@r, og hun kan orientere sig uden for afsnittet. Hanne er besvzeret af psykiske problemer og
far derfor antidepressiv og beroligende medicin, hvilket Gudrun ikke ggr. Hverken Hannes eller
Gudruns sociale netveerk er szerligt aktive, men Gudruns pargrende kommer dog pa besgg en gang
imellem. Det ggr Hannes ikke for tiden, da de lige nu har brug for en pause. Hannes dgtre harien
lengere periode, fgr Hanne blev visiteret til en plejebolig, vaeret belastet af at hjeelpe og stgtte op
om Hanne bade dag og nat. De har derfor nu overgivet ansvaret for at hjaelpe Hanne til
medarbejderne pa plejecentrets afsnit (4.3.4).

En leder fra et andet plejecenter i en anden kommune, hvor Gudrun og Hanne bor, fortzller, at der
ofte er en lang periode, inden de aldre flytter ind, hvor de pargrende virkelig har taget en tgrn for at
stgtte op om deres mor eller far. Lederen siger, at hun tror, “at ndr de [de aldre] sG kommer her sa
pyyh... nu er der nogen andre, der tager over — nu kan vi godt leene os [de pargrende] lidt tilbage.”
Det kan de selvfglgelig ogsa, siger hun, “men vi [personalet] tager ikke det hele.” Hun fortsaetter med
at sige, at hvis de pargrende tror, at det er sadan, at hjeelpen er politisk tilrettelagt, sa har de ikke
fulgt med tiden (4.6.2). Lederen udtrykker her, at hun har forstaet og taget politikernes budskab til
sig om, at de pargrende er en "naturlig ressource” i hjeelpen til den sldre (Kommunernes
Landsforening 2014). En anden leder, der ogsa er fra et andet plejecenter og en anden kommune
end, hvor Hanne og Gudrun bor, siger, at de pargrende ogsa er en del af den samlede hjzelp til de
aldre. Hun fortseetter med at sige, at de eeldre pa plejecentret bor i deres egen bolig og
understreger, at de ldre ikke bor pa en institution, men bor i egen lejebolig. Lederen siger videre, at
plejeboligen er de &ldres hjem, hvilket medarbejderne ikke skal tage fra de eldre (4.6.2).

| denne udtalelse kan man spore opggret med 1980’ernes diskurser om passivisering, og
klientggrelse af borgerne bidrager til misforstaet “omsorgeri”, der bliver udgvet af statslige

omsorgsudgvende professioner i en paternalistisk (velfaerds)stat (Bakken et al. 2002, Thorgaard og
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Jensen 2010). Transformationen af velfaerdsstatens “omsorgeri” mod varetagelse af hjaelp ud fra
ligeveerdighedsetiske principper som dyd ses nu i den politiske tilrettelaeggelse af plejeboligen som
hjem og med tildelt hjeelp gennem standardiseret og ensartet hjaelp som opgavelgsning til sldre.
Denne tilrettelaeggelse bliver nu med feltstudiets datamateriale synliggjort som konstituerende for
ulighed mellem aldre. De naevnte eksempler fra feltstudiets data viser jo nemlig, at den politiske
vaerdsaettelse af individet som autark kan ses som bidrag til, at de aeldre, der indgar i feltstudiet,
bliver usynliggjort, medmindre medarbejderne tager moralsk ansvar i praksis. De aldre viser sig pa
vidt forskellig vis typisk at veere dybt afhaengige af at fa hjaelp, mens det standardiserede
autonomibegreb i sin generaliserende form ikke imgdekommer de ldre situerede i deres vidt
forskellige livssituationer.

Feltstudiets datamateriale synligggr saledes et scenarie, der genkalder tidligere tiders kynisme, hvor
2ldre kunne blive frataget borgerlige rettigheder eller blive tvangsforflyttet til fattiggard eller
alderdomshjem (2.2). Nu viser sddanne ekskluderende tiltag sig dog blot langt mindre
gennemskuelige og kan derved blive umaerkeligt internaliseret i de aeldres selvvurdering, men ogsa i
opfattelsen af de svaekkede zldre i befolkningen generelt.

Det tegner et billede af, at seerligt svaekkede =ldre uden den fordrede handlekraft til at holde sig fri
af =ldreplejens ydelser bliver opfattet som mindre vaerdige eller maske ligefrem kommer til at
fremsta som uvzerdige i den markedsbureaukratiske rammesaetning af plejeboligen, da de ikke
formar at leve op til at agere som den rationelle forbruger.

| de naevnte situationer viser der sig ikke szerlig grad af sensitivitet over for hverken Gudruns eller
Hannes nuvaerende livssituation, livserfaring og livshistorie. Melge (1992/2005) skriver, at forstaelse
af levede menneskeliv knytter sig til forstaelse af betydningen af deres udtalelser og handlemader i
den kontekst, de indgar i. Bade Hanne og Gudrun har vanskeligt ved at oveskue, starte og strukturere
en aktivitet som f.eks. at vande blomster og samle puslespil, og de far ikke hjeelp til at varetage deres
interesser.

Ifglge Taylor (1992) er en sadan organisering konstituerende for den instrumentelles fornufts
forrang, der kan blive betydningsdannende for bade individer og grupper. Saerlige typer af sociale
beslutninger kan derfor blive formet og komme til at give mening i en given praksis. Taylor papeger,
at individet derved mister frihed, og at det i en sddan kontekst kan vaere vanskeligt at bevare
individuel livsstil, hvilket star i kontrast til den politisk udtalte intenderede hensigt med det
standardiserede autonomibegreb, der netop bliver fremfgrt som et bidrag til frihedsskabende forhold

for den xldre. Men den standardiserede hjalp har en helt anden virkningshistorie.
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Nar blikket bliver rettet mod standarder og regelsatning, kan det i Taylors (1985b) optik fgre til at
reducere det gode til at handle om, hvad der er det rigtige at ggre (her med udgangspunkt i Falles
Sprog) snarere end, hvad der er godt at vaere. Derved kan et utilitaristisk princip om lykke baseret pa
kalkuler blive det baerende i vurderingen af en given indsats. Konsekvensen kan vaere at staerke
vurderinger om, hvad der er veerdigt eller uvaerdigt, respektlgst eller respektfuldt for den aldre ikke
bliver en del af medarbejdernes faglige drgftelser.

Taylor skriver: “The utilitarian strand in our civilization would induce us to abandon the language of
qualitative contrast, and this means, of course, abandoning our strong evaluative languages, for their
terms are only defined in contrast. And we can be tempted to redefine issues we are reflecting on in
this non-qualitative fashion (1985b, s. 21).

Det betyder, at praksisser giver mening, nar blot de tildelte beskrevne opgaver bliver udfgrt hos den
enkelte zldre. Det kan komme til at udmgnte sig ved en relationel interaktion mellem den zldre og
medarbejderen, hvor den zldre bliver dekoblet sit tidligere liv og sin nuvaerende livssituation og
dermed bliver objektgjort. Dermed vil medarbejderen uden maske at vide det og uden maske at ville
det komme til at handle, som om at “den andre ikke vedkommer meg.” (Martinsen 1990, s. 74).
Dermed er der lagt op til at se pa betydningen af de kundelignende relationer, der opstar i samspillet
mellem det standardiserede autonomibegreb, den politisk standardiserede tilrettelaeggelse af hjeelp

og markedsbureaukratisk organisering af ldreplejen.

6.4.2 Forbrugerisme som relationel forstaelse i plejeboligens rammer og praksisser

Den politiske tilrettelaeggelse af hjeelp til de zeldre i plejebolig har vist sig baseret pa, at alle aldre,
uanset hvor de bor, skal have lige ret til ensartede ydelser. Udgangspunktet for denne
tilretteleeggelse af hjelpen til ldre, der bliver visiteret pa baggrund af ensartede
ydelsesbeskrivelser, kan ses som et politisk normativt prioriteret princip om ligevaerdighed for alle
aldre i samfundet, der har behov for hjeelp og stgtte. Sadanne politisk normative prioriteringer
bliver, ifglge Taylor (1989), konstituerende og dybt forbundet til vores opfattelse af menneskeveerd
ontologisk. Taylor argumenterer for, at modernitetens begreb om individets frihed vaerdseaetter
individets evne til at handle rationelt, kalkulerende og selvansvarligt. Handlinger af denne karakter
bliver derved konstituerende for opfattelse af individet som vaerdigt, idet individet kan friggre sig fra
autoritative krav (lbid.).

Dorte og Preben har med deres pargrendes handlekraft, selvansvarlighed, selvhjulpenhed og
rationelle beslutningsevne formaet at overskride Faelles Sprogs standardiserede hjaelp som
opgavelgsning. Det betyder, at de har faet tildelt ekstra ydelser, der kan bidrage positivt til det

livsindhold, som de hver isaer gerne vil realisere. Dorte og Prebens pargrende har ageret med de
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vaerdsatte evner i det politisk standardiserede autonomibegreb. VVeerdszttelsen af den rationelle og
kalkulerende forbruger kommer derved til syne i ldreplejens markedsbureaukratiske organisering.
Det viser sig ved, at Preben og Dortes pargrende har formaet at fa fat i nogle af de varer, der
omfatter rettigheder som tilbud, og som bliver synlige pa aldreplejens hylder med servicetilbud, nar
man agerer pa &ldreplejens arena som den rationelle forbruger. Den moraliserende
effektiviseringsdiskurs, der har vist sig at vaere indlejret i det politisk standardiserede
autonomibegreb, der med sin “ydrestyrende” mekanisme sgger at danne den eldre, s han eller hun
holder sig fri af zeldreplejens ydelser, viser sig nu, efter at adgangen til eldreplejens ydelser er
opnaet, at blive transformeret til legaliseret forbrugerisme af de udbudte varer i ldreplejens
markedsbureaukrati.

Dorte og Prebens pargrende har sggt ekstra hjeelp, da de “kender systemet”; de er meget aktive og er
gode til at argumentere (4.6.2). Dorte har pa den baggrund faet en ekstrabevilling til, at en
medarbejder, der betalt af kommune, kommer udefra og gar tur med hende to gange om ugen.
Dorte har ogsa faet en ekstrabevilling, sa hun kommer i bad hver dag, selvom kommunens
kvalitetsstandarder foreskriver bad en gang om ugen. Disse ekstrabevillinger har hendes datter og
svigersgn sgrget for. Medarbejderne modtog en skrivelse fra gverste ledelse om, at de nu skulle bade
Dorte hver dag i stedet for at fglge de foreskrevne regler om bad en gang om ugen (4.6.2). Vi ser her
et eksempel pa, at medarbejderne bliver frataget myndigheden til at tage faglige skgn for i stedet i
praksis at vaere reduceret til leverandgr af serviceydelser. Et scenarie, der umiddelbart fratager
medarbejderne muligheden for at kontekstualisere de svaekkede xldre i et livsforlgb og respektere
den enkeltes autonomi- og livssituation, da de blot skal udfgre de visiterede beskrevne opgaver.
Prebens bror har sgrget for, at der er bevilliget ledsagertimer til Preben, og han kan derfor komme
ud af huset, nar der f.eks. er byfest. Sa vender han forngjet tilbage og fortaeller om sine oplevelser
ved eftermiddagskaffen, hvor bade Hanne og Gudrun sidder uden mulighed for at komme uden for
plejecentrets grund. De to aldre, hvis livssituationer er udfoldet i foregaende afsnit, er ikke selv i
stand til at handle adeekvat som forbrugere, og de har heller ingen pargrende, der varetager deres
interesse ved at agere med den legaliserede forbrugerisme i ldreplejens markedsbureaukrati.
Dorte og Preben bliver eksempler pa, hvordan de opnar et for dem gnskvaerdigt livsindhold pa trods
af deres svaekkelse, idet deres pargrende formar at indga i aldreplejens spilleregler. Deres situation
er med til at nuancere Gudruns og Hannes autonomi- og livssituation, og de kan med disse eksempler
komme til at fremsta endnu mere efterladte og isolerede, nar medarbejdernes arbejde er baseret pa
standardisering med den deraf fglgende levering af ydelser, der synes at kunne udelukke, at

medarbejderne vover at tage et moralsk ansvar i praksis.
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Den politiske respekt for den aldres autonomi ekspliciteres som vaerende knyttet til individet, men
bliver tilsyneladende indhyllet i en, hvad jeg tidligere har benaevnt, moraliserende
effektiviseringsdiskurs. Det er en diskurs, der stiller, hvad Taylor (1992) kalder normativt prioriterede
kvalitative distinktioner, til radighed pa samfundsniveau, der kan blive betydningsdannende for den
®ldres selvvurdering. Sammen med den instrumentelle fornufts forrang skabes en uigennemskuelig
statslig bureaukratisering, der kan medfgre, at individet traekker sig tilbage og bifalder politikernes
"blgde” depotisme, hvis denne svage paternalisme blot skaber glaede for en selv. Det betyder
konkret, at seldre med ressourcestaerke og forbrugerorienterede pargrende kan stille sig tilfredse,
nar de og deres pargrende far deres mal opfyldt, hvilket har underminerende konsekvenser for
feellesmenneskeligt ansvar i samfundet.

Habermas (1981) skriver, at nar samfundsmaessig solidaritet og den deraf kollektive bevidsthed i et
samfund bliver erstattet af markedet som systemmekanisme, sa vil risikoen vaere, at egocentrisk
nyttekalkule og egenradig moral kan blive herskende i maden, vi omgas hinanden pa. Det betyder
konkret, at de ressourcestaerke ldre, der er i stand til at agere med udgangspunkt i det politisk
standardiserede autonomibegreb, har bedre mulighed for at opna deres mal, mens de
ressourcesvage ldre ikke vil indga i samfundets kollektive bevidsthed om solidaritet for de svage i
samfundet. Det betyder, at de szerligt sarbare svaekkede aeldre vil blive udsat for menneskeskabte
ekskluderende vilkar. Det er dehumaniserende vilkar, der lader hant om mellemmenneskeligt
moralsk ansvar.

Konsekvensen af dette perspektiv virker gennemgribende, da pargrendes deltagelse er efterspurgt i
den politiske tilrettelaeggelse af plejeboligens rammer.

Det betyder, at de ldre, der ikke har den politisk prioriterede forbrugerorienterede handlekraft,
som vist, bliver ringere stillet, da de typisk ikke selv er i stand til at agere som forbrugere. Det
kommer bl.a. til udtryk i feltstudiet, da Katrine er den eneste aldre, jeg m@der, der virker til at kunne
handle for at fa sine mal opfyldt. Det viser sig, nar hun er i stand til, hvad der tyder pa en
tilsidesaettelse af den standardiserede funktionsvurdering i forbindelse med visitationsprocessen til
til en plejebolig (6.2.2). Katrine synes nemlig ikke at kunne blive kategoriseret til at have brug for
omfattende personassistance og dermed kan blive screenet til minimum funktionsniveau 3, som
visitationsreglerne ellers typisk foreskriver (6.2.1). Hun viser snarere, at hun selv kan patage sig
ansvaret for ikke at blive afindividualiseret i eldreplejens legaliserede forbrugerisme, idet hun er i
stand til at handle med den politisk vaerdsatte vaerdighed og blive set som vaerdig i forbindelse med
visitationen til plejeboligen. Hun besidder derfor nogle af de politisk prioriterede kvaliteter i det

standardiserede autonomibegreb og bliver derfor et eksempel pa en vaerdigt handlende ldre, der
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trods det indlejrede generaliserende blik i visitationsreglerne til plejeboligen formar at undga, at de
kommer til at influere negativt pa hende. Det vil sige, at idet hun formar at ggre sig synlig, kan hun
vurdere sig selv som lykkedes i livet, selvom hun pa grund af immobilitet ikke udviser fysisk
selvhjulpenhed. Men hun indtager en forbrugerrolle, idet hun er i stand til at stille krav om og fa
gennemfgrt, at hun bliver tildelt en plejebolig. Katrine er derfor selv i stand til at tage vare pa egen
autonomi- og livssituation et langt stykke hen ad vejen, da hun med flytningen til plejebolig sgrger
for, at hun kan leve mere trygt i hverdagen, hvilket er hendes mal for at blive visiteret til en
plejebolig. Man kan derfor sige, at hun pa den ene side agerer adaekvat i forhold til de politisk
normativt prioriterede veerdier, der er indlejret i det udledte nutidige politisk dominerende
autonomibegreb. Samtidig handler hun inadaekvat i forhold til den samtidig indlejrede moraliserende
effektiviseringsdiskurs i samme begreb om autonomi. Katrine kan nemlig ikke med sine handlinger
opfattes som solidarisk med det samfundsmaessige imperativ, der skal danne den zldre til at holde
sig fri af eldreplejens ydelser for at holde disse i ave.

