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1 [Aben] Temadreftelse om IT-strategi for pleje- og sundhedsomradet
Sags ID: EMN-2024-05841

Resumé

Under dette temapunkt er der fokus pa digitalisering og anvendelse af velfeerdsteknologi pa pleje-
og sundhedsomradet. Zldre-, Social- og Sundhedsudvalget praesenteres for centrale dilemmaer
ved digitalisering og anvendelse af velfaerdsteknologi, hvorefter der er mulighed for at stille
spgrgsmal og draftelser.

Punktet faciliteres af Kaare Petersen og Kenneth Kristensen fra konsulenthuset LEAD.

Mikkel Solgaard Bojsen-Mgller, Direktar for @konomi og Digitalisering, og Anne Ganner Bech,
Omradeleder for Kvalitet og Udvikling, deltager under punktet.

Baggrund

Som en del af den politiske arbejdsform i Gentofte Kommune skal de staende udvalg sikre en
tvaergaende, helhedsorienteret og langsigtet udvikling af deres ressortomrader gennem
politikudvikling og opfalgning pa de vedtagne politikker. Udvalgene skal saledes vurdere og falge
tendenser, muligheder, udfordringer og resultater pa deres ressortomrade med henblik pa at
identificere de omrader, hvor der er behov for udvikling.

Under denne temadrgftelse er der fokus pa digitalisering og anvendelse af velfeerdsteknologi pa
pleje- og sundhedsomradet.

Temadrgftelsen bidrager ind i udarbejdelsen af en IT-strategi for pleje- og sundhedsomradet.
Udarbejdelsen af en IT-strategi udspringer af en anbefaling fra Opgaveudvalget Fremtidens
velfaerdslgsninger for aeldre. Opgaveudvalgets anbefalinger blev enstemmigt godkendt pa made i
Kommunalbestyrelsen den 30. maj 2023, punkt 14.

Processen med at udarbejde en IT-strategi for pleje- og sundhedsomradet er blevet pabegyndt i
juni 2024, og det er forventningen, at et forslag til en strategi kan fremlaegges for Z£ldre- Social- og
Sundhedsudvalget pa made den 28. november 2024.

Til sagen er vedlagt et notat, som beskriver centrale dilemmaer i anvendelse af velfaerdsteknologi
pa pleje- og sundhedsomradet. Det vil veere de beskrevne dilemmaer, som vil danne
udgangspunkt for den politiske drgftelse pa madet.

De centrale dilemmaer er bl.a. fremkommet via en analyse af velfaerdsteknologi pa pleje- og
sundhedsomradet, som blev gennemfgart i juni 2024. Analysen opsamler konkrete brugererfaringer
med velfaerdsteknologi fra borgere samt medarbejdere og ledere teet pa borgerne. Analysen er
vedlagt som bilag.

Herudover er det vedlagt et baggrundsnotat, som giver et overblik over nationale aftaler, som stiller
krav til digitalisering og anvendelse af teknologi pa pleje- og sundhedsomradet

Indstilling
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Social og Sundhed indstiller
Til ldre-, Social- og Sundhedsudvalget:

At centrale dilemmaer i anvendelse af teknologi pa pleje- og sundhedsomradet dreftes.
Tidligere beslutninger:

Bilag

1. Centrale dilemmaer i anvendelse af velfaerdsteknologi i Gentofte Kommune (5585692 -
EMN-2024-05841)

2. Analyse af velfaerdsteknologi i Gentofte Kommune (5590146 - EMN-2024-05841)

3. Nationale aftaler, som stiller krav til digitalisering af pleje- og sundhedsomradet (5585694 -
EMN-2024-05841)

2 [Aben] Meddelelser fra formanden/forvaltningen og spgrgsmal fra medlemmerne

Sags ID: EMN-2021-08178

Tidligere beslutninger:
Bilag

3 [Lukket] Meddelelser fra formanden/forvaltningen og spargsmal fra medlemmerne

4 [Aben] Underskrift

Sags ID: EMN-2021-08176

Tidligere beslutninger:
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D. 4. September 2024

Centrale dilemmaer i anvendelse af velfeerdsteknologi i Gentofte Kommune

Baggrundsmateriale til temamegde 19/9-24 for Udvalget for Aldre, Social og Sundhed pa grundlag af
workshops med chefer og MED samt interviews med borgere, medarbejdere og ledere med afsaet i
teknologierne: Nadkald, elektroniske lase, teleKOL, digital genoptraening og VR-briller.

Notatet er udarbejdet af Lead - Enter Next Level, og peger pa tre centrale dilemmaer og balancer, som
skal handteres for at lykkes godt med velfeerdsteknologi. Dem har Gentofte Kommune tilfeelles med
stgrsteparten af danske kommuner. De to fgrste dilemmaer og balancer er i deres natur politiske,
mens det tredje i vidt omfang kan handteres administrativt.

1. Prioritering
2. Grundforteelling - retning, formal og ambition
3. Organisering, kultur og kompetencer

Dilemma 1: Prioritering

Gentofte Kommune har et stort antal velfeerdsteknologiske l@sninger i drift. Der opstar ogsa lgbende
nye teknologiske muligheder, nye ideer, lovgivningsmaessige krav og succeshistorier fra andre
kommuner, der treekker i retning af at afprgve og indfgre nye velfeerdsteknologier. Flere borgere
eftersporger ogsa nye velfeerdsteknologier. Det taler for en ambitigst, bredspektret strategi.

