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1 Forord

Denne undersggelse er udarbejdet for Aldre Sagen, som har gnsket at hare brugerne
om deres erfaringer med at bruge velferdsteknologi, der er blevet - og fortsat bliver -
en starre del af vores samfund i bestreebelserne for at skabe mere velferd og bedre
service for borgerne.

Undersggelsen er blevet til med mange menneskers hjeelp til at kontakte relevante
borgere, der har erfaringer med at bruge teknologi i deres hverdag. Vi har veret rundt i
det ganske land — og det har veeret en fantastisk oplevelse at blive inviteret indenfor i sa
mange menneskers hjem og livshistorier, for at hgre om alle de mange erfaringer de
interviewede har gjort med at bruge velferdsteknologi i praksis.

Vi vil gerne sige alle de interviewede personer en stor tak, fordi de ville medvirke —
uden disse bidrag var der ikke noget at formidle. Alle interviewpersoner har veret en
fantastisk kilde til viden om erfaringer og oplevelser med at bruge ny teknologi i
dagligdagen — en viden der kan inspirere og gavne andre.

Vi skylder ogsa en stor tak til alle dem, der har hjulpet med at formidle kontakten til de
interviewede borgere. Vi har haft kontakt med rigtig mange ansatte i forskellige
kommuner og regioner: Embedsmand. projektledere, demenskonsulenter,
treeningsterapeuter, pleje/omsorgsmedarbejdere og mange flere — alle har veret en
uvurderlig hjeelp i arbejdet med at etablere kontakt til de medvirkende borgere.

Uden disse bidrag var denne brugerundersggelse ikke mulig.

God laeselyst.

Claus Miller, Susanne Rasmussen og Liv Forsberg
Teknologisk Institut, Center for Arbejdsliv
April 2012



2 Resume

Dette er en brugerundersggelse af eldres erfaringer med velferdsteknologi udfert af
Teknologisk Institut for Aldre Sagen.

Formalet med brugerundersggelsen er, at afdekke ealdres erfaringer med typer af
velferdsteknologi, som med al sandsynlighed vil vinde stgrre udbredelse i Danmark de
kommende ar — som oplevet og formuleret af interviewpersonerne selv.

Der er fokus pa fem teknologiomrader:

GPS-alarmsystem
Selvkgrende robotstgvsugere
Treaeningsteknologier
Automatisk badekabine
Telemedicinske lgsninger

Brugerundersggelsen er et kvalitativt studie, der bygger pa personlige interview af op til
to timers varighed med i alt 48 borgere mellem 63 og 90 ar fordelt pa de fem forskellige
teknologiomrader.

Brugerundersggelsen viser, at de interviewede i almindelighed er meget abne og
nysgerrige over for at afpreve mulighederne i velferdsteknologi. De interviewede peger
pa en reekke forudsztninger, de anser som vigtige for, at erfaringerne falder positivt ud.
De, som har prevet teknologierne, afsgger og bedgmmer teknologiernes muligheder ud
fra mange forskellige kriterier. Helt centralt er det, at teknologierne understgtter hvad
de interviewede forstar ved det gode liv i form af gget selvhjulpenhed, selvstendighed,
veerdighed, uafhaengighed, tryghed, sikkerhed, meningsfuldhed, samveer, fellesskab —
nggleord, laeseren vil stgde pa gentagne gange i denne rapport.

GPS-teknologierne og de telemedicinske lgsninger er velferdsteknologier, som ifglge
de interviewede brugere, tydeligvis rummer et stort potentiale for at gere hverdagen
nemmere for aldre mennesker med kroniske sygdomme, og for deres pargrende, nar
teknologierne introduceres med udgangspunkt i borgernes individuelle behov,
muligheder og begraensninger. Robotstgvsugeren understgtter de interviewedes
selvhjulpenhed og uafhangighed, men anses ikke som fuldgyldig erstatning for hverken
den traditionelle stegvsuger, eller for hjemmehjalpen, men opleves generelt som et
fornuftigt supplement. Vedrgrende traeningsteknologierne vaegter de interviewede
brugere iseer det sociale samveer og fellesskabet hgjt, men betoner ogsa styrkelsen af
den fysiske og kognitive formaen. Badekabinen opleves som behagelig at bruge, men
eliminerer ifalge brugerne ikke behovet for stgtte og hjeelp fra personalet. Disse
brugererfaringer og mange flere, udfoldes og belyses i rapporten ved rig brug af
brugernes egne ord i form af citater.