Det samme paradoksale scenarie udspiller sig i Agnetes situation. Hun har tillid til sin sgns og
svigerdatters handlekraft og virker med sine 98 ar bag sig meget tilfreds med at kunne laene sig
tilbage og lade andre handle pa sine vegne. Hun lever derfor ikke op til at veere den handlingsparate
&ldre, selvom hun er andsfrisk, men far ligesom Dorte og Preben handlekraft fra sine pargrende. Det
betyder, at de sgrger for, at Agnete bliver visiteret til plejebolig, de godkender boligen, vaelger
gardiner, og hvilke mgbler boligen skal mgbleres med. De har ligeledes i en periode sgrget for
indkgb, men har nu faet den opgave overgivet til medarbejderne. De har pa omfattende vis sgrget
for at arrangere tilveerelsen pa en made, sa Agnete oplever den som god, og hun er glad for de
beslutninger og de valg, de har taget. Agnete er ikke den selvansvarlige og selvhjulpne xldre, men
lever via sine pargrende pa sin vis op til den politiske vaerdi om civilsamfundets selvhjulpenhed. Der
kan i dette eksempel, men ogsa i Dorte og Prebens, spores et politisk gnske om reetablering af mere
traditionelle familiemgnstre, der overtager nogle af medarbejdernes tidligere opgaver.

Ikke for at forsgrge den aeldre, som det for nogle har veeret ngdvendigt frem til vedtagelse af
folkepensionen i 1956, sa den aldre kunne undga at blive tvunget ind pa alderdomshjemmet (2.5),
men i bestraebelserne p3, at de eldre ikke bliver forbrugere af aldreplejens ressourcer. Nu har
hendes familie imgdekommet det politiske gnske om initiativ og beslutsomhed og arrangeret at fa
Agnete visiteret til en plejebolig og ogsa pa det plejecenter, som de gnskede. Men ligesom de @vrige
naevnte eksempler bliver de politisk veerdsatte dyder, der skulle bidrage til effektivisering, nu

adgangen til at forbruge aldreplejens ydelser.
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De svaekkede zldre viser sig saledes i plejeboligens rammesaetning at blive seerligt afhaengige af,
hvad man ka kalde det sociale netvaerks infrastruktur. En infrastruktur, der i ovenstaende eksempler
viser sig at have betydning for tildeling af ydelser, der kan bidrage til at give den ldre
meningsgivende livsindhold, f.eks. ved at blive visiteret til en plejebolig, komme ud at ga tur og at fa
bad dagligt.

Zldreplejens organisering pa markedslignende vilkar viser sig ved, at hjaelp bliver tildelt som ydelser
eller varer, der bliver udbudt som tilbud og derfor med det rette kendskab til lovgivning og ydelser
kan erhverves som varer i konkurrence med andre zldre. Det indlejrede konkurrencemoment
betyder, at den eeldre via legaliseret forbrugerisme vil vaere i stand til at finde og efterspgrge varerne
som enhver anden forbruger.

Det politisk standardiserede autonomibegreb kan dermed identificeres at vaere rammesat med en
forstaelse af mennesket, med Taylors (1992) ord, som vardineutralt og med rationel selvkontrol. Det
er en grundforstaelse af mennesket, der er forbundet til den antropocentriske betydningshorisont.
Vi ser her en situation, der traekker trade tilbage i historien. Den beregnende zeldre kunne i tiden
med fattiglovens skgn “mele sin egen kage” (2.2). Det samme scenarie udspiller sig i dag, menien
anden setting med markedsbureaukratiet, der viser sig som etablerende forinitiering af konkurrence
mellem de zeldre om at tilegne sig mulige serviceydelser, i bestraebelsen pa at bedre egen autonomi-
og livssituation. Det vil sige, at den politiske dagsorden som et "eksternt ydre”, der skal danne zldre
til at friholde sig fra at vaere en gkonomisk byrde for samfundet, samtidig bliver synliggjort som
veaerende konstituerende for at forbruge ydelser.

Op gennem 1800- og i begyndelsen af 1900-tallet var billedet, at de ldre havde brug for hjzelp til
forsgrgelse fra familie. | dag viser det sig, at de aldre har brug for familie, der kender vokabular og de
offentlige systemer for at tilegne sig rettigheder som tilbud, der kan imgdekomme deres krav om at
blive set som individer.

Dige (2008) papeger, at brugerorientering derfor ser ud til at komme til at ske pa de
“ressourcestaerke brugeres praemisser” (s. 363). Man kan sige, at Dorthe, Prebens og Agnetes
pargrende og Katrine er i stand til at agere som de ressourcestaerke brugere og vinder i konkurrencen
om at tilegne sig de varer eller rettigheder som tilbud pa aldreplejens pseudo-marked. Pseudo-
marked, da markedstankegangen i ldreplejen betyder, at gkonomi er styrende, varerne er
veldefinerede, og konkurrencemomentet er til stede. Men zldreplejen er ikke en virksomhed, der
gnsker at seelge sa mange varer som muligt, da efterspgrgslen pa varer i den velfaerdsstatlige

offentlige sektor, ifglge Bakken et al. (2002), er uendelig og derfor vil betyde uoverskuelige
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samfundsmaessige gkonomiske omkostninger. Det vil sige, at markedstaenkning baseret pa udbud,
efterspgrgsel og gkonomi ma reguleres pa anden made end en “almindelig” privat virksomhed.
Hgjrup og Jensen (2010) skriver, at markedsorienteringens teori og praksis giver anledning til den
politologiske diskurs om “markedsstaten” og “konkurrencestaten”, som anbefales af OECD og liberale
taenketanke” (s. 24-25). Den bagvedliggende ide er, at velfeerdsstaternes dage er talte, da
konkurrencepresset med globaliseringen bliver for stort pa de internationale markeder. Det star i
kontrast til, at konkurrencestaten typisk bliver fremstillet som en made at sikre velfaerdssamfundet
og ikke som et middel til velfeerdsstatens afvikling (Ibid.). En sadan fremstilling ses f.eks. i ”Aftale om
strukturreform”, hvor der star, at “Mdlet med reformen er at fastholde og videreudvikle en
demokratisk styret offentlig sektor, hvor der er etableret et solidt fundament for en fortsat udvikling
af det danske velfaerdsamfund” (Indenrigs- og sundhedsministeriet 2004, s. 5).

Taylor (1992) papeger, at samfundsmaessige strémninger og politiske initiativer er konstituerende
for, at vi som individer i et givent samfund selvfglgelig ikke kan betragtes som isolerede ger, men at
vi er under indflydelse af disse strgmninger og politiske tiltag. Det vil vise sig i indlejrede antagelser i
samfundslivet, om vi f.eks. er skabninger af Gud, eller om vi er rationelle vaesener, og disse
antagelser vil veere medkonstituerende for vores opfattelse af autonomi. De underleeggende og
indlejrede veerdier i samfundet generelt vil derfor veere medkonstituerende for vore "background
pictures”, som vi implicit anvender, nar vi orienterer os i verden (lbid., Raffnsge-Mgller 2007). Vi far
saledes fra samfundsniveau stillet kvalitative distinktioner til radighed, der som oftest vil veere bade
implicitte og uartikulerede, men som vi vurderer bade verden og os selv ud fra (Taylor 1985b).
Zldrepolitikken stiller sddanne kvalitative distinktioner til radighed og bliver saledes
medkonstituerende for, om den zldre bliver opfattet som og vurderer sig selv som veerdig,
respektabel og som havende et meningsfyldt liv. Med det standardiserede autonomibegreb viser det
sig, at den aeldre bliver tillagt veerdi, nar han eller hun kan opretholde et aktivt liv, klare sig med
hjeelp fra familie eller andet socialt netvaerk for at holde sig fri af statens hjaelp. Nar de ikke formar
dette, vil det derfor kunne pavirke de eldres selvvurdering pa negativ made, idet de kan fgle skam,
skyld, meningslgshed eller ydmygelse, da de ikke stand til at leve op til de forventede fordringer eller
ikke har viljen eller den forngdne handlekraft til at realisere disse fordringer.

Det viser sig dog, at det politiske begreb om autonomi spaender ben for sin egen malsaetning om
effektivisering, da handlekraft har vist sig at bidrage til at fa gje pa aldreplejens rettigheder som
tilbud og kommer til syne som medproducerende for markedets frie kraefter i eldreplejen med

vaerdsaettelse af legaliseret forbrugerisme. Det fgrer til, at de svaekkede zldre, der ikke formar at
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indga i forbrugerrelationer, kan blive opfattet og vurderer sig selv som uveerdige og ikke
respekterede, da de mangler kraefterne til at konkurrere og dermed til at ggre sig selv synlige.
Katrines reekkevidde som forbruger viser sig ikke helt at sla til. Hun svarer lidt stolt pa spgrgsmalet,
om hun har sin egen computer og om hun har adgang til internet: “Ork ja, der er internet pa hele
centret. Jeg bruger bare koden.” Katrine fortzller i den sammenhang, hvilket viser sig at vaere
repraesentativt for feltstudiet i gvrigt, at meget fa pa plejecentret, hvor hun bor, magter at forsgge at
handle adzkvat pa det politiske initiativ om “Det digitale Danmark” (Finansministeriet, KL og Danske
Regioner 2011). Hun er en af de fa ud af plejecentrets cirka 70 beboere, der psykisk og kognitivt er i
stand til og gerne vil have styrket sine IT-kompetencer. Hun har derfor gaet til IT-undervisning hos en
frivillig fra Zldre Sagen. Desveerre er den frivillige stoppet, og Katrine fortzeller videre, at hun ikke har
“gidet” at finde en anden, der kan hjelpe hende med at udbygge sine IT-kompetencer. “Jeg kunne jo
ikke vide, at det blev sa vigtigt at kunne” (4.3.1). “Livslang laering” (5.3) som politisk imperativ har
Katrine abenbart taget til sig, og nar hun ikke lever op til det er det med slet skjult irritation og maske
lidt darlig samvittighed.

Katrine forteeller videre, at hendes bgrn kan finde ud af det med IT, “men de har jo ikke tid. Og mine
barnebgrn siger, at “vi skal nok hjeelpe dig”, men det har de tilbudt laenge og det bliver ikke til noget”
(4.3.1).

Katrine far ikke den hjaelp af sin familie, som hun behgver i forbindelse med at udvikle sine IT-
kompetencer og bliver sa overset og ikke hjulpet, da denne hjaelp abenbart ikke er beskrevet som
enopgave, der kan visiteres.

Katrine fortaeller ogsa: “Man skal finde ud af alt selv. Det er ikke sGdan, at man fdr en liste, nar man
flytter ind, om, at du skal vaere opmeerksom pd det og det. Det ma man selv finde ud af” (4.3.1).
Begge de interviewede dgtre har talt om, hvordan zeldre uden pargrende er stillet. Den ene datter
fortzeller, at hun og hendes sgskende har talt om, hvordan aldre ,der ikke har nogen pargrende,
klarer sig. “Hvad ggr de? — for hun [moderen] var slet ikke i stand til at rydde sin lejlighed og fa flyttet
tingene herover. Det har jeg spekuleret pa; det ma knageme ikke vaere sjovt...om kommunen gdr ind?
Og lige sadan det der med, at jeg skulle sgge noget boligsikring, hvad hvis der ikke havde vaeret
pdrgrende, hvem ggr sa sGdan noget? (4.6.2).

Den anden pargrende har lignende overvejelser, idet hun siger: “Hvad nu, hvis jeg var passiv ; skulle
hun sa sidde og gjene lukkede til pG grund af hendes gjensygdom og et hgreapparat, der er i stykker,
bliver det sa ikke repareret, fordi det er der ikke personale til den slags” (4.6.2).

Disse refleksioner bliver interessante i forbindelse med det politiske budskab i ”Aftale om

strukturreform”, hvor det lyder: ”Vi har i Danmark en lang tradition for at tage os af de mest sarbare
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i vores samfund og investere i mennesker og i fremtiden. Det skal den offentlige sektor have endnu
bedre muligheder for at gagre fremover” (Indenrigs- og sundhedsministeriet 2004, s. 5). Dette
budskab kommer faktisk til at fremsta som tom retorik i hervaerende analyse, da det umiddelbart
fremstar som et budskab, der ikke kan siges nej til. Men ved narmere eftersyn viser det sig, at
organisatoriske styringsideologier, et nutidigt politisk dominerende standardiseret autonomibegreb,
globalisering, herskende neoliberale vinde i vestlige samfund etc., netop er konstituerende for, at de
mest svaekkede xldre bliver efterladt uden at blive respekteret som mennesker med veerdi i sig selv,
da de ikke kan mobilisere forbrugerens handlemade og indga i kundelignende relationer.

Hvis vi taenker tilbage pa det historiske perspektiv om placeringen af fattiggardene uden for byerne,
fratagelse af borgerlige rettigheder, nar aeldre mand blev tildelt fattighjeelp og tvangsforflytning af
ldre til alderdomshjem, sa kan man konstatere, at der gennem zeldreforsorgens historie har veeret
forbundet forskellige mader at ekskludere sveekkede zldre fra vores samfund (2.2,2.2.1, 2.4.1).

| vor tid synes denne eksklusion at veere mindre handgribelig og have en saerlig raffineret karakter,
der gor det vanskeligt at fa gje pa og synligggre det spindelvaevstynde net af ekskluderende og

uveaerdighedsskabende haemmende forhold for den svaekkede aldres autonomi- og livssituation.

6.4.3 Opsamling

Feltstudiets data udfolder en nuanceret og kompleks virkelighed, der synligggr en mangfoldighed af
facetter om svaekkede aeldre. De xldre har hver i szer sarlige personlige egenskaber, problemer og
forskellige opfattelser af, hvad de vaerdsaetter; nogle har socialt netvaerk, andre ikke, og de, der har
et sadant, bidrager forskelligt i de aeldres liv etc. Virkelighedens synliggjorte kompleksitet kommer
derfor til at std i et modsaetningsforhold til det politisk standardiserede autonomibegreb, der viser sig
indlejret i ldreplejens organisatoriske styringsredskaber. Det politisk standardiserede
autonomibegreb kommer derfor savel intenderet som uintenderet til syne i mange sammenhange
og kommer til at give mening bade erkendt og ikke erkendt, opdaget og ikke opdaget af
medarbejderne i den konkrete situationsorienterede praksis med den svaekkede zldre. Der opstar
derved risiko for, at den aldre, der helt eller delvist har mistet sin handlekraft overses eller tabes af
syne som saeregent individ. Resultatet viser sig som dehumaniserende for de mest sarbare og
svaekkede ldre, der uden et socialt netveerks forbrugerorienterede handlekraft kan blive efterladt
magteslgse og uden meningsfuldt indhold i deres liv, nar de lever i egen lejede plejebolig.

Nar handlemader i praksis fraviger de nuvaerende organisatoriske styringsredskaber i seldreplejen, og
det standardiserede autonomibegreb bliver sat til side af “vovede” medarbejdere, sa kommer en
anden udlaegning af autonomibegrebet til syne. Det er et begreb, der bade udtrykker, at vi som

mennesker er forbundet af og til hinanden, og at vi har et moralsk ansvar for at varetage den enkelte
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svaekkede zldres autonomi- og livssituation. Det betyder, at den aldre og den aldres liv bliver
kontekstualiseret, hvilket involverer ledelse, der er initierende for medarbejdernes engagement og
interesse for den enkelte zldre. Det ville kunne fgre til, at et dbent situeret autonomibegreb toner
frem. Vi har sa fat i et begreb om autonomi, der, ifglge Honneth (2006), anerkender autonomi som
betinget af sociale relationer, og som i denne sammenhang kan betyde, at den aldre kan opleve
respekt, omsorg og agtelse. Det kan have den konsekvens, at de, der er en del af de svaekkede =ldres
hverdag, interesserer sig for deres livserfaring og livshistorie i bestrabelserne pa at kunne skabe
forhold, der vil fremme den enkelte ldres oplevelse af vaerdighed, respekt og livskvalitet. En sadan
praksis kommer til at sta i direkte modsaetning til en praksis, der er domineret af det nutidige
dominerende politisk standardiserede autonomibegreb. Dets generaliserende udlaegning betyder, at
ldre, der ikke kan handle adeekvat med dette begreb, bliver dehumaniseret og kreenket, idet de
bliver frataget deres livskontekst. Deres liv bliver derved i den daglige praksis opfattet i adskilte
livsfaser og ikke som et livsforlgb. Derved bliver opmaerksomheden ikke rettet imod, at et livsforlgb
bestar af indre erfaringer, der hver iszer refererer til sig selv og sammen danner et netvaerk (Dilthey
2008). Det vil sige forstaelse, der vil rumme et syn med forstaelse for, at den zeldre lever i en nutid,
med en fortid og konstant er henvist til fremtiden.