Men for at lykkes med velfeerdsteknologierne kraever det lgbende fokus og support til bade
medarbejdere og borgere. De mange velfeerdsteknologiske muligheder er fristende, men der er ikke for
nuvaerende organisatorisk kapacitet til at forfalge dem alle, fordi hverdagen er praeget af travlhed med
borgerneere driftsopgaver for ledere og medarbejdere. Fx peger lederen i forhold til TeleKOL p3, at
opbakningen til TeleKOL projektet udfordres, nar det traekker mange ressourcer, og der kun er 2 borgere
pé TeleKOL, og sygeplejegruppen samtidig er hardt presset af syge borgere, der har brug for hjeelp nu
og her.

Desuden forudseetter velfaerdsteknologiske lgsninger ofte involvering af mange aktarer internt og
eksternt (fx IT-leverandgrer, boligforeninger og eksterne madleverandgrer i forhold til elektroniske
lase), hvilket kreever projektstyring, koordination og komplicerer gennemfarelsen.

En skarp prioritering af velfaerdsteknologier er derfor ngdvendig. Pa grund af manglende tydelighed om
organisationens prioriteringer bliver det ofte den enkelte leder og medarbejder, der i praksis ma
foretage prioriteringer af de teknologiske muligheder efter bedste evne. Resultatet er uensartede
prioriteringer og problemer med at komme samlet i mal pa tveers af organisationen med
velfeerdsteknologier som fx elektroniske lase eller teleKOL.

Anbefalingen er at foretage tydeligere organisatoriske prioriteringer af feerre velfeerdsteknologiske
lgsninger for at gge treefsikkerheden og effekten af de valgte velfeerdsteknologiske l@sninger. Hellere
lykkes godt med noget, end knapt eller delvist med meget. Den politiske opgave er her at fastlaegge de
overordnede prioriteringer pa mal, retning og principper og at bakke op om organisationens konkrete
prioriteringer efterfalgende.

Konkrete spargsmal til politisk dreftelse:

1.1. Begr ”implementering i bund” af faerre og modne teknologier, fx digital genoptraening, prioriteres far
afprgvning af mange teknologier?



1.2. Bar velfeerdsteknologier med stort potentiale for at frigive tid til kerneopgaven, fx ldsesystemer og
ngdkald, prioriteres fgr velfaerdsteknologi rettet mod kvalitet for borgerne, fx TeleKOL.

Svaret for begge spgrgsmal vil have betydning for ressourceforbruget i Pleje og Sundhed. For det farste
ift. at drive implementering og at vedligeholde brug af teknologierne. For det andet ift. (frigivet) tid til at
lgse kerneopgaverne.

Dilemma 2: Grundforteelling - retning, formal og ambition.

Organisationen mangler en tydeligere beskrivelse af den strategiske retning, formalet og ambitions-
niveauet for velfeerdsteknologi — en grundforteelling. Dvs. i hvor hgj grad organisationen skal prioritere
velfeerdsteknologi og hvorfor. Fx kan det veere uklart om det primaere formal med digital genoptraening
er at friggre skonomiske ressourcer, hurtigere rehabilitering eller at skabe fleksibilitet i hverdagen for
borgeren. Eller om det "bare” er et ekstra servicetilbud.

Tydeligere retning, formal og ambition vil bade hjeelpe til, at ledere og medarbejdere kan foretage de
lgbende prioriteringer og vil samtidig bidrage til at nd helti mal med de udvalgte lgsninger.

Anbefalingen er at etablere en politisk forankret grundfortaelling om retning, formal og ambitionsniveau
for velfeerdsteknologi i Gentofte Kommune. Efter input fra det politiske niveau har organisationen
planlagt at arbejde videre med at udvikle en grundforteelling, der godkendes politisk.

Konkrete spargsmal til politisk draftelse:

2.1. Er effektivisering, kvalitet for borgerne, arbejdsmiljg/attraktive arbejdspladser eller andet det
vigtigste formal med velfeerdsteknologier som fx ngdkald eller VR-briller?

2.2. Ambitionen - Skal Gentofte veere blandt de kommunale frontlgbere eller i hovedfeltet” i
anvendelsen af velfeerdsteknologi? Hvis der gnskes et hgjt ambitionsniveau for Gentofte, bar dette sa
ske gennem opprioritering af gkonomiske ressourcer til velfeerdsteknologi eller ved styrket prioritering
af udvalgte indsatser? (jf. spgrgsmal 1.1)

2.3. Obligatorisk/valgfrit - Hvis brugeren kan benytte velfeerdsteknologier (fx digital treening eller
teleKOL), skal brugeren sa farst tilbydes den teknologiske lasning (“digital first”), eller skal brugeren
tilbydes valgfrihed mellem velfeerdsteknologiske og andre lgsninger?

Dilemma 3: Organisering, kultur og kompetencer.