| rapportens sidste del forholder vi os til brugererfaringerne, og de forudsatninger,
brugerne fremhaver som vearende centrale for brugersucces med velferdsteknologi.
Her peger vi pa en rekke opmarksomhedspunkter, som de fleste aktgrer, der er i
bergring med velferdsteknologi, med fordel kan tage i gjesyn, nar brugernes erfaringer



skal bringes i spil i forhold til en mere udbredt anvendelse af velfeerdsteknologi i
fremtiden.

Det handler i hovedtraek om:

e at arbejde i retning af at styrke de kanaler, hvorigennem brugernes erfaringer
kan bringes i spil,

o at skarpe opmerksomheden pa, at graden af selvhjulpenhed hos brugerne
&@ndrer sig over tid,

e at italesattelsen af velferdsteknologi er med til at forme borgernes og andre
aktgres krav og forventninger til velfeerdsteknologi,

e at skaerpe opmarksomheden pa, at det giver en reekke udfordringer for bade de
&ldre og personalet, at borgernes hjem i stigende grad bliver en del af sundheds-
og plejepersonales arbejdsplads,

o at velfeerdseffekten ved udbredelse af velfaerdsteknologi i praksis er afhengig af
i hvilken grad borgernes individuelle behov, muligheder og begransninger tages
I gjesyn,

e at vi husker pa, at aldring ikke er en sygdom, og at aldring i sig selv ikke ma
medfore klientgerelse af en stor gruppe borgere, *de &ldre’,

e at skerpe opmarksomheden pa, at begrebet velferdsteknologi bruges om
teknologi i hele spektret fra hyldevarer til prototypeforsgg, og at fokus — uanset
teknologiens art og beskaffenhed — set fra brugernes perspektiv, handler om
velfeerd (nytteveerdien af teknologien i dagligdagen) og mindre om teknologi,

o at skaerpe opmarksomheden pa, at det er alle borgerne i vores velfaerdssamfund
— og ikke kun de eldre — der er malgruppen for velfardsteknologi.



3 Indledning

Denne brugerundersggelse belyser eldre menneskers erfaringer med at bruge
velferdsteknologi indenfor fem teknologiomrader:

e GPS-alarmsystem

e Selvkarende robotstavsugere
e Treaningsteknologier

e Automatisk badekabine

e Telemedicinske lgsninger

Undersagelsen er udarbejdet blandt eldre borgere over 63 ar, som har erfaringer med at
bruge de forskellige typer af teknologier i praksis.

Brugerundersggelsen tager afsat i et forarbejde’, som er lavet for Zldre Sagen i 2011
af Teknologisk Institut. Forarbejdet bestar af dels en afdekning af, hvilke
velfaerdsteknologiske projekter, der er rettet mod eldreomradet i Danmark — et
typekatalog for velferdsteknologiske projekter inden for @ldreomradet. Dels af et
samlende notat, som indkredsede, hvilke teknologiomrader man med fordel kunne
kigge neermere pa i den her praesenterede brugerundersggelse.

Indkredsningen blev foretaget pa baggrund af Teknologisk Instituts erfaringer fra
projekter med velfaerdsteknologi inden for aldreomradet, og ud fra forventningerne til
udviklingen inden for velferdsteknologiomradet, samt de af regeringen beskrevne
pejlemaerker for satsningen pa velfaerdsteknologi.

Der er tale om en kvalitativ brugerundersggelse, hvor de interviewedes erfaringer og
synspunkter er gengivet sa neutralt som muligt, for at sikre en sa ren gengivelse som
muligt. Data er bearbejdet og fremstillet i en form, vi finder egnet til at give et
daekkende og validt erfaringsbillede.

For sproglig variations skyld bruges forskellige ord for de interviewede personer:
Interviewede, informanter, respondenter, borgere, brugere, teknologibrugere, eldre,
&gtepar. Der er dog tale om den samme gruppe af borgere — nemlig de medvirkende.