Pargrende viser sig i feltstudiets datamateriale at fa afggrende betydning for at skabe sammenhaeng i
den zldres liv, men ogsa for at skabe meningsfuldt indhold i den zeldres daglige livsfgrelse, hvilket
bringer det historiske kapitel i spil igen. | fattiggardens tid var den aldre nemlig henvist til
fattiggarden, hvis hun eller han ikke havde pargrende, der kunne forsgrge ham eller hende. | vore
dage er det ikke forsgrgelse i form af mad og husly, men at sgrge for, at den aldre bliver set pa
®ldreplejens marked ved at fa gje pa og tildelt rettigheder som tilbud. De pargrende bliver derved
centrale for den ldre, nar de evner,det, der giver politisk anerkendelse, og som har vist sig at veere
fravaerende pa forskellig vis hos de zldre. Livsverdenen bliver ud fra en sadan politisk dagsorden den
sfeere, der kan, skal eller bgr sgrge for, at de aeldre lever et vaerdigt og humant liv, hvis de far brug for
hjeelp som svaekkede aldre for at undga at blive sat uden for samfundets vaerdseaettelse af dem. Det
er et interessant perspektiv i globaliseringens tidsalder og med politisk bevagenhed for international
udveksling i forbindelse med uddannelse og jobs, at reetablering af tidligere tiders mere traditionelle
familiemgnstre kommer til syne som politisk vaerdsatte. Nu ikke for at de zeldres familie skal forsgrge
deres zldre familiemedlemmer, men for at hjelpe de xldre i dagligdagen, i solidaritet med statens
gnske om at holde omkostningsniveauet i =ldreplejen nede.

Katrine handler selv, og Dorte og Preben bliver handledygtige via deres pargrende, hvorved de

udviser veerdighed, idet de kan vurdere deres handlinger op mod de politisk veerdsatte veerdier om
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selvansvarlighed, selvhjulpenhed og rationel beslutningsevne i og over eget liv. Og det er med
autonomi som politisk praedefineret og indholdsbestemt begreb, der derfor kommer til at fremsta
som bade universelt og absolut og derved bliver dekoblet den mangfoldighed af kontekster, der som
vist udspiller sig i plejeboligens praksisser. Dette standardiserede og dermed generaliserende
autonomibegreb for ldre bliver derved synliggjort som ulighedsskabende for zldre, hvilket er
konstituerende for kraenkende og uvaerdige forhold for den enkelte svaekkede xldre, der ikke bliver

m@dt med et situeret og abent blik.
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Kapitel 7
Konklusion

Jeg indledte denne afhandling med at stille spgrgsmal om, hvordan den politiske tilretteleeggelse af
plejeboligens rammer kunne identificeres i plejeboligens praksisser, og hvilke konsekvenser denne
rammesaetning kunne fa for seldres autonomi- og livssituation.

Det var et spgrgsmal, der opstod pa baggrund af min undren over, hvordan markedsorientering og
brugerorientering i moderniseringen af den offentlige sektor gver indflydelse pa aldre, der ikke
lengere kan klare sig i egen bolig og derfor flytter i plejebolig.

Vi lever i en tid, hvor individualitet og personlig autonomi har en central plads i samfundet generelt,
hvilket bl.a. ses i sundhedssektoren med brugerorientering. Det blev derfor bade naervaerende og
pakreevende at undersgge, hvordan sarbare aldre bliver mgdt som mennesker i den politiske
tilretteleeggelse af velfeerdsstatens udvikling eller maske afvikling.

Afhandlingens empiriske studie har vist, at &ldre, der bliver visiteret til og bor i plejebolig per se, er
svaekkede. Feltstudiets datamateriale har synliggjort, at interne forhold, der er forbundet med den
®ldres svaekkelse, kan udfoldes med faenomenerne immobilisation, psykiske problemer og nedsatte
kognitive evner. Den politiske tilrettelaeggelse af tiltag, der skal kompensere for den aldres
svaekkelse viste sig i feltstudiets datamateriale som eksterne forhold, der er forbundet til
plejeboligens rammebetingelser. De blev udfoldet med faenomenerne plejeboligen som hjem, hjeelp
som opgavelgsning og pdrgrende som ressource.

De kompenserende politiske tiltag i tilrettelaeggelsen af plejeboligens rammebetingelser og dermed
hjeelpen til sveekkede har gennem analysen af feltstudiets datamateriale vist at have savel
intenderede som uintenderede virkninger pa den aldres autonomi- og livssituation. Afhandlingens
analyseresultater peger p3, at den politiske tilretteleeggelse af plejeboligens rammebetingelser i
praksis har konsekvenser for den zldres autonomi- og livssituation. Det er de analyseresultater, der

vil blive udfoldet her i konklusionen.

7.1 Standardisering af serviceydelser med respekt for den svakkede ldres personlige
autonomi uden moralsk ansvar for den svaekkede aldres livssituation

Gruppen af 2ldre bliver i samfundsmaessige strgmninger om individualisering vaerdsat ved, at den
enkelte zeldre som autark selv kan handtere at udleve egne livsplaner, interesser, livsmal etc. Denne
udlzegning af personlig autonomi bliver konsolideret med brugerorientering i ldreplejen, hvor den

aldre bliver hyldet som individ, der kan tage rationelle beslutninger og tage ansvar for egne valg.
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Det nutidige politisk dominerende standardiserede autonomibegreb for ldre viser sig at vaere
indhyllet i disse samfundsmaessige og politiske strgmninger, idet det er indholdsbestemt af
handlekraft, der er blevet udfoldet med faenomenerne selvansvarlighed, selvhjulpenhed og rationel
beslutningsevne. Det politiske budskab er, at selvstaendighed og at klare sig selv giver god livskvalitet
med en samtidig indlejret diskurs om, at zeldre med netop disse evner kan holde sig fri af
xldreplejens ydelser.

Den politiske vaerdseettelse af at kunne klare sig selv kommer til syne, nar aldre bliver svaekkede og
far brug for seldreplejens hjaelp. Det viser sig nemlig, at visitationen af hjaelp som opgavel@sning tager
udgangspunkt i den svaekkede aldres ressourcer. Pa den baggrund bliver den svaekkede ldre
visiteret til de opgaver, hun eller han ikke kan klare ud fra pa forhand beskrevne opgaver, der er et
udtryk for kommunens serviceniveau. De beskrevne opgaver indgar i Feelles Sprogs standardiserede
kategorisystem, der med udgangspunkt i et utilitaristisk perspektiv handler om at maksimere alle
ligeveerdige interesser. Det vil sige, at &ldre, der ikke laengere kan klare sig selv med hjlp fra deres
sociale netveerk, hvis de har et sddant, indgar som brugere pa en markedsorienteret organisatorisk
arena med velbeskrevne “programmer” med den intenderende hensigt, at de aldre kan blive tildelt
og ydet ensartet hjalp. Det heri indlejrede ligeretsprincip viser sig i sin generaliserede orm at
tilsidesatte og usynligggre den svaekkede zeldres livssituation og derved den zldre som unikt
subjekt. Det viser sig derfor, at argumenter om lighed som retfeerdighedsskabende for alle zldre
viser sig at skabe ulighed blandt =ldre i den nuvaerende politiske tilretteleeggelse af plejeboligens
rammebetingelser.

Autonomibegrebet viser sig med bruger- og markedsorienteret styringsideologi at veere forankret i at
tage ansvar for sig selv og at vaere ”selv-afhaengig”. Det er politiske normative prioriterede
vaerdisatninger, som bliver konstituerende for, at sldres selvforstaelse bliver forankret i, at man
som individ bliver vaerdsat, nar man er i stand til at klare sig selv og dermed ikke er afhaengig af
offentlige ydelser. Sadanne politiske normative prioriteringer viser sig at have flere konsekvenser for
den svaekkede xldres autonomi- og livssituation. Den zeldre, der flytter i plejebolig. vil nemlig typisk
vaere i en saerlig sveekket livssituation, hvilket i gvrigt er synliggjort at vaere et krav for at komme i
betragtning til en plejebolig. Hjeelpen er tilrettelagt pa baggrund af standarder, der udmgnter sig ved,
at opgaveorientering, serviceniveau og kvalitetsstandarder er styrende for de ydelser, de
professionelle skal levere til de zldre. Plejeboligens medarbejdere bliver sdledes leverandgrer af
serviceydelser, og malet med de sundhedsprofessionelles arbejde bliver synliggjort som

konstituerende for generaliseret stillingtagen til den enkelte svaekkede zldre, der gar forud for
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mgdet med hende eller ham som fglge af politiske hensigtserklaeringer om at respektere det
individualiserede individ.

Det betyder, at den politiske tilretteleeggelse af hjeelp med den heri indlejrede standardiserede
respekt for den aeldres autonomi kan forbindes til en opfattelse om, at den aldre er fri, nar ingen
blander sig i hans eller hendes liv. Det betyder, at enhver begraensning, herunder hjzlp, vil blive
opfattet som reducerende for den svaekkede ldres personlige autonomi. Et sddant syn pa autonomi
viser sig at veere konstituerende for, at den politiske tilrettelaeggelse af plejeboligen som hjem og
hjeelp som opgavelgsning pa baggrund af standardiserende tiltag udelukker et kontekstuelt blik pa
den zeldres livssituation.

Der fremkommer et billede af, at den dominerende politiske forestilling er, at den aldres frihed
stiger proportionalt med, jo mindre medarbejderen tager sig af de aldre. Det betyder, at respekten
for de sveekkede ldres personlige autonomi bliver anerkendt og tilsidesaetter, ignorerer, udelukker
eller afviser at prioritere autonomi i en udlagning, hvor vi som mennesker er dybt afhaengige af
hinanden, og at moralsk ansvar er en del af menneskelivet.

Det er et overraskende billede, da de sldre med Fzelles Sprogs standardiserede funktionsvurdering
skal erklaeres saerligt svaekkede for at kunne blive visiteret til en plejebolig. Dette paradoks synliggar
en situation for de svaekkede &ldre, der fortaeller historien om, at autonomi forstaet som
uafhaengighed af andre ikke er en optimal gnskvaerdig menneskelig autonomi- og livssituation for
sveekkede zeldre pa plejecenter. Der opstar snarere pa grund af denne autonomisituation kraenkende
forhold for de svaekkede zeldre i plejeboligens rammebetingelser. Der viser sig saledes
dehumaniserende vilkar, der er konstituerende for, at den svaekkede aeldres sarbare livssituation
bliver overset. Hun eller han kan med standardiseret hjaelp som opgavelgsning blive efterladt isoleret
i et meningslgst liv i egen lejede plejebolig som hjem, da de mangler den politisk fordrede og
vaerdsatte handlekraft og derfor ikke har de politisk prioriterede kvalifikationer, hvorfor de ikke kan

agere pa den efterspurgte rette rationelle handlemade.

7.2 Forbrugerisme som dehumaniserende kraft for sveekkede zldre i ldreplejens

markedsbureaukrati

Zldreplejens ydelser traeder frem som varer pa hylden, der gennem aktiv efterspgrgsel og

den rette rationelle handlemade kan opnas af den aldre.

Rettigheder kommer i denne prioriterede organisering til at fremsta som et tilbud, der kan
erhverves med den politisk veerdsatte handlekraft. Det efterlader zldre uden selvansvarlighed

og rationel beslutningsevne usynliggorte i plejeboligens rammesaetning. Rettigheder som
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f.eks. boligstptte og varmehjalp er blevet synliggjort ikke at veere et anliggende for
®ldreplejens medarbejdere at hjeelpe de ldre med at s@gge, og de bliver derved rettigheder
som tilbud, der fordrer det politisk veerdsatte standardiserede autonomibegreb for, at den
®ldre er i stand til at finde, spge og fa fat i disse tilbud.

£Aldreplejens markedsorienterede styringsideologi med kommercialisering af relationer bliver
synliggjort som rammesaettende med rettigheder som tilbud, idet de er identificeret som
varereller tilbud, som det er forbrugerens eget ansvar at fa gje pa. Den svaekkede ldre
bliver dermed sat i en selvforvaltende situation, hvor regler, servicebeskrivelser og vertikal
beslutningsorientering skal forceres for at opna retsikkerhed gennem de tilbudte rettigheder
og for at kunne indga i konkurrencen pa zldreplejens pseudomarked. Det er en
markedssituation, der er reguleret via f.eks. visitatorer, der i en gatekeeperfunktion forvalter
den predefinerede regelsatning for at kunne tilegne sig rettigheder som tilbud, og
legaliseret forbrugerisme bliver derved synliggjort som faenomen.

Bureaukratiske karakteristika bliver ssmmen med aldreplejens markedsorientering
synliggjort med markedsbureaukrati, der traeder frem som et begreb, der kan udfolde,
hvordan bureaukratiske virkemidler spiller sammen med brugerorientering og
markedsorienteret styringsideologi i New public management-bglgen.

Det er som ovenfor skrevet ikke pa et frit marked, de svaekkede zeldre skal agere, idet det
ikke er et marked, hvor efterspgrgslen af varer gnskes imgdekommet for at generere
overskud. Det er et marked, hvor bureaukratiets ansatte styrer adgangen til rettighederne
som tilbud via kvalitetsstandarder, regler, serviceydelser og et velbeskrevet serviceniveau.
Det fordrer, at den aldre kan agere som selvansvarlig og selvhjulpen med rationel
beslutningsevne. Det far den konsekvens, at den svaekkede zldre bliver reduceret fra unikt
subjekt til et alment objekt i den politiske tilretteleeggelse af plejeboligens rammebetingelser,
nar denne mgder markedsbureaukratiet med legaliseret forbrugerisme, som fordrer saerlige
evner og rette handlemader. Det vil sige, at der i denne organisering er indlejret
praedefinerede typer af rigtige mader at agere pa. Som forbruger bliver det fordret, at den
ldre eller dennes pargrende gar malrettet efter at fa bevilget de tilbud, som de selv har faet
gje pa. Det betyder, at de som forbrugere indgar med handlekraft og rationel
beslutningsevne pa pradefinerede kundeorienterede praemisser. Der opstar derved en
situation, hvor forhandling og varekgbslignende relationer bliver et vilkar og kalder pa mere
beregnende kunde-salgs orienterede relationer. Det kommer derfor for den zldre eller

dennes pargrende til at handle om at veere strategiske, rationelle og malrettede for at opna
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deres mal om at fa tildelt den opdagede rettighed som tilbud. Konkurrence som veerdi bliver

derved synliggjort som implicit pa denne markedsorienterede arena, hvorved der opstar
konkurrencemoment mellem de ldre i den politiske legitimering af den legaliserede

forbruger. Dette scenarie udspiller sig i en kontekst, hvor vi har at ggre med saerligt sarbare

®ldre i svaekkede livssituationer. Det synligggr, at de svaekkede ldre er udsat for kreenkende
forhold, da de ikke opnar anerkendelse, idet de ikke udmaerker sig ved at kunne opfylde

kravet i det standardiserede autonomibegreb.Det bliver nemlig fordret, at den aeldre og/eller
dennes pargrende kan tale deres sag for at opna deres mal om at blive tildelt en ydelse. Det

stiller svaekkede zldre uden egen eller pargrendes handlekraft i en seerlig udsat eller maske
ligefrem i en ekskluderende situation. De bliver usynliggjort, da de typisk ikke vil vaere i stand

til at fa gje pa rettigheder som tilbud eller til at indga pa markedsbureaukratiets preemisser

med legaliseret forbrugerisme.

Sveekkede xldres retssikkerhed i den nuvaerende markedsorienterede organisering i

plejeboligens rammebetingelser med standardiserede servicetilbud kommer til syne som felt,

der kunne vaere interessant at forske videre i.

Analyseresultaterne viser nemlig, at det typisk er pa de pargrendes foranledning, at den aldre sgger
om og flytter i plejebolig, far tildelt f.eks. ledsager og boligstgtte, hvorved den sveekkede zldre far
indfriet sin retssikkerhed ved egen kraft. Vi ser derfor ulighedsskabende forhold for aldre som vilkar i
den nuvaerende politiske tilrettelaeggelse af hjaelpen til ldre. Ulighedsskabende forhold, der er
konstituerende for usynligggrende og vaerdighedskraenkende forhold for szerligt sveekkede zldre.
Dette analyseresultat abner ogsa for et forskningstema om svaekkede zldre, der ikke har socialt
netveerk, der kan agere, som det bliver anerkendt og foreskrevet i markedsbureaukratiet. Hvordan
udfolder deres autonomi- og livssituation sig, nar de bor i eget “hjem hjemme” og ikke kan bibringe
den politisk normative prioritering om handlekraft?

Det kan analysen i denne afhandling ikke give et svar pa. Men den synligggr, at svaekkede zeldre i
plejebolig, der ikke selv eller med det sociale netvaerks handlekraft kan indga i forbrugerrelationer i
markedsbureaukratiet, mest kommer til at fremsta som fysiske genstande, der ikke bliver anerkendt
og set som mennesker. Vi ser dermed markedsbureaukratiets virkningshistorie i praksis udmegnte sig
som kraenkende for den svaekkede aeldres autonomi- og livssituation, nar udlagningen af autonomi
er baseret p3a, at vi som mennesker er grundleeggende dybt afhangige af hinanden, og at vi bade er
hinandens verden og hinandens skabne. Er vores grundlag for handling derimod at fglge
veaerdsaettelsen af den svaekkede zldres uafhaengighed og respektere den sveekkede zldres egen

beslutningstagning og ansvar for eget liv, sa handler vi efter de politiske forskrifter om, hvad der er
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rigtigt at ggre, men uden at tage stilling til, hvad der er rigtigt at vaere. Det vil sige, at vi ikke tager
moralsk ansvar i en given situation ud fra en forstaelse af, at den enkelte aeldre er et unikt subjekt.