Selv modne velfaerdsteknologiske l@sninger som ngdkald kreever betydelig teknisk stgtte — fx
opseetning, fejlfinding samt integration med Nexus. | en del tilfaelde er arbejdsdelingen og processerne
for teknisk support ikke tydeligt for nggleaktarerne. En af arsagerne er, at IT-afdelingen i nogle tilfeelde
involveres for sent i velfaerdsteknologiske projekter eller at projektplanlaegningen er sarbar for
udskiftning af ngglepersoner mv. Desuden gnsker de udfgrende enheder teettere relationer til de
tekniske specialister, nar der opstar udfordringer med fx ngdkald eller teleKOL,

Resultatet af er, at de udfarende enheder ofte selv ma patage sig supportopgaver, og at de
velfeerdsteknologiske projekter strander, fordi de udfgrende enheder ikke har tiden eller de nadvendige
kompetencer til at lgse de velfeerdsteknologiske problemstillinger. Derfor bliver succesen af
velfeerdsteknologier som fx digital treening eller VR-briller ofte meget afhaengig af lokale ildsjaele samt
kompetencer, kultur og mindset hos ledere og medarbejdere. Desuden kan der veere spgrgsmal om
betaling og support af IT-udstyr hos borgerne, som indgar i servicen.



Anbefalingen er at revurdere organisering, kultur og kompetencer i forhold til anvendelse og support af
velfaerdsteknologier. Dette arbejde er planlagt i Pleje og Sundhed med involvering af relevante aktarer
og vil tage udgangspunkt i de politiske gnsker til prioritering, retning, formal og ambition for
velfeerdsteknologier i Gentofte Kommune.

Konkrete spargsmal til politisk dreftelse:
3.1. Skal borgeren eller kommunen betale for og have ansvar for at anskaffe, opdatere og fejlrette IT-
udstyr til fx digital treening?

Svaret pa spgrgsmalet vil pavirke ressourceforbruget i Pleje og Sundhed ift. at drive implementering og
at vedligeholde brug af teknologierne.
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1 Indledning

Formalet med denne foranalyse af velfeerdsteknologi i Gentofte Kommune er med et fremadrettet
sigte:

e At opsamle konkrete brugererfaringer med velfeerdsteknologi fra borgere, medarbejdere og
ledere teet pa borgerne i Gentofte Kommune.
e Atlevereinput og illustrationer til den kommende strategi for velfeerdsteknologi.

Det er saledes ikke formalet med denne foranalyse at levere selvstaendige anbefalinger.

Grundlaget for foranalysen er interviews med en borger, en leder og en medarbejder for hver af fem
eksisterende velfeerdsteknologier i Gentofte Kommune: Nadkald, elektroniske lase, VR-briller, digitalt
understgttet genoptreening og TeleKOL'. Interviewene blev gennemfart af Lead Enter Next Level ultimo
juni 2024.

De fem teknologier er udvalgt af Gentofte Kommune med henblik pé at finde illustrative eksempler pa
bade afprgvede og nyere velfeerdsteknologier. Teknologierne er saledes eksempler og ikke
ngdvendigvis repraesentative for andre velfaerdsteknologier eller en udtemmende beskrivelse heraf.
Tilsvarende er der heller ikke grundlag for at vurdere omfanget af eller rangordningen af de
identificerede problemstillinger.

Teknologierne repraesenterer imidlertid forskellige typer af velfeerdsteknologier:

Velfaerdsteknologi Beskrivelse
Ngdkald Nadkald har eksisteret i mange ar i forskellige versioner. Nadkald
anvendes til borgere pa plejecentre, beskyttede boliger og i

" Dog ikke interview med en borger som bruger TeleKOL, da borgeren var blevet indlagt pa sygehus dagen for
interviewet.
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hjemmeplejen, der i ngdsituationer (fx fald) har behov for at kontakte
personalet.

Ngdkaldet f&s som halsksede, armband eller klassisk snor at traekke i.
Ved aktivering af ngdkald kan personalet kontakte borgeren via
hgjtaler i borgerens hjem. Personalet kan se fra hvilken bolig
ngdkaldet kommer.

Elektroniske lase

Elektroniske lase (Phoniro) er | Gentofte indfart vinter 2023/2024 hos
brugere af hjemmeplejen (Hvis man har ngdkald er det obligatorisk).
Borgerne kan ogsa veelge en nagleboks, hvilket blot betyder at
medarbejderne bruger Phoniro til at lukke nggleboksen op. Alle
medarbejdere har via Phoniro adgang til at lase borgerens dar op. Det
registreres hvilken medarbejder og hvornar dagren abnes.

VR-briller

Virtual Reality (VR) - briller er brugt i 3-4 ar pa Klgckers Have
selvejende plejeboliger. VR-brillerne bruges til treening (cykling) og
oplevelser for brugeren, der gennem en film oplever nye omgivelser (fx
Nyhavn mv). | seneste version kan personalet/pargrende se med pa
hvad brugeren oplever, sa der er samtalestof undervejs. Alle
afdelinger har VR-briller, der umiddelbart kan anvendes med hjzelp fra
instruktionsbog.

Digitalt understottet
genoptreening

En app og en chip som borgeren anvender tili eget hjem at
gennemfgre genoptraening efter indlaeggelse. Fx knseoperationer, eller
eeldre geriatriske borgere. Kombineres med en eller flere fysiske
holdtreeninger. Medarbejderne kan fglge med i treeningsdata pa PC og
korrigere/motivere.

Teknologi: Kendt og meget let tilgaengelig teknologi for borgerne (via
App-store) og for medarbejderne

Organisation: Indsats kan organiseres fra en enhed i kommunen og
kreever meget lidt tveergdende koordinering. Da borgerne kommer fra
sygehus med en genoptraeningsplan, er der heller ikke noget saerligt
kompliceret forleb med at finde relevante borgere.