Y Forundersogelse om velfwerdsteknologi pd ldreomrddet — Typekatalog’, Teknologisk Institut, Center for
Arbejdsliv, juni 2011 samt 'Notat om brugererfaringer i projekter med velfeerdsteknologi’, Teknologisk Institut,
Center for Arbejdsliv, september 2011



4 Leaesevejledning

Rapporten bestar af neerveerende hovedrapport, som ledsages af en bilagsrapport med
meningskondenserede interviewreferater opbygget efter spgrgeguidernes udformning
og sorteret pa hvert af teknologiomraderne samt baggrundsdata omkring informanterne.

Bilagsrapporten er leveret sarskilt til Aldre Sagen, og ma af hensyn til de
interviewedes anonymitet ikke offentliggares.

Rapporten er herfra opdelt i 6 centrale kapitler:

| kapitel 5 beskrives undersggelsens formal, malgruppe, metode og afgraensning.

| kapitel 6 praesenteres undersggelsens fund for hvert af de fem teknologiomrader. De
interviewedes erfaringer preesenteres i tematiseret form pa baggrund af de empirisk

genererede data.

| kapitel 7 belyses erfaringsbaggrunde og betydninger for de interviewedes erfaringer
med velfardsteknologi, og i kapitel 8 praesenteres de sammenfattende konklusioner.

| kapitel 9 preaesenteres en raekke perspektiverende opmerksomhedspunkter, som er
genereret ud fra det samlede indtryk af de interviewedes erfaringer.

| kapitel 10 beskrives undersggelsens design og metodiske tilgang.



5 Formal, malgruppe, metode og afgraensning

Formal

Formalet med denne brugerundersggelse er, at indhente primeerdata om brugergruppens
erfaringer med og holdninger til forskellige typer af velferdsteknologier, som vurderes
at have *udrulningspotentiale’, og derfor med al sandsynlighed vil finde udbredelse pa
eldreomradet i Danmark inden for de naste ar. Der sattes i den forbindelse ogsa fokus
pa rammerne for implementering, herunder barrierer og muligheder for optimale
resultater.

Malgruppe

Malgruppen er borgere over 63 ar, som har gjort sig erfaringer med at bruge forskellige
teknologier indenfor de fem teknologiomrader.

Metode

Brugerundersggelsen er kvalitativt funderet. Der er gennemfart i alt 48 interview af op
til to timers varighed. Flertallet af interviewene er gennemfart som enkeltinterview, og
interviewene om GPS-systemer er gennemfart med agtefeelles deltagelse. Interviewene
fordeler sig pa teknologiomraderne som falger:

Teknologiomrade Antal
interviews/respondenter

Robotstgvsuger 12

GPS/alarmsystemer 10

Treeningsteknologi 12

Automatisk badekabine 5

Telemedicinske Igsninger 9

lalt 48

Afgraensning
| brugerundersggelsen er der foretaget fglgende afgraensning:

e Regeringens planer om fuld digitalisering af forvaltning og borgerkontakt frem
mod 2015 er ikke omfattet af brugerundersggelsen.

e Dette er en kvalitativ brugerundersggelse baseret pa en raekke personinterview,
og reprasenterer saledes de interviewedes subjektivt oplevede erfaringer.

Det skal fremhaves, at interviewene er gennemfart med henblik pa at belyse de
interviewedes erfaringer med at bruge de forskellige teknologityper. Formalet med
brugerundersggelsen er ikke at udarbejde produktanmeldelser (om det ene fabrikat eller



den ene model er bedre end den anden), eller at evaluere/bedemme de projekter,
hvorigennem brugerne har gjort deres erfaringer.
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6 Undersggelsens resultater — praesenteret |
empirisk genererede temaer

| dette kapitel preesenteres undersggelsesresultaterne for hver af de fem teknologityper.
Hvert teknologiafsnit er struktureret efter samme opbygning, og indeholder:

e Information om de interviewede og interviewomstaendighederne

e En kort introduktion til de teknologier, de interviewede har erfaringer med

e De interviewedes erfaringer preaesenteret i tematiseret form pa baggrund af
tvaergaende og centrale temaer fremkommet pa tveers af interviewene

e Sammenfatning

GPS-alarmsystem

Dette afsnit omhandler ti segtepars erfaringer med at bruge GPS-alarmsystemer. Der er
gennemfort ti interview med egtepar, hvor den ene part har en demenssygdom eller har
demenslignende symptomer grundet anden sygdom. Alle &gtepar har erfaringer med at
bruge GPS-alarmsystem i deres hverdag. Et par bruger ikke leengere systemet.