Vi har sa en situation, der genkalder og rummer historien om, at det at fa tildelt fattighjaelp i 1800-
tallet i det historiske materiale fremstod som ikke at vaere lykkedes i sit liv. Samme kynisme toner
frem her som deontologisk perspektiv, der handler om det lige hensyn til alle individers vaerdighed
og selvbestemmelse med det standardiserede autonomibegreb med individcentrering som stgrste
veerdi, der bliver konstituerende for, at den svaekkede ldre skal have som fortjent ud fra sin habitus.
Det viser sig jo, at den aldre, der ikke kan agere pa den legaliserede forbrugerisme, ikke far mulighed
for at udleve egne livsmal, livsvaerdier, interesser etc., og det standardiserede autonomibegreb
kommer dermed til at fremsta bade kontekstlgst og dogmatisk.

Konsekvensen af forbrugerismens individcentrerede grundlag har betydning for, at den aldre eller
dennes pargrende kommer mere eller mindre bevidst til at ga selvcentreret til vaerks. Vi mister
derved som samfund kollektiv bevidsthed, hvori indgar feellesskabsforstaelse om
medmenneskelighed med sarbare svaekkede zldre, da vi hver iszer forfglger egne interesser, og nar
malet om dem er opnaet, sa stiller vi os tilfredse. Maske med en undren over, hvad der sker med
dem, som ikke har de vaerdsatte forngdne kvalifikationer; men da vi selv har opnaet, hvad vi gerne vil
stiller vi os maske tilfredse, ogsa fordi vi ikke kan gennemskue, hvordan det er muligt at hjeelpe andre
i den nuveaerende politiske organisering. Der ligger spaendende forskningstemaer her om f.eks.
brugerinddragelse og samskabelse for hvem og pa hvilke praemisser? og sundhedsprofessionernes

udvikling og fremtidige faglige selvforstaelse i den politiske organisering af markedsbureaukratiet.

7.3 Politisk standardiseret autonomi som frihedsskabende for den ldre indhyllet i malet
om effektivisering?

Det viser sig, at den zldre i plejeboligen som hjem f.eks. selv betaler husleje, selv skal sgge om
boligstgtte og varmetillaeg, hvis de har den forngdne handlekraft til at finde frem til rettigheder som
tilbud, og selv betaler mad og vinduespudsning, hvis de ikke selv kan klare det. Det abner for
spgrgsmalet om afinstitutionalisering af plejehjem til plejebolig som hjem kan ses som et led i
effektivisering af seldreplejen. Det har jeg ikke gkonomiske beregninger pa; men det kunne vaere
relevant at udfolde naermere for at kaste lys over endnu et perspektiv pa den ldres autonomi- og
livssituation i plejeboligens rammebetingelser.

Den zldre, der flytter i plejebolig, er blevet identificeret som et menneske, der per se erien
svaekket livssituation, hvor afhaengighed af hjaelp (i bred forstand) har vist sig som et livsvilkar.

Det er en livssituation, som flere af de ldre udtrykker som en naturlig fglge af at blive
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gammel, og de fortzeller, at de tilpasser sig denne situation. Med det nutidige politisk
standardiserede autonomibegreb bliver alderdommen ikke betragtet som en periode i livet,
hvor man som menneske er seerligt udsat for sveekkelse. Det betyder, at forskningsresultater,
der viser, at antallet af mennesker, der bliver ramt af forskellige former for sygdomme,
funktionsnedsaettelse og nedsat kognitiv formaen, er stigende, og at alderen synes at blive
usynliggjort eller ignoreret som et vilkar i seldrelivet. Det ses, nar hjaelp som opgavel@sning
tager udgangspunkt i den svaekkede =ldres ressourcer i f.eks. sloganet: “Hold borgeren vaek”
(fra kommunens ydelser), der bliver fremstillet som vaerdszettelse af det enkelte individs
frihed. Men ved naermere eftersyn viser det sig at veere en strategi, der skal nedbringe
forbruget af serviceydelser. ”Aktiv og tryg” er et andet koncept med formalet om at motivere
den tiltagende plejekraevende aldre til at flytte i plejebolig, da plejeydelser i hjemmet kan na
et niveau, hvor det bliver billigere for kommunen, hvis den zeldre bor i plejebolig. Det vil sige,
at gkonomiske beregninger bliver grundlaget for, at nogle kommuner nu begynder at ggre op
med det politiske initiativ fra 1980’erne om ”Laengst muligt i eget hjem”, da gkonomiske
kalkulationer viser, at det kan veere en dyrere Igsning for kommunen at yde hjeelp i den aldres
eget "hjem hjemme” end i eget ” hjem ude”. Det vil sige i plejebolig.

Det politiske budskab er, at selvstaendighed og at klare sig selv giver god livskvalitet med en
samtidig indlejret diskurs om, at seldre med netop disse evner kan holde sig fri af
®ldreplejens ydelser. Herved bliver politisk skjulte intenderede hensigter med det
standardiserede autonomibegreb for zeldre synliggjort som en politisk moraliserende
effektiviseringsdiskurs. Denne synligggrelse bliver ud over ovenstaende eksempler
underbygget af koncepter om f.eks. ”Aktiv hele livet” og “Hverdagsrehabilitering” i
sammenhang med feltstudiets datamateriale. Det bliver nemlig her tydeligt, at hensynet til
den svaekkede xldres og dennes inddragelse i daglige aktiviteter bliver tilsidesat, nar han
eller hun ikke kan leve op til selv at overtage nogle af de tildelte hjaelp som opgavelgsning
efter endt rehabiliteringsforlgb. Det viser sig ogsa, nar det tager laengere tid, at de svaekkede
ldre deltager i daglige praktiske ggremal, sa bliver de aldre ikke inddraget, da meningen og
malet med "Aktiv hele livet” som effektiviseringsprojekt sa ikke bliver opnaet.

Den politiske vaerdsatte handlekraft, der som ydrestyrende forhold skal bidrage til, at aldre
holder sig fri af zeldreplejens ydelser, viser sig endvidere at kunne fa et uintenderet
gkonomisk forbrug i seldreplejen. Den indlejrede moraliserende effektiviseringsdiskurs i det
politisk dominerende nutidige standardiserede autonombegreb viser sig nemlig at veere

medkonstituerende for at fa fat i rettigheder som tilbud.
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Det betyder, at den ldres handlekraft med de dertil forbundne faanomener om
selvansvarlighed, selvhjulpenhed og rationel beslutningsevne samtidig bliver adgangen til at fa
fat i 2eldreplejens ydelser. Det fordrer nemlig samme handlekraft at forcere bureaukratisk
rammesaetning med regler, procedurer og standardisering pa den markedslignende arena som
at holde sig fri af ydelser.

Der abner sig derfor et paradoksalt scenarie med den nutidige dominerende politiske
indholdsbestemmelse af autonomi, da de vaerdsatte feenomener om selvansvarlighed,
selvhjulpenhed og rationel beslutningsevne pa den ene side skal skabe den gode zldre, der
klarer sig selv i civilsamfundets kontekst, mens pa den anden side viser sig, at samme politisk
vaerdsatte feenomener giver adgang til eldreplejens ydelser.

Politisk vaerdsaettelse af autonomi viser sig derfor med tvedelt virkning og med, hvad man
ikke kan formode er politisk intenderet, to modsatrettede bevaegelser, da malet med det
standardiserede autonomibegreb er blevet fremstillet som effektiviseringsbestrabelse; men
samme begreb viser sig ogsa som medproducerende for et gget forbrug af rettigheder som
tilbud.

Det dominerende gkonomiske rationale er vanskeligt at tale imod, da det selvfglgelig giver
god mening bade i forhold til den ofte naevnte belastende demografiske udvikling af det
stigende antal zldre, debatter om prioriteringer af serviceydelser og konkurrence i
globaliseringens tidsalder. Der er derfor kontinuerlige politiske diskurser med faktuelle og
slagkraftige argumenter om samfundsgkonomiske konsekvenser, der ofte anvendes uden
refleksion over og indsigt i, hvorledes de heri indlejrede vaerdiorienteringer kan fa betydning
for samfundets praksisser generelt, men ogsa for det menneskelige selv.

Der viser sig saledes gennem historien om &ldreforsorgens etablering og forankring
forskellige opfattelser af, hvorledes staten bgr forvalte samfundets faellesressourcer og skabe
kollektive eller individualiserede eksistensbetingelser, der udfoldes gennem politiske
ideologier og programerklzeringer.

Gennem historien har det vist sig, at et utilitarisk princip har fremstaet som seerligt
dominerende, idet cost-eficiency har vist sig som et gode uanset paternalisme. Det er ogsa
kendetegnende i nutiden, hvorved tidligere tiders kynisme toner frem nu med
markedsorientering som kilde til rationel og effektiv problemlgsning som aflgser for det
velfaerdsstatlige grundlag med ekspertforvaltende produktion og fordeling af behandling og

pleje.
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7.4 Abent autonomibegreb som moralsk praksis for sveekkede aldre

Indholdsbestemmende af det nutidige politisk dominerende autonomibegreb kommer i plejeboligens
praksisser til syne som et ydrestyrende begreb om autonomi. Dette kontekstlgse og dogmatiske
begreb viser sig at vaere konstituerende for vaerdsaettelsse af individcentrering, som bliver tillagt
szerlig generaliseret vaerdi. Kalkulerende og rationel adfzerd bliver med det politisk standardiserede
autonomibegreb anerkendt som strukturel betingelse for at navigere handlekraftigt pa
konkurrerende vis i ldreplejens markedsbureaukrati. Det betyder, at den svaekkede zeldre typisk
bliver udsat for ekskluderende praksisser, da denne ikke er i stand til at agere med den politisk
vardsatte rette handlemade. Det far den konsekvens, at svaekkede ldre derfor ikke bliver set som
unikke subjekter i deres nuvaerende sarbare livssituation, som ogsa omfatter deres fortid, nutid og
fremtid. De svaekkede ldre bliver snarere mgdt med pa forhand generaliserede beslutningsgrundlag
via beskrevne valg, som de i mange situationer ikke forstar og ikke kan forholde sig til. Det er derfor
blevet tydeligt, at disse “valgsituationer” hverken har real-eksistens eller respekterer den svaekkede
ldre i sin nuvaerende livssituation.

Det viser sig at have den konsekvens, at den svaekkede ldre bliver dehumaniseret, idet han eller
hun derved bliver udsat for ekskluderende vilkar, der fgrer til veerdighedskraenkende forhold, og som
efterlader dem i en autonomisituation, hvor autonomi som begreb ikke bliver givet indhold. Det
betyder, at de ikke bliver set som mennesker. Den politiske tilretteleeggelse af plejeboligens
rammebetingelser med det heri indlejrede standardiserede autonomibegreb tillaegger derfor ikke den
svaekkede eldres velvaere og livskvalitet primaerveerdi. Det ses, nar valg og muligheder ikke bliver
tilpasset den enkelte sveekkede ldre, men naermere er rettet mod at levere serviceydelser og sikre
kvalitet i dokumentationssystemer, der er identificeret som bureaukratiseret kvalitetsudvikling.

Det betyder, at situeret refleksion er blevet synliggjort som veerende en ikke reel mulighed for
medarbejderne i den politiske rammesaetning af plejeboligens rammebetingelser med det heri
indlejrede standardiserede autonomibegreb. Det er saledes blevet tydeligt, at respekt for den aldres
autonomi- og livssituation som szeregent individ ikke er en ngdvendig og politisk veerdsat
beskaeftigelse for medarbejderne. Fordringen til medarbejderne bliver at veelge, hvad der er det
rigtige at ggre pa baggrund af plejeboligens rammebetingelser, og ikke at reflektere over, hvad der er
rigtigt at veere med udgangspunkt i den enkelte svaekkede zldre. Det betyder konkret, at
medarbejderne ikke bliver givet myndighed til at tage moralsk ansvar.

Nogle medarbejdere i feltstudiet undlader at efterleve eller adlyde den politisk tilrettelagte
standardiserede hjaelp som opgavelgsning og vover derved at tage situerede skgn, der kan

imgdekomme den enkelte svaekkede zldre. Det vil sige situationer, der afspejler, at den sveekkede
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®ldre bliver mgdt som et individ med en fortid i en nutid og en fremtid og dermed bliver set som et
unikt subjekt med interesser og livsveerdier og som menneske, der har forestillinger om, hvad der er
godt at ggre, og hvad der er godt at veere.

Autonomi som konceptualiseret begreb har sdledes vist sig ikke at give mening i praksis, hvis etiske
problemstillinger skal vaere genstand for medarbejdernes refleksion, og hvis moralsk ansvar skal blive
virkeliggjort i plejen til svaekkede =ldre i plejebolig. Det vil sige, at hvis livet for den zeldre i plejebolig
skal leves veerdigt, ma autonomi forstas som et bredere begreb end det standardiserede
autonomibegreb og som et begreb, der er sensitivt over for den zeldres liv og kultur og dermed
livshistorie.

Det standardiserede autonomibegreb betyder, at situeret refleksion i plejeboligens praksisser, der
kunne udmegnte sig i respekt for den svaekkede zldres autonomi- og livssituation som saregent
individ, ikke er blevet synliggjort som en reel mulighed, hvis den nutidige dominerende politiske
indholdsbestemmelse af autonomi skal overholdes. Det bliver tydeligt, ndr medarbejdere i feltstudiet
ikke efterlever den politisk tilrettelagte standardiserede hjaelp som opgavelgsning, og de i stedet
vover at tage situerede skgn, der imgdekommer den enkelte svaekkede zldre med et sadant dbent
autonomibegreb. Det vil sige, at den svaekkede zldre bliver mgdt som et unikt individ med interesser
og livsveerdier og som menneske, der har forestillinger om, hvad der er godt at ggre og godt at vzere.
Det vil sige, at medarbejderne i mgdet med de sveekkede xldre, der ikke opfylder den politiske
udlzaegning af autonomi inddrager en udlaegning af autonomi, der indsaetter en udlaegning af
autonomi som mellemmenneskelig gensidig afhaengighed, hvor de svaekkede ldre bliver opfattet
som individer, der har egne mal og veerdier om end de ikke er artikulerede eller aktive. Disse vaerdier
bar derfor forsat danne grundlag for plejen af den svaekkede =ldre.

Dette situerede og dbne autonomibegreb involverer saledes gensidighed mellem den svaekkede
®ldre og medarbejderen og accepterer, at mellemmenneskelige relationer er ulgseligt

forbundet med magt. Det konflikter med den politiske tilrettelaeggelse af hjaelp, da der heri er
indlejret standardiseret respekt for den aldres autonomi, der kan forbindes til en opfattelse

af, at den zeldre er fri, nar ingen blander sig i hans eller hendes liv. Det betyder, at enhver
begraensning, herunder hjzelp, vil blive opfattet som reducerende for den aldres personlige
autonomi. Et sadant syn pa autonomi viser sig at vaere konstituerende for, at den politiske
tilretteleeggelse af plejeboligen som hjem og hjaelp som opgavelgsning baseret pa

standardisering udelukker et kontekstuelt blik pa den zeldres autonomi- og livssituation. Der
fremkommer dermed et billede af, at den zeldres frihed stiger proportionalt med, jo feerre

opgaver den zldre bliver tildelt, og som bliver varetaget af medarbejderne.
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Et situeret og Gbent autonomibegreb vil modsat vaere funderet i et grundlag, der tager sit
udgangspunkt i, at mellemmenneskelige relationer er grundvilkar i menneskelivet gennem hele livet.
Vi bliver som mennesker dannet og udviklet gennem intersubjektivitet og som situerede, og

autonomi eksisterer kun i en kontekst af sociale relationer, der er stgttende og anerkendende.

229



Litteratur

Adam, Lis (1994): Magt og afmagt — tanker fra et plejehjem, Haderslev: Lis Adams Forlag.

Agich, George J (2003): Dependence and Autonomy in Old Age — An ethical framework for long-term
care, Cambridge: Cambridge University Press.

Almenboligloven (2015): Almenboligloven fra 18.11.2015. Lokaliseret den 25.5.2016 pa
https://www.retsinformation.dk/forms/r0710.aspx?id=173468

Album, Dag (1996): Naere fremmede — pasientkulturen | sykehus. Otta: TANO A/S.