TeleKOL

Borgeren far udleveret en skeerm og teknologier til at male fx
lungefunktion. Borgeren kan via skeermen kontakte sygeplejerske, og
sygeplejerske kan se borgerens tal.

Teknologi: Kompliceret teknologi, en seerlig skeerm og en seerlig
beskyttet adgang. Skeermene udleveres af Kbh. Kommune.
Organisation: Kompliceret tveergdende indsats pa tveers af sygehuse,
praktiserende laeger og kommune. Praktiserende laeger skal visitere
borgerne tilindsatsen

Med afseet i de konkrete eksempler identificerer foranalysen konkrete erfaringer, mgnstre,
problemstillinger og dilemmaer i et brugerperspektiv, som bgr indga i den kommende strategi for

velfeerdsteknologi.
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2 Gevinster med velfeerdsteknologier

2.1 Gevinster for borgerne

Vi eriinterviewene stgdt pa forskellige typer gevinster/fordele for borgerne pa tveers af teknologier:
Tryghed, bedre kvalitet, rehabilitering, fleksibilitet, forventninger til teknologi,

Tryghed

Tryghed er en vigtig kvalitet ved flere teknologier som ngdkald, elektroniske lase, digital treening og
TeleKOL.

”Hvis man nu skvatter pa badevaerelset, s4 kan man komme i kontakt.” (borger med ngdkald).
”Det betyder meget for mig, at jeg ved hvem som kommer i min lejlighed” (borger med elektronisk (4s).

Borgeren fra digital genoptraening har veeret tryg ved at traene sely, fordi der ogsa er en manual
overvagning: “Jeg har kunnet ringe, hvis jeg var i tvivl og til holdtraeningerne fa korrigeret gvelser”.

Ved TeleKOL er tryghed ogsa en positiv faktor for brugerne. Der er nem kontakt til sygeplejerske og de
leerer deres egne symptomer at kende. Lederen peger pa at Telekol skaber tryghed og systematik
omkring en borger. De kan veere angste pga anfald, men kan sa se pa deres data, at tingene er under
kontrol.

Bedre kvalitet - bedre lgsning af kerneopgaven

Nogle teknologier forbedrer eller udvider de tilbud Gentofte Kommune har til at lgfte kerneopgaven. Fx
er det muligt for medarbejderne med elektroniske ldse at komme hurtigt ind til en borger, som har
aktiveret ngdkald — uden fgrst at skulle retur til distriktet og hente nagler.

Borgeren pa digital genoptraening oplever at teknologien forbedrer selve genoptreeningen: ”Jeg
Kommer hurtigere gennem min genoptreening. Det er bedre genoptraening fordi jeg kan gare det
hyppigere. Den holder mig til ilden”.

Derudover ser han en fordel ved at kan treene i sommerferien hvor der ellers er det hul mellem
afslutningen pa genoptreeningen og hans sidste tjek pa hospitalet: ”Nu er der et lille hul i min
genoptreening, fordi programmet er afsluttet, men jeg skal til farst til kontrol i august, men sa har jeg
stadig appen”.

Et andet eksempel kommer fra TeleKOL, hvor teknologien bl.a. bidrager til at fa indlagt en borger
tidligere i hans forlgb:

”Borgeren er god til at sende malinger ind og jeg ser pa dem to gange om ugen. Jeg kan se, at hans
suration (red. iltmeetning i blodet) er faldet og at han er steget i veegt. Jeg ringer til borger og han foler at
han har sveerere ved at fa vejret. Han far panikanfald.

Jeg siger han skal vaere opmeerksom pa sin tilstand og kontakte leegen, hvis der er forveerring. Jeg taler
ogsa med sygeplejerskekollega, der skal ud til borgeren og beder hende veje ham og vurdere hans
tilstand. Jeg har mistanke om veeskeophobning. Hun kommer derud og kan observere taleudfordringer
og beslutter en indlaeggelse. Den havde vi nok ikke set sa tidligt, uden Telekol”

Samme medarbejder peger pa, at Telekol bidrager til, at borgeren leerer at kende egne symptomer sé
de ikke ender med indlaeggelse eller bliver indlaeggelse for sent. Der er et stort antal borgere med KOL,
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vi ikke kender til, og som har det svaert og hardt og ikke far den hjeelp, de har behov for. Borgerne er
tilknyttet egen leege.

VR-brillerne giver ogsa livskvalitet for brugerne, nar de fx via en film kan opleve Tivoli eller Paris: *Jeg
har set en film om en lille tysk by. Det var ikke lige mig, men jeg ville hellere til Paris, hvor jeg har vaeret

pa balletskole”......”Jeg har danset i 10 ar pa pantomimen, jeg elsker Tivoli. Jeg tager ogsé derind i
virkeligheden med min datter”.

Rehabiliterende, forebyggende effekt

Bade medarbejder og leder peger pa at Telekol bidrager til at forebygge forveerringer og hjeelper
borgeren med at forsta sine symptomer og sygdom. Teknologi uddanner dem til at veere bedre til at
forebygge anfald og forveerringer.

VR-brillerne er ogsa en god hjeelp i treeningen, fordi det bliver sjovere. ”"Nogle borgere far treenet mere
og leengere. Det er ogsa mental treening og trivsel”. (medarbejder)

Fleksibilitet

Digital understattet treening i eget hjem eller fx sommerhus giver fleksibilitet for borgerne. Borgeren pa
digital genoptreening har selv en hgj grad af motivation (pensioneret leege og et aktivt pensionistliv med
tennis, cykling og lab): "Jeg ville ikke have foretrukket tre holdtreeninger pr uge. Det ville vaere for lidt
traening og det ville ogsé vaere for bavlet og for besveerligt at skulle made ind”.