Praesentation af informanter

/gteparrene bor i egen bolig, og er geografisk fordelt i fire kommuner rundt om i
landet. Af de ti &gtepar er der otte maend og to kvinder i alderen fra 67 til 84 ar, som
har en demenssygdom (otte har Alzheimers sygdom? og to har demenslignende
symptomer grundet anden sygdom).

Alle de interviewede fremtraeder forskelligt, da der er tale om ti forskellige s&gtepar og
livssituationer, og ti demensramte med demens i forskellige stadier. Et feellestrek for
dem er, at de lever med de konsekvenser, der falger af en progredierende
demenssygdom, f.eks. svigtende hukommelse og evne til at fungere i hverdagen. Det pa
trods har alle informanter medvirket med stor interesse og iver efter at forteelle om
deres erfaringer, og hvad det betyder for dem at bruge et GPS-alarmsystem i deres
hverdag.

Interviewbetingelser

Interviewene er gennemfart i eegteparrenes hjem. | otte interview har den demensramte
person medvirket, og e&gtefellen har veeret den primert ordfgrende. | et enkelt
interview deltog der ogsa en datter. To interview er lavet med agtefallen alene — den
ene efter egtefeellens gnske, og det andet som et telefoninterview, fordi egtefellen ikke
magtede besgg i hjemmet pa det aftalte tidspunkt.

2 Alzheimers sygdom er en hjernesygdom, der iser rammer aldre. Typiske symptomer er glemsomhed og problemer
med at finde ord. Det kan blive svaerere at huske navne selv pa personer, man kender godt, og pa helt dagligdags
ting. Det er iseer hukommelsen for det, der er sket for nylig, der forringes. For mere information, se ogséa
www.videncenterfordemens.dk
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Fakta om de anvendte GPS-alarmsystemer
Alle &gtepar har erfaringer med at bruge et GPS-system af merket Teltonika, de har
afprevet to modeller afbildet nedenfor:

Foto: safecall.dk (samt
foto pa forsiden)

Teltonika model GH 1202 Teltonika model GH 3000 Enhedens starrelse

GPS-enheden kobles til en mobiltelefon, som sender/modtager signal til/fra GPS-
enheden. Man har mulighed for at sla GPS-enhedens geografiske position op pa enten
mobiltelefon eller computer, sd man pa et kort kan se hvor den befinder sig.

Erfaringskontekst
Fire af de interviewede egtepar har faet GPS-systemet bevilget som et teknisk
hjelpemiddel via kommunens demenskonsulent.

Seks &gtepar har deltaget i et ABT-fondsprojekt: Projekt GPS-system til demente i eget
hjem (december 2009 til juni 2011). | projektperioden fik 180 hjemmeboende
demensramte borgere i fem kommuner stillet et GPS-system til radighed. Systemet var
koblet til en pargrendes mobiltelefon eller til hjemmeplejen, og systemet blev leveret af
firmaet Safecall. Projektets formal var, at afprgve, om man ved at tildele en GPS tidligt
i sygdomsforlgbet kunne give starre tryghed og livskvalitet til den demensramte person
og deres pargrende, og derved mindske behovet for hjelp fra kommunen. Efter
projektet har fire af de fem kommuner valgt at tiloyde teknologien som et permanent
tilbud til demensramte borgere med behov. To af de seks agtepar kontaktede selv
kommunen for at deltage i projektforsgget, de gvrige blev spurgt af kommunens
demenskonsulent.

Der er forskel pa, hvor lenge de interviewede agtepar har haft teknologien til radighed,
og pa hvor ofte de har brugt den. Nogle har haft den i godt to ar, og andre i et halvt ar.