Allergd kommune (2015): Hvordan far du en plejebolig — Kvalitetsstandard 2016. Lokaliseret den
25.4.2016 pa
http://www.google.dk/url?sa=t&rct=j&q=&esrc=s&source=web&cd=1&ved=0ahUKEwieudvFI6nMAh
VCWiwKHSeQAHAQFggtMAA&url=http%3A%2F%2Fwww.alleroed.dk%2FBorger%2FAeldre%2F~%2F
media%2FForvaltningen%2FAeldreSundhed%2FKvalitetsstandard%2520Hvordan%2520f%25C3%25A
5r%2520du%2520en%2520plejebolig%25202016.ashx&usg=AFQjCNEuSO1lgP611y00wr9-f-3Yjg-Fog

Alsvag, Herdis (2008): A fgle seg hjemme — i egen bolig og pa sykehjem | HIEM — Eldre og hjemlighet
af Hauge, Solveig og Jacobsen, Frode F. (red). Oslo: Cappelen Akademisk forlag, s. 100-117.

Alsvag, Herdis (2002): Klinisk skjgnn | Mgte mellom pasient og sykepleier af Bjgrk, Ida Turunn,
Helseth, S@lvi og Finn Nortvedt (red), Oslo: GyldendalNorsk Forlag AS, s 208-222.

Andersen, Niels A (2003): Borgerens kontraktligggrelse, Kgbenhavn: Hans Reitzels Forlag.

Andersen, Niels A (1999): Fra metode til analysestrategi | Diskursive analysestrategier,
Kgbenhavn: Nyt fra Samfundsvidenskaberne, s. 9-27.

Andersen, Niels A og Born, Asmund W. (2005): Selvet mellem undersggelse og bekendelse — en
inklusions og eksklusionsmaskine | GRUS, NR 74, s. 74-114.

Anderson, Joel og Honneth, Axel (2005): Vulnerability, Recognition, and Justice | Autonomy and the
Challenges to liberalism, Christman, John og Joel Anderson (edt.), Cambridge: Cambridge University

Press, s. 127-149.

Andreasen, Torben (2008a): Forstaelse og pleje af demente | Perspektiver pa pleje — Veerdier i
praksis af Andreasen, Torben (red.), Arhus: Philsophia, s. 245-278.

Andreasen, Torben (2008b): det filosofiske grundlag for god pleje | Perspektiver pa pleje — Veaerdier i
praksis af Andreasen, Torben (red.), Arhus: Philsophia, s. 27-138.

230


https://www.retsinformation.dk/forms/r0710.aspx?id=173468
http://www.google.dk/url?sa=t&rct=j&q=&esrc=s&source=web&cd=1&ved=0ahUKEwieudvFl6nMAhVCWiwKHSeQAHAQFggtMAA&url=http%3A%2F%2Fwww.alleroed.dk%2FBorger%2FAeldre%2F~%2Fmedia%2FForvaltningen%2FAeldreSundhed%2FKvalitetsstandard%2520Hvordan%2520f%25C3%25A5r%2520du%2520en%2520plejebolig%25202016.ashx&usg=AFQjCNEuSO1lqP611y0Owr9-f-3Yjg-Fog
http://www.google.dk/url?sa=t&rct=j&q=&esrc=s&source=web&cd=1&ved=0ahUKEwieudvFl6nMAhVCWiwKHSeQAHAQFggtMAA&url=http%3A%2F%2Fwww.alleroed.dk%2FBorger%2FAeldre%2F~%2Fmedia%2FForvaltningen%2FAeldreSundhed%2FKvalitetsstandard%2520Hvordan%2520f%25C3%25A5r%2520du%2520en%2520plejebolig%25202016.ashx&usg=AFQjCNEuSO1lqP611y0Owr9-f-3Yjg-Fog
http://www.google.dk/url?sa=t&rct=j&q=&esrc=s&source=web&cd=1&ved=0ahUKEwieudvFl6nMAhVCWiwKHSeQAHAQFggtMAA&url=http%3A%2F%2Fwww.alleroed.dk%2FBorger%2FAeldre%2F~%2Fmedia%2FForvaltningen%2FAeldreSundhed%2FKvalitetsstandard%2520Hvordan%2520f%25C3%25A5r%2520du%2520en%2520plejebolig%25202016.ashx&usg=AFQjCNEuSO1lqP611y0Owr9-f-3Yjg-Fog
http://www.google.dk/url?sa=t&rct=j&q=&esrc=s&source=web&cd=1&ved=0ahUKEwieudvFl6nMAhVCWiwKHSeQAHAQFggtMAA&url=http%3A%2F%2Fwww.alleroed.dk%2FBorger%2FAeldre%2F~%2Fmedia%2FForvaltningen%2FAeldreSundhed%2FKvalitetsstandard%2520Hvordan%2520f%25C3%25A5r%2520du%2520en%2520plejebolig%25202016.ashx&usg=AFQjCNEuSO1lqP611y0Owr9-f-3Yjg-Fog

Argyris, Chris og Schon, Donald A (1974/1989): Theories of Action | Theory in practice — Increasing
Professional Effectiveness, London: Jossey-Bass Publishers, s. 3-19.

Bakken, Runar, Arne Brinchmann et al (2002): Maktens samvittighed — Om politikk, styring og
dilemmaer i velferdsstaten, Oslo: Gyldendal Norsk Forlag AS.

Bauman, Zygmunt (2008): Freedom in the Liquid-Modern Era | Does Ethics Have a Chance In a World
Of Consumers, United States of America: Harvard University Press, s. 110-143.

Bekendtggrelse af lov om individuel boligstgtte (2016): Lov nr. 296 af 22.3.2016. Lokaliseret
den 25.5.2016 pa https://www.retsinformation.dk/pdfPrint.aspx?id=177442

Berlin, Isiah (2012): Two concepts of liberty | Liberty Hardy, Henry (edt.), United Kingdom:
Oxford Univerisity Press, s. 166-217.

Betaenkning (1962): Betaenkning vedrarende alderdomshjem og plejehjem, nr. 118.

Betaenkning (1959): Betaenkning om arbejdsanstalterne afgivet af Udvalget angdende
forsorgen for de i forsorgslovens kapitler XXIV-XXVIl omhandlede personer, nr. 220.

Betaenkning (1954): Betaenkning om Plejehjem for kronisk syge, nr. 115.

Blaakilde, Anne L og Swane, Christine E (red.) (1998): Aldring og aeldrebilleder - mennesket i
gerontologien, Kgbenhavn: Munksgaard.

Bogdewich, Stephen P. (1999): Participant Observation | Doing Qualitative Research — second edition,
Crabtree, Benjamin og Miller, William (red), Sage publications, s. 47- 70.

Brandstdndter, Jochen, Rothermund, Klaus et al (2010): Final Decentrations: Personal Goals,
Rationality Perspective, and the Awareness og Life’s Finitude | EuropeanPsychologist, 15(2), s.
152-163.

Brante, Thomas (2005): Staten og professionerne | Professionsidentitet i forandring af Eriksen, Tine R
og Jgrgensen, Anne M, Kgbenhavn, Akademisk Forlag, s. 16-35.

Brunsson, Nils og Jacobsson, Bengt (2002): A World og Standards, United States: Oxford
University Press.

Brydensholt, Hans H (1993): Et brugerorienteret retssystem — brydningen mellem normer og frihed |

Brugeren viser vej — Markedsorientering i det offentlige pG godt og ondt af Brydensholt Hans H (red.),
Frederikshavn: Dafolo Forlag, s. 63-98.

231


https://www.retsinformation.dk/pdfPrint.aspx?id=177442

Brynskov og Ry kommune (1986): Det store i det sma — hverdag pa et plejehjem, nr. 7 i serien:
Uddannelse og omstilling. Om kommunale nyskabelser pG aeldreomrddet, Socialstyrelsen.
Buhl, Mona og Breindal L (2009): Dagmargdrden 1909 — 2009 — vi tender lys med naervaer og
trivsel, Ribe: Grafisk produktion.

Ceci, Christine (2008): Increasingly distant from life: problem setting in the organization of home care
| Nursing Philosophy, 9, 9-31.

Christensen, Kaare (2013): Er det gode ar, der leegges til livet | Nyt om gammelt, Digitalt Nyhedsbrev
Dansk Gerontologisk Selskab, arg. 1, nr. 1. Lokaliseret den 10.9.2015 pa
http://gerodan.dk/nb/nyhedsbrev-nr-12013/36-2/

Christensen, Per og Leegreid, Tom (2003): New Public management: The transformation of
Ideas and Practise, Hampshire: Ashgate Publishing Limited.

Christensen, Per og Leegreid, Tom (red.) (2001): New Public management, Aldershot: Ashgate.

Christophersen, Jorun (1999): Livskvalitet hos de svageste aldre — En unders@gelse af tre plejehjem,
/Zldre sagensforskningsafdeling, £ldre Sagen.

Colombo, F et al. (2011): Help Wanted? Providing and Paying for Long Term Care, OECD Health Policy
Studies, OECD Publishing. http://dx.doi.org/10.1787/9789264097759-en

Dalsgaard, Lene & Henning Jgrgensen (2010): Kvaliteten der blev vaek — kvalitetsreform og
modernisering af den offentlige sektor. Kgbenhavn: Frydenlund.

Danielsen, Inger (2013): Metodisk tilnaermning i forskningsprocessen | Handlingsrommets evidens,
Ph.d. afhandling — Universitetet i Nordland nr.7/2015, s. 48-79.

Danmarks Statistik (2015): Befolkningens alderssammensaetning 1995-2015. Lokaliseret den
12.2.2016 pa www.statistikbanken.dk BEF5

Danmarks Statistik (2014): £ldreomradet — indikator 11: Antal hhv. plejehjemspladser og
plejeboliger. Lokaliseret den 12.2.2016 pa http://www.dst.dk/da/Statistik/emner/de-kommunale-
serviceindikatorer/aeldre#11

Den Europaeiske Union (2012): EU’s bidrag til aktiv aldring og solidaritet mellem generationer.
Luxembourg: Den Europzeiske Unions Publikationskontor.

Dewey, John (2005): Having an experience | Art as experience, New york: Perigree, kap. 3, s. 36-59.

Dige, Morten (2009): Hvilke veerdier ligger bag "Det brugerdrevne sundhedsvaesen”? | Perspektiver
pd pleje, Andreasen, Torben E (red.), Arhus: Forlaget Philosophia, s. 359-374.

232


http://gerodan.dk/nb/nyhedsbrev-nr-12013/36-2/
http://dx.doi.org/10.1787/9789264097759-en
http://www.statistikbanken.dk/
http://www.dst.dk/da/Statistik/emner/de-kommunale-serviceindikatorer/aeldre#11
http://www.dst.dk/da/Statistik/emner/de-kommunale-serviceindikatorer/aeldre#11

Dilthey, Wilhelm (2008):The hermeneutics of the Human Sciences | Hermeneutics Readers: Texts of
the German Tradition from the Enlightment to the Present af Miiller-Vollmer, Kurt (red.), London:
Continuum, s. 148-164.

Dunbar, Kevin (1995): How Scientists really Reason: Scientific reasoning in Real-World Laboratories |
The Natur of Insight, London: The MIT Press, s. 365-395.

Ehn, Billy og Klein, Barbro (1994): Frdn erfarenhet till text om kulturvetenskaplig refelxivitet,
Stockholm Carlssons, s. 36-45.

Ejersbo, Niels og Greve, Carsten: Moderniseringen af den offentlige sektor, Latvia: Forfatterne og
Akademisk Forlag Business.

Fangen, Katrine (2011): Deltagende observasjon, Bergen: Fakbokforlaget Vigmostad & Bjgrke A/S.

Fermann, Torbjgrg og Naess, Gro (2014): Sykepleie til eldre i hjemmesykepleien | Geriatrisk
sygepleie — God omsorg til den gamle patient, Oslo: Gyldendal Norsk Forlag AS.

Finansministeriet (1996): Budgetredeggrelse 96 - Velfeerdssamfundets veje - tillaeg om
styrringsformer, Kgbenhavn: Finansministeriet.

Finansministeriet, KL og Danske Regioner (2011): Den digitale vej til fremtidens velfeerd. Den
feellesoffentlige digitaliseringsstrategi 2011-2015. Lokaliseret den 9.5.2015 p3a
http://www.digst.dk/Digitaliseringsstrategi/Den-faellesoffentlig-digitaliseringsstrategi-2011-

15/Download-strategien

Fink, Hans (2012): Praksis, praktisk filosofi, praksisfilosofi og pragmatisme — bidrag til
begrebsafklaring | Slagmark, 64, s. 15-25.

Flyvbjerg, Bent (2010): Fem misforstaelser om casestudiet | Kvalitative metoder — en grundbog,
Brinkmann, Svend og Tanggard, Lene, Kgbenhavn: Hans Reitzels Forlag, s. 463-488.

Forskningsstyrelsen (2006) Det aldrende samfund — Rapport fra styregruppen for strategiske fremsyn
om det aldrende samfund 2030, Kgbenhavn: Det Strategiske Forskningsrad.

Fossestgl, Bjgrg (2013): Evidens og praktisk kundskap | Fontene Forskning, 2/13, s. 55-66.

Forsorgslovene (1961): Lov nr. 169 af 31.5 og lov nr. 170 af 31.5 - med kommentarer - Saertryk
af Karnovs lovsamling, Forlag M Karnov.

Forsorgsloven (1933/1938): Lov. nr. 181 af 20. Maj med noter af Johansen, V. E., Fredericia
centraltrykkeri (1938).

233


http://www.digst.dk/Digitaliseringsstrategi/Den-faellesoffentlig-digitaliseringsstrategi-2011-15/Download-strategien
http://www.digst.dk/Digitaliseringsstrategi/Den-faellesoffentlig-digitaliseringsstrategi-2011-15/Download-strategien

Fredericia kommune (2012): Laengst Muligt | Eget Liv pa plejecentrene — Resultater og
erfaringer. Plejen, Fredericia kommune. Lokaliseret den 19.1.2016 pa
https://www.fredericia.dk/LMIEL/Documents/H%C3%A6ftet LMIEL plejecentrene.pdf

Frivilligradet (2012): Sammen om bedre velfaerd — frivilligradets strategi 2012-2015,
Kgbenhavn: Frivilligradet.

Gadamer, Hans G (2003): Om forstaelsens sirkel | Forstdelsens Filosofi — Utvalgte
hermeneutiske tekster, Oslo: Cappelen Akademisk Forlag, s. 33-68.

Gadamer, Hans G (2004): Grundtraek af en hermeneutisk erfaringsteori | Sandhed og Metode,
Arhus: Systime A/S, s. 253-3509.

Goffmann, Erving (2006/1967): Anstalt og menneske. Kgbenhavn: Jgrgen Paludans Forlag.

Greve, Carsten (2008): Reguleret konkurrence gennem reformer — institutionalisering af
markedsmekanismer over tid | Genopfindelsen af den offentlige sektor — Ledelsesudfordringer i
reformernes tegn. Kgbenhavn: Bgrsens Forlag, s. 51- 73.

Habermas, Jirgen (1981): Anden mellembetragtning: System og livsverden | Teorien om den
kommunikative handlen, Thy: Aalborg Universitetsforlag. S. 273-383.

Habermas, Jiirgen (1976): On the Logic of legitimation Problems | Legitimation crisis, translated by
McCarthy, Thomas, Oxford: Polity Press, s. 95-117.

Hallig, Lene J og Skjgdt, Ulla (2011): Pree og postoperativ sygepleje | Sygeplejebogen 3 — Teori og
metode af Nielsen, Birthe K (red), Kebenhavn: Gads Forlag, s. 333-357.

Hammersley, Martyn og Atkinson, Paul (1996): Hvad er feltforskning? | Feltmetodikk — grundlaget for
feltarbeid og feltforskning, Oslo: Ad Notam Gyldendal, s. 31-52.

Handrup, Adolf (1965): Gamle minder omkring Ullerup Fattiggard | Historisk Arbog for Thisted
amt. Lokaliseret den 24.5.2016 pa-
http://www.thistedmuseum.dk/historisk%20%C3%A5rbog/Argang%201965/Handrup,%20Adol
1%20%20%20Gamle%20minder%20omkring%20Ullerup%20Fattiggard.pdf

Hansen, Morten B og Vedung, Evert (2005): Faellessprog i aeldreplejens organisering. Evaluering
af et standardiseret kategorisystem, Gylling: Syddansk Universitetsforlag.

Hansen, Steen J (2010a): Styringen af de professionelle i velfaerdsstaten | Professionelle i
velfeerdsstaten af Hansen, Steen J (red), Denmark: Hans Reitzels Forlag, s. 38-69.

234


https://www.fredericia.dk/LMIEL/Documents/H%C3%A6ftet_LMIEL_plejecentrene.pdf
http://www.thistedmuseum.dk/historisk%20%C3%A5rbog/Årgang%201965/Handrup,%20Adolf%20%20%20Gamle%20minder%20omkring%20Ullerup%20Fattiggård.pdf
http://www.thistedmuseum.dk/historisk%20%C3%A5rbog/Årgang%201965/Handrup,%20Adolf%20%20%20Gamle%20minder%20omkring%20Ullerup%20Fattiggård.pdf

Hansen, Steen J (2010b): Professioner, de professionelle og deres opgaver | Professionelle i
velfeerdsstaten af Hansen, Steen J (red), Denmark: Hans Reitzels Forlag, s. 70-109.