Medarbejderen peger pa at mange borgere, der er opererede for hofter og knae er erhvervsaktive er
superglade for digital treening. De kan maske ikke treene, dér hvor vi har holdtraeningerne. Nogle rejser
en del og sa mister de kontinuitet i deres traening. De kan treene alle steder — pa rejser i sommerhus og
derhjemme.

Medarbejder peger ogsa pa, at kreeftborgere er darligere, og ofte ikke kan mgde frem til treening. Sa kan
de treene hjemme. Hun siger derudover: “Jeg kan lide fleksibiliteten i at borgerne kan treene nar det
passer dem bedst. Traeningen river dem ikke ud af deres hverdag. Fx at skulle traene kl. 13.00, s& kan
de ikke noget om formiddagen”.

Forventninger fra de teknologisk mindede

Medarbejder peger pa at den teknologiske udvikling gar steerkt, s& de nye aldre er mere teknologisk
mindede og forventer digitale tilbud. De kigger ind over kommunegraenserne og sammenligner
Gentofte med andre kommuner. Borgeren pa digital genoptraening siger i forleengelse heraf: ”Det er et
fantastisk godt tilbud, som ikke alle kommuner har”. Altsd som en positiv vinkling pa Gentofte.
Kommune.

Borgeren der modtager TeleKOL hjeaelp er ifalge medarbejderen teknologisk minded og oplever at det er
sjovt at bruge udstyret.
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2.2 Gevinster for medarbejdere og organisation

Interviewene viser eksempler pa gevinster pa tveers af teknologier for medarbejdere og organisation:
Effektivitet, faglig udvikling og arbejdsgleede.

Effektivitet

Nadkald bidrager til organisatorisk effektivitet ved, ”at man som medarbejder pa
plejecenter/beskyttede boliger ikke behaver at tiekke om borgerne har det godt sa ofte”.

Elektroniske lase giver flere effektiviseringsgevinster. | plejeboliger giver det lederen overblik over i
hvilke boliger de forskellige medarbejdere befinder sig, s man ved behov kan tilkalde neermeste
medarbejder.

| hiemmeplejen spares tid pa at hente nagler, hvis der opstar akutte opgaver eller eendringer i
hjemmeplejens kareplan, hvor andre medarbejdere skal kunne komme ind. Desuden sker det, at
fysiske nagler bliver veek, hvilket kreever at lase skal udskiftes og nggler hos bade borger, paregrende,
kommunen og andre (fx boligforeninger) skal udskiftes, hvilket beslaglaegger bade gkonomi og tid.

Digitalt understgttet traening frigiver tid, nar fx 3 holdtraeninger pr uge reduceres til 1 eller 0, og resten
af treeningen foregar i eget hjem. Tiden kan anvendes pé de borgere, der har brug for mere traening, til
at na flere borgere hurtigere eller til faglig udvikling.

Faglig udvikling

Lederen for treening peger pa, at nogle medarbejdere er glade for endnu et nyttigt redskab til
genoptreening. Nar medarbejderne kan se, at borgerne far kvalitet, bliver motiverede og er tilfredse, sa
bliver medarbejderen ogsa tilfreds. Hun vurderer at cirka halvdelen af medarbejderne har taget
teknologien til sig.

VR-brillerne skal ifglge den interviewede leder ogsa ses som et supplement i den faglige
veerktgjskasse, der kan bidrage til at skabe andre typer af oplevelser og livskvalitet for borgerne.

Arbejdsglaede

Medarbejderen for treening peger ogsa pa at hun er get ind i at anvende teknologien fordi: *Jeg kan
godt lide gadget, Sa jeg har hurtigt faet det ind i min proces. Jeg er aben.”

Tilsvarende bidrager VR-brillerne ogsa til at skabe arbejdsgleede, fordi det er en sjov og anderledes
made at vaere sammen med beboerne pa. Derfor opfordrer den interviewede leder ogsa til, at
medarbejderne selv er nysgerrige og pragver VR-brillerne.
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3 Problemstillinger

3.1 Problemer for borgerne

Interviewene har vist enkelte problemstillinger for borgerne: Ensomhed, "dimsejunglen” og sestetik.
Ensomhed

Anvendelsen af ngdkald betyder, at medarbejdere sjeeldnere rutinemaessigt tjekker op pa den enkelte
beboer. For nogle borgere kan ngdkald derfor betyde faerre forstyrrelser og mere privatliv, mens andre
oplever stgrre ensomhed. Problemet er formentligt starst for borgere, der modtager hjemmepleje, fordi
de fleste plejecentre og beskyttede boliger har rig mulighed for social aktivitet. “Her i Kloackers Have
kan man made mennesker hele tiden, sa der er ikke noget tab af menneskelig kontakt ved kaldeanlaeg”
(borger med nadkald).

Borgeren, der deltog i digitalt understgttet treening, har selv kun haft gode oplevelser med teknologien,
men peger pa at enlige eller ensomme eeldre, der lige har veeret opereret og har sveert at bevaege sig, vil
kunne fgle sig endnu mere isolerede med digitalt understgttet traening i eget hjem. Samme
observation har treeningsterapeuten.