Der er forskel pa de interviewedes forudgaende kendskab til teknologi — nogle har farst

leert at bruge mobiltelefon i forbindelse med GPS-systemet, mens andre har veret vant
til at bruge bade mobiltelefon og computer.
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For alle de interviewede galder, at motivationen for at tage GPS-teknologien til sig er
habet om en bedre hverdag, og at systemet bliver et meningsfuldt hjelpemiddel, hvilket
bekreeftes af de interviewede &gtepars erfaringer med teknologien. Alle fortaller, at de
synes det er et nyttigt hjeelpemiddel, som giver mere tryghed og sikkerhed i hverdagen,
som ellers let praeges af utryghed og bekymring ved ikke at vide hvor ens agtefalle er.

De interviewedes teknologierfaringer i tematiseret form

Via databearbejdningen fremtraeder nedenstaende tvaergaende og centrale temaer frem
pa tvars af interviewene. | det efterfglgende prasenteres de interviewedes erfaringer
med at bruge GPS-alarmsystemer temavis, og underbygget med udvalgte eksempler og
citater fra interviewene:

1 p 3
Tryghed og Frihed og Jo tidligere jo
sikkerhed livskvalitet bedre

4 )
Teknologimaessige Instruktion og
komptencer driftsikkerhed

6
Finansiering

1 Tryghed og sikkerhed

Nedenfor prasenteres et eksempel fra virkelighedens verden, en case-historie, fra et af
de interviewede &gtepars hverdag for at illustrere betydningen af at bruge GPS-
systemet:

Bade han og hun har altid holdt af at veere ude i naturen. Han fik
konstateret demenssygdommen for cirka fem ar siden. Han er pa
aflastning et par gange om ugen. De har oplevet et par episoder, hvor
han pa sin ellers vanlige gatur med hunden blev veek lengere tid end
normalt, sa hun og sgnnen matte kere ud for at lede efter dem. Det har
givet anledning til megen uro og bekymring.

De har faet et GPS-system, og nu har han GPS-enheden med i
bukselommen, sa han altid har den pa sig. Sa hvis/nar han gar ud, sa har
hun gjort det til en vane at teende for computeren, for sa kan hun fglge
med i, hvor han er, og reagere i tide, hvis han skulle komme pa afveje.
Og nar det sker, sa kan hun sla GPS-enhedens position op pa kortet, og
kere ud for at hente ham — en lgsning bade han og hun er glad for.

Case fra interview

13



Som eksemplet viser, kan GPS-systemet skabe starre tryghed og sikkerhed for begge
parter. Alle ti sgtepar giver udtryk for, at systemet giver dem en starre oplevelse af
tryghed og sikkerhed i hverdagen - bade for den demensramte og deres agtefeller,
samt eventuelle pargrende.

Det er gennemgaende, at de interviewede @agtefeller finder det trygt og
bekymringssparende at vide, at de kan lokalisere egtefeellen via GPS-enheden. Det
giver dem vished og mulighed for at reagere med det samme, hvis den demensramte
person er blevet veek for lenge. Det sparer begge parter for angst og frygt. En aegtefelle
til en demensramt mand forteeller:

”Det giver mere tryghed at vide, hvor han er. Vi har flere gange
oplevet, at han er blevet vaek. Den sidste gang det skete, var bade
mand og hund sa desorienterede og dehydrerede fordi de havde veret
ude i lang tid.” (egtefelle)

Flertallet af de demensramte giver selv udtryk for, at de ogsa feler sig mere trygge ved
at have GPS-enheden med sig, fordi de ved, at de kan tilkalde hjelp, og de kan blive
fundet i tide, hvis uheldet er ude. Her belyst med et par udsagn fra et par af de
interviewede:

”Jeg gar mange ture, ogsa alene. Den ger mig mere tryg nar jeg ved,
at jeg kan blive fundet.” (demensramt kvinde pa 70 ar) — og
&gtemanden supplerer: “Det er jo en betryggelse i hverdagen for os
begge to.”

“For mig er det ligegyldigt, om det er omsorg eller overvagning — jeg
er bare glad for at have GPS. Det giver tryghed.” (demensramt mand
pa 84 ar)

”Det vigtigste er, at man kan finde mig, sa jeg ikke ligger og fryser et
eller andet sted.” (demensramt mand pa 67 ar). Hustruen supplerer:
”... det han er mest bange for er, at ligge og fryse et sted. Og blive
vk — det er han bange for.”