Hansen, Uffe B (1985): Det sveere liv, Kgbenhavn: Rhodos.

Hastrup, Kirsten (2010): Feltarbejde | Kvalitative metoder — en grundbog, Brinkmann, Svend og Lene
Tanggard, Kgbenhavn: Hans Reitzels Forlag, s. 55-80.

Hastrup, Kirsten (1996): Det antropologiske projekt — om forblgffelse, Hastrup, Kirsten, Kgbenhavn:
Nordisk forlag A/S.

Helander, Jan (red) (1974): Laeren om den friske aldring oversat af Trine Persson og Chr.
Severinsen, Kgbenhavn: Munksgaard.

Henrichsen, Carsten (1998): Forvaltningsret | Introduktion til jura, Blume, Peter (red), Viborg:
Akademisk Forlag, s. 123-143.

Henriksen, Jan-Olav og Vetlesen, Arne J (1997): Neerhet og distanse — grunnlag, verdier og etiske
teorier i arbeid med mennesker, Oslo: Ad Notam Gyldendal.

Henderson, Virginia (2000): Sygeplejens grundlaeggende principper, Kebenhavn: Dansk Sygeplejerad.

Hjort, Katrin (2012): Det affektive arbejde. Frederiksberg: Samfundslitteratur.

Hjort, Katrin (2008): Demokratiseringen af den offentlige sektor, Gylling: Roskilde Universitets Forlag.

Hjort, Katrin (2001): Moderniseringen af den offentlige sektor, Gylling: Roskilde Universitets Forlag.

Hobbes, Thomas (1991): Of the Natural Condition of mankind, as concerning their Felicity, and
Misery | Leviathan, Cambridge: Cambridge University Press, s. 86-90.

Holler, Mette (1989): Brugerinformation og brugerinddragelse i overgang fra plejehjem til
hjemmepleje udarbejdet for Bgrkop kommune.

Honneth, Axel (2012): Behovet for anerkendelse. Denmark: Hans Reitzels Forlag.

Honneth, Axel (2010): The Patologies of individual freedom, The United States of America:
Princeton University Press, s. 1-24.

Honneth, Axel (2006): Kamp om anerkendelse, Ksbenhavn: Hans Reitzels Forlag.

235



Hgjrup, Thomas (2011): Den suverane stats krav til borgerne — og borgernes krav til staten |
Dannelsens dialektik — Etnologiske udfordringer til det glemte folk, Gylling: Museum Tusculanums
Forlag, Kgbenhavns Universitet, s. 273-304.

Hgjbjerg, Niels (2013): Kurs mod den karlige kommune | Keerlig kommune - Fremtidens
sundhed og omsorg i Aarhus, Mandag Morgen og Aarhus Kommune, Mandag Morgen
Innovation Aps., s. 11-13.

Hgjrup, Thomas og Jensen Uffe J (2010): Moderne faellesgoder eller postmoderne kynisme?
Mellem velfaerdsstat og konkurrencestat i teori og praksis | Thorgaard, Keld, Nissen, Morten &
Uffe Juul Jensen (red): Viden, virkning og virke - forslag til forstaelser i sundhedspraksis,
Gylling: Roskilde Universitetsforlag, s. 17-59.

Indenrigs- og sundhedsministeriet (2004): Aftale om strukturreform.

Ingstad, Kari (2010): Arbeidsforhold ved norske sykehjem —idealer og realiteter i Vdrd i Norden, 2,
96, s. 14-17.

Jacobsen, Anne V (2015): Zldreplejen i Danmark — statistisk belyst | Symposium i anvendt statistik —
26.-28. januar 2015 Peter Linde (red), Danmarks Tekniske Universitet og Danmarks Statistik, s. 190-
199.

Jensen, Knud E (2004): Leve- og bomiljger. Metoder, principper og erfaringer fra hverdagen, Hellerup:
Videnscenter pa Zldreomradet.

Jensen, Tenna (2014): Fra forfald til forbedring / Kulturstudier, nr. 1, s. 55-74.
Jensen, Uffe J (2003): Humanistisk Sundhedsforskning — Videnskabsteoretiske perspektiver |
Humanistisk forskning inden for sundhedsvidenskab af Lunde, Inga Marie og Pia Ramhgj (red),

Kgbenhavn: Akademisk Forlag, s. 41-74.

Jensen, Uffe J (1986): Den samfunds-orienterede praksis | Sygdomsbegreber i praksis — Det kliniske
arbejdes filosofi og videnskabsteori, Munksgaard: Kgbenhavn, s. 285-301.

Jensen Uffe J og Hgjrup, Thomas (1993): Den suveraene stats krav til borgerne — og borgernes krav til
staten | Brugeren viser vej — Markedsorientering i det offentlige pd godt og ondt af Brydensholt, Hans
H (red.), Frederikshavn: Dafolo Forlag, kap.2, s. 19-47.

Jones, Kathleen og Fowles, A.J. (1984): Ideas of institutions. London: Routledge & Kegan Paul plc.

Jarvinen, Margaretha og Mik-Meyer, Nanna (red) (2012): At skabe en professionel, Kgbenhavn:
Forfatterne og Hans Reitzels Forlag.

236



Jgrgensen, Harald (1975): Studier over det Offentlige Fattigvaesens Historiske Udvikling i
Danmark i det 19. Aarhundrede, Kgbenhavn: Nordisk Forlag.

Jgrgensen, Harald (1969): Fra lemmestiftelse til moderne plejehjem, Kgbenhavns kommunes
Socialdirektorat.

Kant, Immanuel (2002/1781): ANDEN BOG: Om den rene fornufts dialektiske slutninger | Kritik af den
rene fornuft, Frederiksberg: Det lille FORLAG, s. 266-370.

Kettl, Donald F (2000): The Global Public Management Revolution. A Report on the Transformation of
Governance, Washington D.C: Brookings.

Kirk, Henning (1995): Da alderen blev en diagnose. Konstruktionen af kategorien ‘alderdom’ i
1800-tallets lzegelitteratur. En medicinsk idehistorisk analyse, Kgbenhavn: Munksgaard.

Kjellberg, Pia K, Ibsen, Rikke og Jakob Kjellberg (2011): Fra pleje og omsorg til rehabilitering —
Erfaringer fra Fredericia Kommune. DSI (Dansk Sundhedsinstitut). Lokaliseret den 25.5.2016 pa
https://www.fredericia.dk/LMIEL/Documents/Fra%20pleje%200g%200msorg%20til%20rehabil

itering pub.pdf

Kolstrup, Sgren (2014): De sociale reformers gennembrudsar 1892-1907 | den danske
velfeerdsmodel 1891-2011 — sporskifter, motiver, drivkraefter, Frydenlund, s. 26-39.

Kolstrup, Sgren (2011): Fra fattiglov til forsorgslov | Dansk Velfaerdshistorie — Mellem skgn og
ret af Petersen Jgrn H, Petersen, K et al., Viborg: Forfatterne og Syddansk Universitetsforlag, s.
149-232.

Kommunernes Landsforening (2015a): “Pdrgrende er en ressource, som skal behandles med respekt.”
lokaliseret den 25.5.2016 pa http://www.kl.dk/menu/Parorende-er-en-ressource-som-skal-
behandles-med-respekt-id185945/

Kommunernes Landsforening (2015b): Feelles Sprog Il — Social og sundhedsfaglig dokumentation
med borgeren i centrum. Lokaliseret den 25.5.2016 pa http://www.kl.dk/Kommunale-
opgaver/Sundhed/Fallessporg-Ill/

Kommunernes Landsforening (2010a): Hverdagsrehabilitering nedseetter efterspargslen efter praktisk
og personlig hjeelp i Fredericia. Lokaliseret den 25.5.2016
http://www.kl.dk/raaderumsportalen/Hverdagsrehabilitering-nedsatter-eftersporgslen-efter-

praktisk-og-personlig-hjalp-i-Fredericia-Kommune-id68746/

Kommunernes Landsforening (2010b): Inspirationskatalog med bidragene til Innovationspriserne
2010- 34 innovative kommunale projekter. Lokaliseret den 25.5.2016 pa

237


https://www.fredericia.dk/LMIEL/Documents/Fra%20pleje%20og%20omsorg%20til%20rehabilitering_pub.pdf
https://www.fredericia.dk/LMIEL/Documents/Fra%20pleje%20og%20omsorg%20til%20rehabilitering_pub.pdf
http://www.kl.dk/menu/Parorende-er-en-ressource-som-skal-behandles-med-respekt-id185945/
http://www.kl.dk/menu/Parorende-er-en-ressource-som-skal-behandles-med-respekt-id185945/
http://www.kl.dk/Kommunale-opgaver/Sundhed/Fallessporg-III/
http://www.kl.dk/Kommunale-opgaver/Sundhed/Fallessporg-III/
http://www.kl.dk/raaderumsportalen/Hverdagsrehabilitering-nedsatter-eftersporgslen-efter-praktisk-og-personlig-hjalp-i-Fredericia-Kommune-id68746/
http://www.kl.dk/raaderumsportalen/Hverdagsrehabilitering-nedsatter-eftersporgslen-efter-praktisk-og-personlig-hjalp-i-Fredericia-Kommune-id68746/

http://www.kl.dk/ImageVaultFiles/id 59141/cf 202/Innovationsprisen katalog 2010.PDF - hentet
den 19.1.2016.

Kommunernes Landsforening og Poulsen, Mette V (2002): Veerd at vide om Fezelles sprog — Kom videre
med feelles sprog. Kebenhavn: Kommuneinformation.

Kommissionen om livskvalitet og selvbestemmelse pa plejehjem (2012): Livskvalitet og
selvbestemmelse pd plejehjem, Social- og Integrationsministeriet.

Korremann, Grete, Meldgaard, Kirsten og Orla Skrubbeltang (1982): Bedre plejehjem —
hvordan?, AKFs Forlag (Amtskommunernes og kommunernes forskningsinstitut).

Korse, Poul (1990): Hammershgj 1915 — 30. marts — 1990, Helsinggr: Nofo-print.

Kuzel, Anton J (1999): Sampling in Qualitative Inquiry | Doing Qualitative Research — second
edition, Crabtree, Benjamin og Miller, William (red), Sage publications Inc, s. 33-45.

Kvale, Steinar og Brinkmann, Svend (2009): Udfgrelse af interview | InterView — Introduktion til et
hdndveaerk. Kgbenhavn: Hans Reitzels Forlag, s. 143-162.

Kvist, Arne (2006): Hobro alderdomshjem fra herskabsbolig til fattiggard til alderdomshjem.
Sparekassen Hobro.

Kgbenhavns Kommune (2011): Aktiv og Tryg hele livet. Et reformprogram for zeldrepleje og sundhed i
Kgbenhavns kommune. Kgbenhavns kommune. Sundheds- og omsorgsudvalget.

Larsen, Niels S (2010): Sygepleje mellem pakker og personer, Ph.d.-afhandling, Danmarks
paedagogiske Universitetsskole ved Aarhus Universitet.

Lassen, Aske J (2014): Active ageing and the unmaking of old age: The knowledge productions,
everyday practices and policies of the good late life. Kebenhavns Universitet: Det Humanistiske
Fakultet.

Lerborg, Leon. (2010): Styringsparadigmer i den offentlige sektor, Kgbenhavn: Jurist- og
@konomforbundets Forlag.

Lewis, R, Smith J og A Harrison (2009): From quasi-market to market in the national Health service in
England: What does this means for purchasing of health services?, Journal of Health Services

Research & Policy, s. 44-51.

Lieberman, Morton, Prock, Valencia ogSheldon Tobin (1969): Psychological Effects of
Institutionalization | Journal of Gerontology, vol. 23:3, s. 343-353.

238


http://www.kl.dk/ImageVaultFiles/id_59141/cf_202/Innovationsprisen_katalog_2010.PDF%20-%20hentet%20den%2019.1.2016
http://www.kl.dk/ImageVaultFiles/id_59141/cf_202/Innovationsprisen_katalog_2010.PDF%20-%20hentet%20den%2019.1.2016

Lieberman, Morton (1968): Institutionalization of the Aged: Effects on Behaviour | Journal of
Gerontology, vol. 24:3, s. 330-340.

Liveng, Anne (2011): The vulnerable elderly’s need for recognizing relationships — a challenge to
Danish home based care | Journal of Social Work Practice, 25/3, s. 271-283.

Liveng, Anne (2009): Borgere med komplekse problemstillinger. Hvad @gnsker de af
hjemmeplejen? Institut for Psykologi og Uddannelsesforskning, RUC og Kgbenhavns Kommune,
Zldreplejen lokalomrade @sterbro.

Loftager, Jorn (1990): Sygeplejen mellem system og livsverden | Grundlagsproblemer i
sygeplejen — Etik, videnskabsteori, ledelse & samfund af Jensen, Torben K, Jensen, Lars U og

Won Chung Kim, Arhus: Philosophia, s.310-330.

Lov om Alderdomsunderstgttelse til vaerdige traengende udenfor Fattigvaesenet (1991) — Lov
nr.69 af 9. april.

Lov om Aldersrente (1922): Lov nr. 348 af 7. August 1922.

Lov om social service (2015): Lov om social service af den 25.11.2015. Lokaliseret den 20.1.2016 pa
https://www.retsinformation.dk/Forms/r0710.aspx?id=164215#Kap1

Lov om social service (2014): Lov om social service af den 9.10.2014. Lokaliseret 21.1.2016 pa
https://www.retsinformation.dk/Forms/R0710.aspx?id=164880

Lggstrup, Knud Ejler (2008) : Den etiske fordring, Viborg: Gyldendal.

Lévheim, Hugo, Graneheim, Ulla, Elisabeth Jonsén et al (20132): Changes in sense of coherence — a 5-
year follow-up of Umea 85+ study | Scandinavian Journal og Caring Sciences, vol. 27, No 1, s. 13-19.

Mandag Morgen og Aarhus Kommune (2013). Kzerlig kommune - Fremtidens sundhed og
omsorg i Aarhus. Mandag Morgen Innovation Aps.

Markfoged, Bente, Hansen, Hanne og Birger Laursen (2003): Fra alderdomshjem til aeldrecenter
— Aldreplejens rammer og historie i Hou 1919-2002, Hou Zldrecenter, Vestergade 35, Hou,
8300 Odder.

Martinsen, Kari (2006): Samtalen, skgnnet, evidensen, Kgbenhavn: Gads Forlag.

Martinsen, Kari (1990): Omsorg i sykepleien — en moralsk utfordring | Moderne Omsorgsbilder
af Jensen, Karen (red). Oslo: Gyldendal Norsk Forlag, s. 61-97.

239


https://www.retsinformation.dk/Forms/r0710.aspx?id=164215#Kap1
https://www.retsinformation.dk/Forms/R0710.aspx?id=164880

Martinsen, Kari (1989): Omsorg, sykeoleie, medisin. Historis-filosofiske essays, Oslo:Tano
Forlag.

Martinsen, Kari og Waerness (1991) : Pleie uten omsorg — Norsk sykepleie mellom pasient og
profesjon, Oslo: Pax Forlag A/S.

Meinow, Bettina, Parker, Marti og Mats Thorslund M (2011): Consumers og eldercare in Sweden: The
semblance of choice | Social Science & Medicine, 73, s. 1285-1289.

Meldgaard, Kirsten og Andersen, Bent R (1985): Mere liv pa plejehjemmene — livsudfoldelse og
beboeraktiviteter, AKFs Forlag (Amtskommunernes og kommunernes forskningsinstitut).

Melge, Jakob (1992/2005): Words and Objects | Publications form the Wittgenstein Archives at the
University of Bergen, 17/2005, s. 109-141.

Melge, Jakob (1973): Aktgren og hans verden | Norsk filosofisk tidskrift, 8, 2, s. 133-143.

Mensen, lill (2014): Biologisk aldring | Geriatrisk sygepleie — God omsorg til den gamle patient.
Oslo: Gyldendal Norsk Forlag AS, s. 52-57.

Mill, John S (1985/1859): Om friheden, Viborg: Apostrof.

Mgller, Kurt og Knudstrup, Mary-Ann (2008a): TRIVSEL & plejeboligens udformning,
Servicestyrelsen.

Mgller, Kurt og Knudstrup, Mary-Ann (red) (2008b): Trivsel i plejeboligen — En antologi om
trivselsfaktorer i plejeboliger. Viborg: Syddansk Universitet.

Murray, C.J.L. et al. (2015). Global, regional, and national disability-adjusted life years (DALYs) for 306
diseases and injuries and healthy life expectancy (HALE) for 188 countries, 1990-2013: quantifying

the epidemiological transition | The Lancet.