”Dimsejunglen”

| forhold til borgere med KOL, der ofte har flere sygdomme og gar til undersggelser og kontroller flere
steder, kan TeleKOL godt blive opfattet som “endnu et tiltag”, der involverer teknik. Tilsammen bliver
det let uoverskueligt for bade borgerne (og medarbejderne).

Det er en generel opmaerksom, nar og hvis velfeerdsteknologier udbredes mere, at borgere (og
medarbejdere) vil opfatte dem som “endnu et tiltag”. | en anden kommune, vi har arbejdet med, talte
man om “dimsejunglen”.

AEstetik

Ifglge en leder synes nogle borgere, at et ngdkald ikke er sa eestetisk at ga rundt med. Det er klumpet,
uaestetisk og signalerer alderdom. Derfor heenger nogle beboere nadkaldet pa deres rollator, og
risikerer derfor ikke at kunne na kaldet ved behov. En mulighed vil veere anderledes design som
halssmykke eller ur.

3.2 Problemer for medarbejdere og organisation

De identificerede problemer for medarbejdere og organisation omfatter isaer tekniske udfordringer,
men ogsa implementeringsproblemer og aget tidsforbrug ved nogle velfeerdsteknologiske lgsninger.

Tekniske problemer

Tekniske problemer fylder en del i anvendelsen velfeerdsteknologierne. Selv en gammel teknologi som
ngdkald volder problemer (i bade beskyttede boliger og hjemmepleje). Fx virker hgjtalerne ikke altid
eller forvreenger lyden, sa beboerne ikke kan hgre medarbejderne. Vigtigst er dog, at ngdkaldet gar til
medarbejderne, hvilket det gor.
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Ifglge leverandaeren burde ngdkald ikke kunne fejle, men det sker engang imellem, fx ved darlig wifi-
deekning i en kort periode pa typisk op til 30 sek. "Hvis nadkald er offline, sa gar nadkald ikke igennem,
og sa giver det falsk tryghed - og utryghed, nar vi opdager det” (leder).

Andre tekniske fejl er langsom synkronisering mellem ngdkald og Nexus eller risiko for de
menneskelige fejl at skrue ned for lydstyrken pa mobiltelefon eller at glemme opladning.

Implementering

Velfzerdsteknologi medfarer ofte problemer med implementering, iseer nar der skal koordineres
mellem mange aktgrer i og uden for kommunen.

De elektroniske lase Phoniro har ifglge lederen taget lang tid at implementere, og er ikke i mal endnu.
Et af problemerne er, at fa boligforeninger med, hvilket de ikke alle er indstillet pa. Et andet problem er,
at eksterne parter som madleverandarer ikke har samme adgang til Phoniro, og der skal findes
alternative lasninger for at de kan aflevere mad hos borgerne. Fx kan en lgsning veere, at maden stilles
foran hoveddgr, men sa skal en medarbejder til adressen for at seette maden ind hos borgeren, hvilket
egentligt ikke er hjemmeplejens opgave. Det kraever saledes tid i hjemmeplejen og kan belaste
samarbejdsrelationen med de eksterne.

TeleKOL er forsinket et halvt ar pga. tekniske opgaver, der ikke er blevet lgst. Samarbejdet mellem it-
afdeling og fagforvaltning har ikke veeret godt nok organiseret. Fx sad IT ikke med i styregruppen og
kendte ikke til de krav, der gjaldt for TeleKOL, hvor Kbh. Kommune leverer udstyret. IT-systemerne skal
generelt vaere opdaterede, sa de kan modtage generisk velfeerdteknologi der anvendes over hele
landet.

@get tidsforbrug

Bade de tekniske og implementeringsmaessige problemer giver gget tidsforbrug, i hvert fald pa kort
sigt. Hertil skal ogsa medregnes tid til projektudvikling, teknisk vedligeholdelse, labende opleering af
personale mv.

Der kan dog ogsa veere gget tidsforbrug forbundet med selve velfaerdsteknologierne. Bl.a. "misbruger”
nogle beboere ngdkaldet som et servicekald eller som en mulighed for social kontakt. Da det jo er
ngdkald, sd ma medarbejderne forlade deres andre opgaver for at komme borgeren til hjaelp. "Nogle
gange ringer de og siger “hvad er klokken?”, og nogle gange ringer de mange gange for at “drille””
(medarbejder).

Hvis der er mange ”falske ngdkald”, sa giver det en vis frustration og stresser medarbejderne. Bade
leder og medarbejder understreger dog, at det er et vilkar for at arbejde med svage borgere, og at
mange ngdkald kan vaere udtryk for bekymring, ensomhed eller meget ofte at borgere med demens
ikke kan huske at de har trykket eller overskue teknologien.
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Identificerede gevinster (gren ring) og problemer (red ring) ved de udvalgte velfaerdsteknologier

Forventninger
til teknologi

Bedre kvalitet

Tryghed
- Rehabilitering

4 Faktorer der fremmer / heemmer succes med
velfeerdsteknologi

| interviewene er ogsa identificeret en raekke faktorer, der kan fremme eller haemme succesen med
velfeerdsteknologier: Ledelse, brugervenlighed, motivation, differentiering, mindset, opleering, teknisk
support og gkonomi.