Sammenfattende kan siges, at de interviewede opfatter GPS-systemet som et nyttigt
hjeelpemiddel, der giver tryghed og sikkerhed i dagligdagen for begge parter (og @vrige
pargrende). De interviewede angiver ogsa, at det er en tryghed og sikkerhed, der er
sver at satte kroner og grer pa:

”Den er et uvurderligt hjeelpemiddel, den er bare alle tiders - det er et
vanvittig godt redskab. Det ger, at man ikke bliver bange. Og tryghed
kan naesten ikke kabes for penge — kun betales for dyrt. ”(demensramt
mand pa 67 ar)

”GPS’en er bare en uvurderlig hjeelp. Det har det varet serligt her
de sidste par ar, hvor han er blevet meget darlig. (...) Det er bare
fedt, og jeg ville ngdig undveere den.” (egtefelle til demensramt mand
pa 78 ar)
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”Jeg synes, det er en god ide med den her GPS, lidt ligesom de her
ngdkald de bruger henne pa centret. For det er jo dyrt for samfundet,
at skulle eftersgge en person, der er blevet veek.” (egtefelle til
demensramt kvinde pa 74 ar)

| naesten alle interview bergres ogsa overvagningsperspektivet i forhold til at bruge
GPS, der kan spores via mobiltelefon og computer. Fglgende udvalg af citater
illustrerer en tydelig oplevelse af, at de interviewede ikke faler sig overvaget —
tveertimod:

”Nej, vi faler ikke det er overvagning. Det skaber tryghed, at man ved
at man bliver fundet” (agtefzlle til demensmand pa 76 ar) — og den
demensramte mand nikker bekreeftende. /gtefeellen var, for de fik
GPS-en, ofte bekymret, nar han blev veek i leengere tid end normalt,
f.eks. nar han var pa sin daglige cykeltur.

»Jeg faler mig ikke overvaget — tveertimod gar det godt at vide, at man
lettere kan blive fundet (..) Det er ogsd rarere for hende
[eegtefellen], s skal hun ikke bekymre sig s& meget” (demensramt
mand pa 84 ar)

”Overvagning - nej, pa ingen made. Det er latterligt at tale om
overvagning. Det [GPS-systemet] er jo for at beskytte de eldre, og
give omsorg for dem.” (parerende til demensramt kvinde pa 74 ar)

Sammenfattende kan siges, at de interviewede foler sig mere trygge og sikre ved at
vide, at de kan lokalisere GPS-en med stedangivelse. Og de demensramte oplever
tryghed ved at vide, at de kan blive fundet, hvis de er for leenge veek. GPS-systemet ser
ud til at spare agtefeellerne for megen uro og bekymring — og spare de demensramte
for, at opleve angst, frygt og utryghed, hvis uheldet skulle vare ude.
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2 Frihed og livskvalitet

Nedenfor praesenteres en case-historie fra den virkelige verden om et andet
betydningsperspektiv ved at bruge et GPS-alarmsystem:

Han har haft demenslignende symptomer gennem flere ar pa grund af
forskellige sygdomme. Hun har stadig tilknytning til arbejdsmarkedet.
Hun siger om GPS-systemet:

”Det er hele vores liv det her ... Jeg kan passe mit arbejde, og jeg har
det bedre med at tage af sted pa arbejde, nar jeg ved, at han kan kalde
mig, hvis der er behov for det. Det er jeg tryg ved - og han kan ga ud pa
egen hand uden frygt for, at de ikke kan finde ham, hvis han falder, far
hjertestop eller bliver veek.”

Sennens mobiltelefon er ogsa koblet til GPS-enheden. Det giver dem
alle sammen en sikkerhed og tryghed i hverdagen, der ger dem i stand
til at leve deres liv, som de gerne vil.

“Jeg ville ga ned med flaget, hvis jeg var nedt til at sige mit job op og
blive hjemme for at passe min mand. Det er vigtigt for mig at komme
lidt ud.”

Case fra interview

Eksemplet er medtaget for at illustrere, at GPS-systemet kan give en oplevelse af frihed
til at kunne opretholde vigtige aktiviteter ude af huset, her et arbejde. GPS-systemet
giver dem frihed til at hun kan opretholde sin kontakt til arbejdsmarkedet, og for ham
en frihed til at kunne ga en tur uden hende, fordi han faler sig tryg ved, at kunne kalde
hjeelp og blive fundet, hvis uheldet er ude.