Maehre, Kjerstin Sunde (2009): Faglig skjgnn, risikokunnkap i klinisk praksis i Klinisk Sygepleje, 23, 4,
4-11.

OECD (2005): Long Term Care for Older People. The OECD Health Project, Paris: OECD.

Olsen, Henning (1973): £ldre pa pleje- og alderdomshjem, Publikation nr. 57,
Socialforskningsinstituttet.

Olsen, Henning og Pio, Jette (1974): £ldres tilvaerelse pd to kebenhavnske plejehjem,
Socialforskningsinstituttet.

240



Olsen, Torsten Ussing og Sendergaard, Claus (1984): Skgttrup fattiggard 1869-1933 | Vendsyssel
drbog 1984 af Jgrgen Jgrgensen (red), Hjgrring: Forlaget Vendsyssel, s. 7-46.

Orem, Dorothea E (2001): Nursing. Concepts of practice, Missouri: Mosby.

Pedersen, Dorthe (2008): “Strukturreformens styringspolitik — en overskridende dynamik” |
Genopfindelsen af den offentlige sektor — ledelsesudfordringer i reformernes tegn af Pedersen,
Dorthe, Greve Carsten og Holger Hgjlund (red), Latvia: Bgrsens Forlag A/S, s. 23-49.

Pedersen Ove K (2011): Konkurrencestaten, Kgbenhavn: Hans Reitzels Forlag.

Petersen, Jgrn H (2008): Velfeerd for aeldre — holdning og handling, Gylling: Forfatteren og
syddansk Universitets Forlag.

Petersen, Jgrn H (1996): En velfaerdsstatsvandring | Vandringer i Velfeerdsstaten — 11 bidrag
om velfeerdsstatens legitimitet, Gylling: Forfatteren og Odense Universitetsforlag, s. 13-28.

Petersen, Jgrn H (1985): Den danske alderdomsforsgrgelseslovgivning udvikling . |, Odense:
Odense Universitetsforlag, s. 67-151.

Petersen, Lone og Schmidt, Marianne (2003): Projekt Feaelles sprog, Denmark: Akademisk Forlag.

Platz, Merete (1992): Kommunernes aldrepolitik: Fra plejehjem til egne hjem,
Socialforskningsinstituttet.

Pontoppidan, Henrik (1887/1960): Nadsensbrgd | Fra Hytterne, Kgbenhavn: Gyldendal, s. 25-
31.

Poulsen, Orla (1992): Pa alderdomshjem | Historisk Arbog for Thy og Vester Hanherred, s. 146-
154,

Poulsen, Orla og Skipper Flemming (1999): Fra plejebolig til aeldrecenter - Kristianslyst 1999,
Thyholm: Thy Bogtryk og Offset.

PR kontoret (2012): Fra alderdomshjem til plejecenter — Caroline Amalielund gennem 100 dr,
Berens Bureau.

Raffnsge-Mgller, Morten (2011a): Aims and Formats for performance measurement at Danish
Universities — Battles over performance regimes and procedures | Universities performance
management — The silent Managerial Revolution at Danish Universities af Kristensen, Jens E,
Ngrreklit, Hanne og Morten Raffnsge-Mgller (red), Kesbenhavn: DI@F Publishing Copenhagen.

241



Raffnsge-Mgller, Morten (2011b): Etik, selvdannelse og selvledelse i sygeplejen | Sundhedsfaglig
ledelse, Gads Forlag, s. 194-224.

Raffnsge-Mgller, Morten (2007): Taylors politiske filosofi — ontologisk politik og hermeneutisk
retfaerdighed | SLAGMARK, nr.49, s. 61-82.

Raffnsge-Mgller, Morten (2002): Indledning | Modernitetens Ubehag — Autenticitetens Etik af Taylor,
Charles, Hornslet: Forlaget Philosophia, s. 9-58.

Raffnsge-Mgller, Morten (1999): Anerkendelsens sociale grundformer: Kaerlighed, agtelse og
veerdsaettelse | Moral og menneskesyn, 27, 3/4, 139-177.

Ramian, Knud (1971): Kontaktproblemer i alderdommen, Kgbenhavn: Socialpolitisk forening og Det
danske Forlag.

Rasmussen, Anders Fogh (1993): Fra socialstat til minimalstat: En liberal strategi. Viborg: Olesen
Offset.

Rasmussen, Erik (1965): Danmarks Historie 13. Velfaerdsstaten pd vej 1913 — 1930, Kgbenhavn:
Politikens Forlag.

Regeringen (2007): Bedre velfaerd og st@rre arbejdsglaede — regeringens strategi for hgj kvalitet i den
offentlige service. Lokaliseret den 25.5.2016 pa
http://www.stm.dk/multimedia/Bedre velf rd og st rre arbejdsgl de.pdf

Ricoeur, Paul (1991): The Hermeneutical Function og Distanciation | Herneneutics and the Human
sciences: Essays on Language, Action and Interpretation, Cambridge: Cambridge University Press, s.
131-145.

Ringmose, Jens og Hansen, Morten B (2005): Feelles sprog og aeldreplejens organisering i et historisk
perspektiv, Politologiske Skrifter, Nr.1. Syddansk Universitet.

Ringsted Arkiv (2000): Lokaliseret den 10.9.2015 pa
http://historienshus.ringsted.dk/udstilling/Fattighus203.htm

Ritzer, George (2011): The McDonaldization of Society, Los Angeles: Pine Forge Press, A Sage
Publications Company

Sehested, Karina og Ejersbo, Niels (1998): Fra sammenkobling til dekobling af ledelse og profession i
den kommunale forvaltning | Nordisk Administrativt Tidsskrift, 79., 4, s. 414-428.

242


http://www.stm.dk/multimedia/Bedre_velf_rd_og_st_rre_arbejdsgl_de.pdf
http://historienshus.ringsted.dk/udstilling/Fattighus203.htm

Sekretariatet for Ministerudvalget (2006): Kvalitet i den offentlige sektor — Fakta pd
aeldreomrddet. Lokaliseret den 12.2.2016 pa
http://www.stm.dk/multimedia/Fakta _Idreomr det.pdf

Scheel, Merry (2005): Interaktionel sygeplejepraksis — vidensgrundlag — etik og sygepleje, Ksbenhavn:
Munksgaard.

Skjervheim, Hans (2001): Oppleving og eksistens | Deltaker og tilskodar og andre essays, Oslo:
Aschehoug, s. 88-102.

Socialdemokratiet (1945) Fremtidens Danmark- Socialdemokratiets politik. Fremad.

Socialdemokratisk Forbund (1952): Frihed, arbejde og tryghed: Socialdemokratiets aktuelle
arbejdsprogram, Det danske socialdemokrati.

Socialministeriet (2014): Lettere at veere frivillig. Lokaliseret den 25.5.2016 pa
http://sim.dk/media/959267/lettere at v re frivillig.pdf

Socialministeriet (2010): National civilsamfundsstrategi — En styrket inddragelse af civilsamfundet og
frivillige organisationer i den sociale indsats. Lokaliseret den 25.5.2016 pa
http://sim.dk/media/945141/15 civilsamfundsstrategi.pdf

Socialstyrelsen (2012): Feelles sprog Il — Afrapportering af terminologiprojekt til Feelles sprog
Ill, Odense: Socialstyrelsen.

Socialstyrelsen (1983): Omlaegning og fornyelse af indsatsen for £LDRE — ideer og erfaringer,
Kgbenhavn: Socialstyrelsen.

Statsministeriet (2003): Kommissorium for Velfaerdskommissionen. Lokaliseret den 20.1.2016 pa
http://www.stm.dk/multimedia/Kommissorium for Velf rdskommissionen.pdf

Steincke, Karl K (1933): Socialreformen — en kortfattet oversigt, Kbenhavn, Forlaget "Fremad”.

Sgrensen, Lisbeth, Foldspang, Anders et al. (2000): Plejehjemsbeboere i Nordjylland | Ugeskrift
for lzeger, 162/10, s. 1393-1398.

Taylor, Charles (1992): The Ethics of Authenticity, Massachusetts: Harvard University Press.

Taylor, Charles (1985a): Social theory as a practice | Philosophy and the human sciences —
Philosophical papers 2, Cambridge: Cambridge University Press, s. 91-115.

Taylor, Charles (1985b): Human Agency And Language — Philosophical Papers 1, Cambridge:
Cambridge University Press, 1-114.

243


http://www.stm.dk/multimedia/Fakta__ldreomr_det.pdf
http://sim.dk/media/959267/lettere_at_v_re_frivillig.pdf
http://sim.dk/media/945141/15_civilsamfundsstrategi.pdf
http://www.stm.dk/multimedia/Kommissorium_for_Velf_rdskommissionen.pdf

The Swedish National Institute of Public Health (2007): Healthy Ageing-A Challenge for Europe,
Huskvarna: The Swedish National Institute.

Thorgaard Keld, Morten Nissen og Uffe Juul Jensen (2010): Viden, virkning og virke | Viden, virkning
og virke — forslag til forstaelser i sundhedspraksis af Thorgaard Keld, Morten Nissen og Uffe J Jensen

(red), Gylling: Roskilde Universitetsforlag, s. 7-16.

Thuesen, Jette (2013): “"Gammel og svaekket i nye omgivelser.” Forskerskolen i Livslang Lzering.
Roskilde: Kopicentralen, RUC.

Vallgarda, Signild (2003): Folkesundhed som politik — Danmark og Sverige fra 1930 til i dag, Gylling:
Aarhus Universitetsforlag.

VEJ nr. 9341 (2015): Vejledning om hjzelp og statte efter serviceloven. Vejledning nr. 2 til
serviceloven, Ministeriet for Bgrn, Ligestilling, Integration og Sociale forhold.

VEJ nr. 14 (2011): Vejledning om botilbud muv. til voksne efter reglerne i almenboligloven,
serviceloven og friplejeboligloven. Vejledning nr. 4 til serviceloven, Socialministeriet.

Velfeerdskommissionen (2005): Samlet teknisk analyserapport - Befolkningsudvikling,
velstandsdilemma og makrogkonomiske Strategier. Schultz Grafisk

Velfeerdskommissionen (2004): Analyserapport - Fremtidens velfeerd kommer ikke af sig selv. Schultz
Grafisk.

Venstre (1953): VENSTRESs program. DA-smatryk.

Venstre (1947): Treek til VENSTRE. DA-smatryk.

Venstre (1947): VENSTRE blaeser til Samling. DA-smatryk.

Vibe, Beatrice (1999): £ldre i Aalborg i 100 dr, Aalborg: Handelstrykkeriet .

Wackerhausen, Steen (2004): Professionsidentitet, seedvane og akademiske dyder | Videnteori,
professionsuddannelse og professionsforskning af Hansen Niels Buur og Gleerup, Jgrgen (red),

Odense: Syddansk Universitetsforlag, s. 13-29.

Wackerhausen, Steen (2002): Humanisme, professionsidentitet og uddannelse — i sundhedsomrddet,
Gylling: Hans Reitzels Forlag.

244



Wackerhausen, Steen (1999): Kommunikation, forstaelse og handling | Kommunikation og forstdelse
— Kvalitative studier af formidling og fortolkning i sundhedssektoren af Elsass, Peter, Finn Olesen og
Sgren Henriksen (red), Arhus: Forlaget Philosophia, s. 15-36.

Wackerhausen, Steen (1998): Den gode vilje og magtens empati | Omsorg, krop og dgd — en
bog om sygepleje” af Hansen, Helle P (red.), Kgbenhavn: Gyldendalske Boghandel Nordisk
Forlag A.S., s. 59-80.

Wackerhausen, Steen (1992): Teknologi, kompetence og vidensformer | Teknologi og filosofi,
Philosophias temanr., 20, nr. 3-4, s. 81-117.

Wadel, Cato (2014): Fra teori via metode til data | Feltarbeid i egen kultur, Oslo: CAPPELEN DAMM
AS, s. 135-143.

Weber, Max (2003): Sociologiske grundbegreber fra Wirtschaft und Gesellschaft, Erster Teil | Max
Weber, udvalgte tekster, Bind 2, Andersen Heine, Bruun, Hans H og Lars Bo Kaspersen (red),

Kgbenhavn: Hans Reitzels Forlag, s. 189-239.

Wingender, Nete B (1994): Gammel og fattig — sk@n og ret i den tidlige aldersdomsforsorg
1891-1922, Gentofte: Jurist- og @konomiforbundets Forlag.

www.socialebegreber: lokaliseret den 4.10.2015 pa

http://www.socialebegreber.dk/begrebsarbejde

£ldreForum (2014): £ldreforum 2013 - Arsberetning, Svendborg: £ldreForum.

Zldrekommissionen (2012): Livskvalitet og selvbestemmelse pd plejehjem, Kgbenhavn:
Kommissionen om livskvalitet og selvbestemmelse i plejebolig og plejehjem.

Zldrekommissionen (1982): Sammenhaeng i eeldrepolitikken. 3. og afsluttende delrapport.
Zldrekommissionen (1981): De ldres vilkdr. 2. delrapport.

Zldrekommissionen (1980): Aldersforandringer — zeldrepolitikkens forudsaetninger. 1. delrapport.
Arhus kommune (2012): Service for aldre og handicappede. Budget 2013-2016. Lokaliseret den 19.1
2016 pd

https://www.aarhus.dk/~/media/Dokumenter/Borgmesterens-Afdeling/Budget-og-
Regnskab/Budget-2013/Budgetforslag-2013/Budgetbemaerkninger/MSO-bemaerkninger.pdf

245


http://www.socialebegreber/
http://www.socialebegreber.dk/begrebsarbejde
https://www.aarhus.dk/~/media/Dokumenter/Borgmesterens-Afdeling/Budget-og-Regnskab/Budget-2013/Budgetforslag-2013/Budgetbemaerkninger/MSO-bemaerkninger.pdf
https://www.aarhus.dk/~/media/Dokumenter/Borgmesterens-Afdeling/Budget-og-Regnskab/Budget-2013/Budgetforslag-2013/Budgetbemaerkninger/MSO-bemaerkninger.pdf

Resume af afhandlingen
Afhandlingen ”Zldreliv i plejebolig — et studie af aldres autonomi- og livssituation i den politiske

tilretteleeggelse af plejeboligens rammer” er en undersggelse af, hvordan den politiske
tilrettelaeggelse af plejeboligens rammer gver indflydelse pa den aldres autonomi- og livssituation i
plejeboligens praksisser. Den zeldres autonomi er i samfundsmaessige stremninger om
individualisering blevet et centralt begreb i sundhedssektoren generelt med indsattelse af
brugerorientering. Det undersgges derfor, hvordan politisk veerdseettelse af den rationelt
beslutningsdygtige og handledygtige aldre far betydning for sarbare aldres autonomi- og
livssituation, nar de ikke laengere er i stand til at klare sig i eget hjem og derfor ma flytte i plejebolig.
Afhandlingen tager udgangspunkt i praksisfilosofisk tilgang, hvor teori og praksis er ulgseligt knyttet
sammen og hinandens gensidige oplysning.

Den xldres autonomi i plejeboligens strukturelle kontekst kan ikke alene indfanges og udfoldes med
filosofiske perspektiver om autonomibegrebet ligesom den aldres autonomi ikke svaever rundt i
plejeboligens praksisser. Den eeldres autonomi kan blive indholdsbestemt i den &ldres mgde med
det levede liv i den politiske rammesaetning af plejeboligen og er derfor antropologisk til stede som
praksisbegreb(er).

Undersggelsen omfatter et historisk perspektiv, da den daglige praksis i plejeboligen har r@gdder i en
historisk praksis, der omfatter samfundsmaessige stremninger og den politiske tilrettelaeggelse af
hjeelp til sarbare aeldre. Plejeboligen som offentligt botilbud til ldre, der ikke laengere er i stand til at
klare sig selv i eget hjem, baerer saledes fortidens standarder i sig. Der bliver derfor givet et indblik i
den politiske udvikling og etablering af aeldreforsorg som offentlig opgave. Der er her fokus pa
rammesatning af aldres autonomi og dennes betydning for, hvordan den sarbare =ldre bliver set
som menneske i samfundets institioner seldre gennem tiden, hvilket vil fa betydning for den zeldres
livssituation.

Afhandlingens empiriske datamateriale er genereret gennem deltagende observationsstudier og
interviews. Uddrag af dette empiriske datamateriale bliver praesenteret for at kontekstualisere
xldre, deres autonomi- og livssituation og deres levede liv i plejeboligen i den politiske
tilretteleeggelse af plejeboligens rammer.