”Dimsejunglen”

Tekniske
problemer

Fleksibilitet

Implementering

Arbejdsgleede

Faglig
udvikling

Dget
tidsforbrug

Ledelse

For alle de valgte velfeerdsteknologier er ledelse afgarende for at opna succes. Fx understreger
lederen, at det kraever lgbende ledelsesfokus og faste procedurer at fa sat VR pa programmet, fordi der
er sd mange andre ting i driften, som ellers tager over. Lederen finder det vigtigt, at medarbejderne er
nysgerrige pa velfeerdsteknologi af lyst, for s smitter begejstringen af pa borgerne. Det er dog samtidig
en forventning til alle medarbejdere viser interesse, og man kan ikke som medarbejder bare sige “nej,
det er ikke noget for mig”.

Lederen for VR-briller og digital treening peger p4, at det ofte kan vaere en god tilgang at lade de mest
kompetente medarbejdere prgve en teknologi af og sa lade dem vaere ambassadarer i forhold til andre
medarbejdere, der maske er mindre teknologisk kompetente eller tavende.

Lederen for treening peger p4, at lederne og ledelseskaeden helt fra det politiske niveau er afggrende
for succes. Det er en ledelsesopgave, at sikre feelles mal og en feelles vision. *Fordi sa kan jeg veere
tydelig i min kommunikation til medarbejderne. Det er vigtigt for at sikre folgeskab” (leder).
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Medarbejderen pa genoptreeningsomrader siger det samme, men med en lidt anden vinkel: ” Vi taler
om at ensrette vores forleb mere. S& vi siger det samme, sé det ikke er ens egen usikkerhed, der farer
til at borgerne ikke kommer pa” (medarbejder).

Treeningslederen fremhaever ogsa, at det kreever ledelsesfokus, dvs. prioritering af egen ledelsestid og
at ga forrest. Det er vigtigt at denne prioritering sker gennem hele ledelseskaeden, bade opad og nedad
og til siderne.

Lederen for TeleKOL har ogsa taget ledelse pa antallet af borgere, der ligger meget lavt. Det er
principielt de praktiserende laeger, der skal henvise, men hun vil nu veere mere opsggende tveergdende
i organisationen ift. alle de borgere vi hjeelper. Alle de borgere, der starter genoptreening. Der hvor vi
kan forudse et langvarigt samarbejde med borgeren.

Lederen for genoptreening peger pa betydningen af kontinuerlig opfelgning, for at holde fast over tid.
Det er ngdvendigt fordi implementering er sveer. Der ligger nogle barrierer hos nogle terapeuter og det
kreever tid at overvinde dem. Lederen bruger bl.a. data overfor medarbejderne ved at inddrage dem nar
kurven knaekker. Hun bruger selv et tavlemade hver 14. dag i et kvarter pa at fglge op og justerer
indsatsen. Der er fokus pa at fa reflekteret og skabt leering

Lederen for genoptraening peger ogsa pa behovet for Forandringsledelse: Hvis du kender din
medarbejdere godt. Lede forskelligt og fa falgeskab. Medarbejderen pa fortaeller om, hvordan digital
treening kan opleves af medarbejderen. "Nogle kollegaer oplever, at de mister det sociale med
borgeren. Mister folingen med, hvad der foregar. Det er ogsa fordi, at ikke alle, tager de opfalgende
telefonopkald til borgeren”.

Differentieret tilgang

Borgerne har forskellige funktionsniveauer, preeferencer mv. Det er derfor afggrende at tilpasse
velfeerdsteknologierne til den enkelte. Fx er der som tidligere nsevnt borgere som far stor tryghed ved et
negdkald, men samtidig andre borgere med demens, der ikke kan forsta og anvende et ngdkald.

Lederen pa treeningsomradet peger ogsa pa, at man skal screene borgerne og kun tilbyde digital
genoptraening, hvor det skaber gevinster for borgere og organisation. Vi skal tale med borgerne og finde
det rigtige tilbud. Nogle borgere har tidligere modtaget en fysisk hjeelp, fx alene genoptreening ved
fysisk fremmgade. De kan godt opleve det som en forringelse af servicetilouddet nar de far tiloudt
digital understgttet traening. | praksis er det ikke et problem, hvis terapeuten anvender sine
paedagogiske evner og stille og roligt viser dem, hvad det gar ud péa og forklarer dem fordelene.
Herunder forteeller dem, at vi jo kan pragve.

Som eksemplet viser, sa handler det pa tveers af teknologier ogsd meget om at motivere borgeren for
anvendelse af teknologierne. Hvis det ikke er muligt, ma der trods “digital first” findes andre l@sninger.

Rehabiliterende mindset

Lederne af genoptraening, TeleKOL og VR-briller peger alle p3, at den forebyggende og den
rehabiliterende tilgang er et mindset, der fremmer teknologiernes anvendelse. Fordi de sigter pa at
styrke borgerens evne til at kunne selv. TeleKOL sigter desuden pa at give borgeren indsigt i egen
sygdom, mens VR-briller bidrager til mental traening.
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Brugervenlighed

Flere ledere og medarbejdere fremhaever vigtigheden af brugervenlighed. ”Det vigtige er, at det skal
vaere nemt at laere og at bruge. Ogsa for de pararende. Ellers bliver det ikke brugt” (leder).

En anden grund til brugervenlighed er, at eeldre- og sundhedsplejen bruger en del vikarer, som uden
seerlige forudsaetninger forventes at kunne udfylde et job. Det er derfor vigtigt at fx modtagelse af
ngdkald og brug af e-lase og VR-briller er meget enkle og intuitive.