Denne fremstilling med udvalgte uddrag af det empiriske datamateriale fordrer
indholdsbestemmelse af et nutidigt politisk dominerende begreb om aldres autonomi, da eksterne
forhold, der vedrgrer den politiske tilretteleeggelse af plejeboligen, plejeboligens rammebetingelser,
ombhandler szrlige forhold, der anerkender eldres autonomi pa saerlig vis gennem tilretteleeggelsen

af plejeboligen som hjem, hjeelp som opgavelgsning og pdrgrende som ressource.
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Det nutidige politisk dominerende begreb om autonomi viser sig overordnet at blive
indholdsbestemt af handlekraft, der bliver udfoldet med faenomenerne selvansvarlighed,
selvhjulpenhed og rationel beslutningsevne. Dette begreb om autonomi er indlejret i
tilrettelaeggelsen af den offentlige hj=elp, der skal imgdekomme eller kompensere for de interne
forhold hos den svaekkede ldre, der ikke lzengere er i stand til at klare sig selv i egen bolig. De
interne forhold, der er forbundet med den zeldres livssituation, viser sig i felttudiets datamateriale at
omfatte immobilitet, psykiske problemer og/eller nedsatte kognitive evner.

Gennem analysen af feltstudiets datamateriale bliver det nutidige politisk dominerende begreb om
autonomi synliggjort som et standardiseret autonomibegreb. Det er et begreb, der i sin
generaliserende form gennem analysen bliver synliggjort som kontradiktorisk til den enkelte
svaekkede zeldres livssituation. Det viser sig nemlig, at den aldre, der ikke er i stand til at efterleve
det standardiserede autonomibegreb med den heri indlejrede rette handlemade ofte bliver overset
eller usynliggjort i plejeboligens praksisser. Det viser sig nar den den zldre eller dennes pargrende
ikke er i stand til at handle adaekvat pa mere beregnende kunde-salgs orienterede relationer i
®ldreplejens markedsbureaukratiske organisering. Analysen synligggr dermed legaliseret
forbrugerisme som et indlejret vilkar for de svaekkede zeldre i konkurrencen om hjzelp, der bliver
identificeret som rettigheder som tilbud.

Politisk skjulte intenderede effektiviseringshensigter med det standardiserede autonomibegreb bliver
synliggjort og en politisk moraliserende effektiviseringsdiskurs toner frem. Det bliver gennem af
analysen af feltstudiets datamateriale og laesning af relevante policy-dokumenter pa omradet synligt,
at zeldre bliver politisk veerdsat, nar de holder sig fri af aeldreplejens ydelser. Nar de sgger hjaelp
bliver denne visiteret af en myndighedsperson via standardiserede redskaber, der tager
udgangspunkt i et princip om hjaelp til selvhjeelp og i et ligeretsprincip med formalet om at ensrette
hjeelpen til de svaekkede xldre. Dette ligeretsretprincip udfordres i den konkurrencepraegede
organisering, da feltstudiets datamateriale synligggr, at svaekkede aldre synes at blive efterladt
dehumaniseret i et uvaerdigt og meningslgst liv, idet ligeretsprincippet bliver synliggjort som
medskabende for ulighed blandt zeldre.

Analysen viser, at de intenderede effektiviseringshensigter, der er indlejret i det standardiserede
autonomibegreb, har, hvad man ma formode, uintenderede fglger. Selvansvarlighed, selvhjulpenhed
og rationel beslutningsevne viser sig nemlig i analysen ogsa som fordring, nar man vil have fat i
®ldreplejens ydelser og dermed i rettigheder som tilbud.

Tidligere tiders kynisme toner frem som kilde til rationel og effektiv problemlgsning som aflgsning for

det velfeerdsstatlige grundlag med ekspertforvaltende produktion og fordeling af behandling og
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pleje. Det vil sige, at vi i nutiden ser et opger med de sundhedsprofessionelles myndighed og et
opgdr med omsorgsudgvelse, der omfatter et moralsk ansvar for den enkelte svaekkede zldre i
hendes eller hans nuvaerende livssituation under hensyntagen til den zeldre, der er i en del af sit
livsforlgb. Det vil sige, at den zeldre har en fortid, en nutid og en fremtid. Konsekvensen af den
indsatte organisatoriske markedsorieterede styringsideologi bliver tydelig i feltstudiets
datamateriale, nar nogle medarbejdere underlader at efterleve den politisk standardiserede hjaelp
som opgavel@sning og over at tage situerede skgn, der imgdekommer den svaekkede zldre med et
situeret og abent autonomibegreb, der er konstituerede for, at den aldre bliver set som et saeregent

indidvid.
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English summary
The dissertation entitled “ The life of the Elderly in Residential Care Facilities - a Study of Autonomy

and Life Situation of Elderly People in the Context of the Political Organisation of the Facilities” is an
examination of how the political organisation of residential care facilities have an influence on
autonomy and life situation of elderly in practice.

Owing to the current tendency towards individualisation in society, the autonomy of the elderly has
become a key concept in the health sector with the implementation of user orientation. The
dissertation therefore examines, how the political value attached to rational competent and active
elderly people influences the autonomy and life situation of vulnerable elderly people, when they are
no longer capable of maintaining an independent life at home and move into aresidential care
facility.

The dissertation is based on a practical-philosophical approach in which theory and practice are
inextricably linked as well as mutually informing each other.

The autonomy of the elderly in the structural context of the residential care facilities cannot be
captured and unfolded with philosophical perspectives of the concept of autonomy alone. Neither is
the autonomy of the elderly drifting around in the daily practice in the residential care facilities. The
autonomy of the elderly can be determined in relation to lived lives of elderly people in their
encounter with the political framework of residential care facilities, and is therefore
anthropologically present in the form of practical concept(s).

The dissertation comprises a historical perspective because the daily practices in the residential care
facilities are embedded in a historical practice related to societal trends and political organisation of
help to vulnerable elderly in the society. As a public service available to elderly people, who are no
longer capable of independent livng, residential care facilities therefore contain the standards of the
past. The focus is placed on the political framework for autonomy of elderly people and its
significance for how elderly people are perceived as individuals in public institutions in their
vulnerable life situation over time. Consequently, the dissertation includes insight into vulnerable
elderly in society.

The empirical material is generated by participant observation studies and interviews. Selected
extracts of this material are introduced to contextualise the elderly, their autonmy and life situation
and their daily living subject to the political organisation of the framework of such facilities.

This presentation, of selected extracts of the emphirical material, requires closer examination of the
content of the current politically dominanted concept regarding the autonomy of elderly people. This

because the empirical material shows that external conditions concerning the political organisation
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of the residential care facilities, the framework conditions of residential care facilities, comprise
particular circumstances which acknowledge the autonomy of the elderly in a special way by
organising residential care facilities as homes, helping performed as tasks, and using families as a
resource.

In general terms, the content of the contemporary political dominant concept of the autonomy of
the elderly concerns their vigour, which is interpreted to mean taking responsibility for yourself,
caring for yourself, and retaining the ability to make rational decisions.This concept of autonomy is
embedded in the arrangement of public help, which is meant to allow or compensate for internal
conditions connected to the impaired elderly people, who are no longer capable of leading an
independent life. The fieldwork shows that these internal conditions consist of physical disability,
mentally problems and/or reduced cognitive ability.

The analysis shows that the current dominant political concept of autonomy is a standardised
concept of autonomy. It is a concept, which in its generalised form turns out to be contradictory to
the life situation of impaired individual elderly people. The analysis namely shows, that the impaired
elderly, who is not able to match up to the standardised concept of autonomy and with the correct
actions embedded in it, are ignored or rendered invisible. This becomes clear when either they
themselves or their family prove unable to act adequately in relation to more calculated customer-
sales-oriented relationships in the market bureaucratic organisation of care for elderly. The analysis
thereby demonstrates that legalised consumerism is an embedded condition as an inherent term for
the impaired elderly in the competition for help,and identifies civil rights as an offer.

Politically concealed intended efficiency improvements in connection with the standardized concept
of autonomy are identified, and a political moralising optimisation discourse appears. The analysis of
the empirical material and of pertinent policy documents reveals that elderly are politically valued,
when they manage to avoid drawing on the services that are available to them. When they apply for
help, they are assessed by an official representative of the authorities using standardised tools based
on two principles: helping them to help themselves, and equal rights. These equal rights are
challenged in the competitive market bureaucratic organisation with the material produced during
fieldwork revealing, that the impaired elderly seem to be abandoned and dehumanised in an
undignified and meaningless life, as it turns out that the principle of equal rights contributes to
inequality among the impaired elderly.

The analysis shows that taking responsibility for yourself, caring for yourself, and retaining the ability
to make rational decisions are also required in order to gain access to the services provided and

therefore to the rights to which elderly are entitled.
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The cynicism of the past appears to be a way to implement rational and efficient problem-solving as
a replacement for the welfare state in which the experts set the agenda for production and
distribution of treatment and care. In the contemporary world there is a challenge to the authority of
the healthcare professionals and to care services which implies a moral responsibility for impaired
elderly people and their present life situation. In other words, elderly people as human beings having
a pas, a present and a future.

The consequences of the organisational controlling ideology become clear in the data material
produced by the field study, when some members of staff fail to provide political standardised
helping performed as tasks and dare to make situated judgements which meet the impaired elderly
with a situated and open concept of autonomy which determines whether elderly people are

perceived as individuals.
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AARHUS University College
/ NF  UNIVERSITET SJUELLAND
[ ]

Bilag 1: Introduktionsbrev til plejecentre

Ph.d.-afhandling om
Aldres liv 1 plejebolig

Temaet 1 denne undersogelse handler om, hvorledes sldre pa sldrecentre 1
hverdagen kan bestemme selv og leve 1 overensstemmelse med egen opfattelse
om det gode liv.

Derfor vil jeg komme pa besog nogle dage pa dette @ldrecenter for at folge med 1
dagligdagen. Jeg vil 1 min gang pa centret sikre mig, at I beboere og maske ogsa
parerende gerne vil tale med mig. Beboerne skal selvfolgelig ogsa give tilladelse
til eventuelt at fa besog af mig i1 egen bolig.

Min interesse for dette emne udspringer af, at der tales og skrives meget om
&ldre herunder f.eks. frit valgs ordninger, om hjelp til selvhjeelp og om det at
forblive uafthengig af offentlige ydelser. Nar man sa bliver afthaengig af hjaelp og
ogsa ma flytte fra sin egen bolig, hvilken indflydelse far det sa for den a&ldres
selvbestemmelse over eget liv. Det er kernen i denne undersegelse.

Jeg er ph.d. studerende pa Aarhus Universitet, Institut for Kultur og Samfund,
er uddannet sygeplejerske og er til daglig ansat ved University College Sjelland,
hvor uddannelser til bl.a. sygeplejerske, fysioterapeut og ergoterapeut horer
under.

I er velkomne til at kontakte mig, hvis I har nogle spergsmal eller kommentarer

Med venlig hilsen

Ulla Skjedt,
Mobil: 7248 1177
Mail: usk@ucsj.dk
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Bilag 2: Godkendelse fra Datatilsynet

Ulla Skjadt

Aarhus Unuversitet,
Nobelparken, Jens Chr.

Skousvej 7, 8000
Arhus C

27. juni 2013

Datatilsynet
Borgergade 28, 5.
1300 Kgbenhavn K

CVR-nr. 11-88-37-29

Telefon 3319 3200
Fax 3319 3218

E-post
dt@datatilsynet.dk
www.datatilsynet.dk

J.nr. 2013-41-2117
Sagsbehandler

Laura Hvass Jgrgensen
Direkte 3319 3247

~Fn

‘:1*6’
DATATILSYNET

Vedrgrende anmeldelse til Datatilsynet af falgende behandling:
Forstaelser af &ldres autonomi pa plejecentre

Datatilsynet kvitterer hermed for modtagelsen af anmeldelsen, som
nu vil blive vurderet af tilsynet.

Hvis det ved tilsynets behandling viser sig, at der skal foretages
rettelse i anmeldelsen, vil De selv kunne gere dette pa falgende
adresse pa internettet:

http://anmeld.datatilsynet.dk/frontend/5.asp

De skal indtaste falgende password: yb6tv78b

Hvis De har indsendt anmeldelsen pa papir, kan De pa den nzvnte
adresse se den indtastede anmeldelse, og De vil kunne foretage
eventuelle rettelser via internettet.

De skal ikke rette, fgr Datatilsynet har bedt om dette. Kontakt
Datatilsynets sagsbehandler, hvis De bliver opmarksom pa noget,

der skal rettes, inden De hgrer fra tilsynet.

Vi vil kontakte Dem igen, nar vi har set n@rmere pa anmeldelsen.

Med venlig hilsen

Laura Hvass Jgrgensen
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Bilag 3: Godkendelse fra Datatilsynet

~Fn

‘:1*6’
DATATILSYNET

Ph.d.-studerende Ulla Skjgdt

Aarhus Universitet
Nobelparken

Jens Chr. Skousvej 7

8000 Aarhus C

Sendt til: usk@uscj.dk

3. september 2015

Datatilsynet
Borgergade 28, 5.
1300 Kgbenhavn K

CVR-nr. 11-88-37-29

Telefon 3319 3200
Fax 3319 3218

E-mail
dt@datatilsynet.dk
www.datatilsynet.dk

J.nr. 2013-41-2117

Sagsbehandler
Anne-Marie Miller

Direkte 3319 3252

Forlengelse af tilladelse fra Datatilsynet — j.nr. 2013-41-2117
Datatilsynet har den 26. august 2015 modtaget din anmodning om
forlaengelse af tilladelsen til at behandle personoplysninger i det
videnskabelige projekt med ovennaevnte journalnummer.
Projektets titel er: "Forstaelser af aldres autonomi pa plejecentre”.
Det fremgar, at tilladelsen gnskes forlaenget til 30. juni 2016.
Anmodningen giver ikke Datatilsynet anledning til bemaerkninger.

Datatilsynets tilladelse forleenges hermed til: 30. juni 2016.

Behandlingen af personoplysningerne kan fortszette indtil denne dato pa de
af Datatilsynet tidligere fastsatte vilkar.

Ved tilladelsens udlgb skal du szerligt veere opmaerksom pa fglgende:

Hvis du ikke inden denne dato har faet tilladelsen forleenget, gar Datatilsynet
ud fra, at projektet er afsluttet, og at personoplysningerne er slettet,
anonymiseret, tilintetgjort eller overfgrt til arkiv, jf. de tidligere fastsatte
vilkar om projektets afslutning. Anmeldelsen af projektet fjernes derfor fra
fortegnelsen over anmeldte behandlinger pa Datatilsynets hjemmeside.
Datatilsynet gagr samtidig opmaerksom pd, at al behandling (herunder ogsad
opbevaring) af personoplysninger efter tilladelsens udlgb er en overtraedelse

af persondataloven, jf. § 70.

Den &ndrede anmeldelse offentligggres i Datatilsynets fortegnelse over
anmeldte behandlinger pa tilsynets hjemmeside.

Med venlig hilsen

Anne-Marie Miiller
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Bilag 4: Godkendelse fra Datatilsynet

Ph.d.-studerende Ulla Skjgdt

Aarhus Universitet
Nobelparken

Jens Chr. Skousvej 7

8000 Aarhus C

Sendt til: usk@uscj.dk

28. april 2016

Datatilsynet
Borgergade 28, 5.
1300 Kgbenhavn K

CVR-nr. 11-88-37-29

Telefon 3319 3200
Fax 3319 3218

E-mail
dt@datatilsynet.dk
www.datatilsynet.dk

J.nr. 2013-41-2117

Sagsbehandler
Anne-Marie Miller

Direkte 3319 3252
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‘:1*6’
DATATILSYNET

Forlengelse af tilladelse fra Datatilsynet — j.nr. 2013-41-2117

Datatilsynet har den 28. april 2016 modtaget din anmodning om forlaengelse
af tilladelsen til at behandle personoplysninger i det videnskabelige projekt
med ovennavnte journalnummer.

Projektets titel er: "Forstaelser af aldres autonomi pa plejecentre”.

Det fremgar, at tilladelsen gnskes forlaenget til 31. december 2016.
Anmodningen giver ikke Datatilsynet anledning til bemaerkninger.

Datatilsynets tilladelse forleenges hermed til: 31. december 2016.

Behandlingen af personoplysningerne kan fortszette indtil denne dato pa de
af Datatilsynet tidligere fastsatte vilkar.

Ved tilladelsens udlgb skal du szerligt veere opmaerksom pa fglgende:

Hvis du ikke inden denne dato har faet tilladelsen forlaenget, gar Datatilsynet
ud fra, at projektet er afsluttet, og at personoplysningerne er slettet,
anonymiseret, tilintetgjort eller overfgrt til arkiv, jf. de tidligere fastsatte
vilkar om projektets afslutning. Anmeldelsen af projektet fjernes derfor fra
fortegnelsen over anmeldte behandlinger pa Datatilsynets hjemmeside.
Datatilsynet gagr samtidig opmaerksom pd, at al behandling (herunder ogsad
opbevaring) af personoplysninger efter tilladelsens udlgb er en overtraedelse

af persondataloven, jf. § 70.

Den &ndrede anmeldelse offentligggres i Datatilsynets fortegnelse over
anmeldte behandlinger pa tilsynets hjemmeside.

Med venlig hilsen

Anne-Marie Miiller
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