Oplaering

Trods brugervenlighed er det vigtigt med en god praktisk opleering af medarbejdere i nye teknologier.
Medarbejderen pa elektroniske lase forteeller: “Medarbejderne vil generelt gerne det nye, men der skal
vaere periode, hvor man afpraver og leerer forst, og det er vigtigt at kende procedurerne og plan B, nar
noget fejler”.

P& den made er prioritering af god opleering med til at skabe tryghed for medarbejderne og opbakning
til teknologierne. Der ma derfor ledelsesmaessigt afseettes tid til opleering — og sarge for at det
gentages jeevnligt, nar der er nye medarbejdere eller brug for genopfriskning.

Projektstyring

Flere af de undersggte velfeerdsteknologier har haft implementeringsproblemer, som nogle af lederne
peger pa delvist kan forebygges med planlaegning og god projektstyring. Nogle af de fremhaevede (ikke
udtgmmende) greb til god projektstyring er:

e Robust planleegning, der tager hgjde for at mange aktarer skal involveres, at nggleaktgrer
skifter arbejde/far andre opgaver og at man “har taenkt hele vejen rundt, inden projektet
sosaettes” (leder). Mange velfeerdsteknologier kraever et samarbejde pa tveers, indenfor
kommunen og udad kommunen (TeleKOL), og derfor er det sa vigtigt.

e Sikre opbakning fra centrale aktgrer, sa der ikke opstdr modstand undervejs.

e AtfalT-afdelingen tidligt med og ind i en styregruppe, sa der er smidig og personlig
kommunikation med IT samt korte kommandoveje.

e Projektledere bgr fysisk veere i de decentrale enheder i starten (og ikke pa rddhuset), sa fejl og
spgrgsmal kan handteres nemt og hurtigt.

e Udpege en tovholder for praktisk implementering, s4 man ved hvem som man kan ga til.

Teknisk support

Borger ift digital genoptreening understreger betydningen af ikke at veere efterladt alene med
teknologien: "Jeg har kunnet ringe hvis jeg var i tvivl og til holdtreeningerne fa korrigeret gvelser” og
”Hvis man ikke kan downloade app’en, sa har personalet hjulpet. Appen er meget nem og videoerne er
nemme at forsta”.

Tilsvarende naevner bade ledere og medarbejdere, at det er vigtigt med tydelig teknisk support, fordi
hverdagen er for travl til at bruge lang tid pa at finde frem til én der kan afhjeelpe fejl. ”Vi er meget
sarbare, nér det fejler”

10

LEAD+

enter next level



Relateret document 3/3

Dokument Navn: Nationale aftaler, som stiller
krav til digitalisering af pleje-
og sundhedsomradet.docx

Dokument Titel: Nationale aftaler, som stiller
krav til digitalisering af pleje-
og sundhedsomradet

Dokument ID: 5585694



Overblik over nationale aftaler, som stiller
krav til digitalisering og anvendelse af
teknologi pa pleje- og sundhedsomradet

De nationale aftaler pa pleje- og sundhedsomradet star pa et princip om "digitalt og teknologisk fgrst i hele
sundhedsvaesenet”. Det betyder, at borgere som udgangspunkt skal tilbydes en digital kontakt i stedet for
et fysisk fremmegde i de situationer, hvor det giver sundhedsfaglig og gkonomisk mening, og hvor borgeren
gnsker det. Princippet stammer fra Robusthedskommissionen (2023), som havde princippet om "digitalt og
teknologisk fgrst”, som en af deres anbefalinger.

Nedenstaende opsummerer hvilke aftaler, som findes pa pleje- og sundhedsomradet, som har
malsaetninger for digitalisering og anvendelse af teknologi i kommunerne.

Aftale om mere behandling i eget hjem (2023)

Aftalen er indgdet mellem KL, Danske Regioner og Regeringen. Der er fglgende malsaetninger:

e Alle kommuner skal i mal med implementering af hjemmemonitorering til borgere med KOL og
hjertesvigt.

e Entredjedel af alle genoptraeningsforlgb eftersundhedslovens § 140 skal veere overvejende digitale
i 2028.

e Entiendedel af alle borgere, som modtager sygepleje, skal modtage indsatsen via digital
skeermbesgg i 2028.

e Alle kommuner tager den digitale Igsning Kontakt Laege-appen eller tilsvarende videolgsning i brug.

Aftale om digital Igsning til fravalg af genoplivning (2020).

Aftalen om indgaet mellem KL, Danske Regioner og Regeringen. Malsatningen er:

e At alle kommuner har implementeret en digital Igsning til fravalg af genoplivning i de relevante
lokale fagsystemer ultimo 2024.

Aftale om reform af seldreomradet (2024)

Det fremgar bl.a. af eldrereformen, at:

e Derskal etableres et korps af frivillige i regi af Zldre Sagen, der skal hjazlpe og understgtte sldre
borgere i at anvende relevant velfaerdsteknologi i dagligdagen for de borgere, der gnsker det.
Kommunerne vil ikke kunne palaegge de frivillige at introducere aldre borgere for
velfeerdsteknologi.

o | forbindelse med udarbejdelse af den nye zldrelov bliver der indfgrt en hjemmel, som
kommunerne kan vaelge at ggre brug af, hvis de gnsker at indkgbe og tildele robotstgvsugere til
2ldre, der som led i et tildelt pleje-og omsorgsforlgb kan have behov herfor.
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