For alle &gtepars vedkommende tegner der sig et billede af, at GPS-systemet giver
livskvalitet og understgtter de forskellige opfattelser af *det gode liv’ ved netop at give
tryghed og sikkerhed for begge parter — noget der har betydning for deres daglige
livsfarelse. GPS-systemet ser ud til at understette falelsen af autonomi, og giver frihed
til at leve som de plejer, med mulighed for at opretholde de vanlige aktiviteter og
sociale arrangementer. Med andre ord, sa oplever de sig mindre begransede i deres
livsfarelse, nar de har GPS-systemet. En af de interviewede fortaeller:

”Uden vores GPS ville jeg ikke lade ham ga ud alene. Sa ville jeg
bekymre mig, om han nu kan finde hjem igen, eller gar, uden at jeg
ved det. (...) GPS-en er en uundverlig sikkerhedsforanstaltning og
tryghed i hverdagen, for det gar, at jeg kan ga til gymnastik en gang
om ugen som jeg plejer, og stadig veere tryg.” (esegtefelle til
demensramt mand pa 81 ar)

En af de andre interviewede, som ikke leengere bruger GPS-systemet, fortzeller:
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”Ja, hvis vi nu havde GPS-en igen, sa ville jeg vere tryg ved at sende
hende ud. Det er jeg ikke nu, for nu tar jeg ikke sende hende ud, nu vi
ikke har den mere ” (egtefelle til demensramt kvinde pa 74 ar)

En anden agtefaelle forteller ogsa, at hun fortsat kan deltage i sine fritidsaktiviteter
uden at vaere sa bekymret. For sa har han jo GPS-en, og kan kalde hende, hvis han
bliver utryg. Eller, hvis hun bliver utryg, kan hun “lige sla ham op pd mobilen”. Det
giver hende stor tryghed at vide, hvor han er, fordi det sparer hende for mange
ubehagelige bekymringer. En tredje egtefelle forteeller:

“Den er jo smart den der GPS, for jeg kan jo lige ringe ham op, og sa
kan jeg hare, hvor han gar, og om han snakker med nogen. Det er
ikke sikkert han kan hgre, hvad jeg siger til ham — men jeg kan hgre,
hvor han er. Eller jeg kan ga ind pa sms’en, og sa kan man se, hvilken
gade og husnummer han er ved. Det er altsa rart” (eegtefelle til
demensramt mand pa 78 ar)

Alle de interviewede giver udtryk for, at GPS-systemet er en smart, god og uundveerlig
sikkerhedsforanstaltning, der giver dem tryghed og sikkerhed. Et hjelpemiddel, der
giver frihed og livskvalitet, fordi de kan gare de ting, de gerne vil. GPS-systemet ser
ogsa ud til at give en oplevelse af starre bevaegelsesfrihed, her belyst med et par udsagn
fra interviewene:

”Jeg har ingen stedsans lengere — det har jeg altsa ikke. Jeg gar
meget tur alene, og sa har jeg den som regel med. Vi gar jo ogsa ture
sammen — det er kun ndr jeg gar alene, sd har jeg den altid med (...)
Det betyder jo det, at han altid kan finde mig, hvis jeg ikke selv kan
finde hjem. Jeg plejer jo ikke, at g& nogen steder andet end der, hvor
jeg er kendt. Men jeg gdr da nogle lange ture sommetider.”
(demensramt kvinde pa 70 ar)

”GPS-en gav ham en betydelig sterre aktivitetsradius, fordi det altid
har ladet sig gare, at finde ham med den. Der vil jeg sige, vi synes jo
ikke det er overvagning — det er der jo nok nogen andre, der vil sige,
at det er.” (gtefelle til demensramt mand pa 84 ar)

”GPS-en ger, at jeg roligt kan tage af sted hen pa dagcentret en gang
om ugen — for det vil jeg altsa. Han vil ikke med — jeg har pravet at
lokke ham med” (eegtefeelle til demensramt mand pa 82 ar)

”Det giver sikkerhed og tryghed for begge parter, og det giver en
storre beveegelsesfrihed.” (egtefaelle til demensramt mand pa 76 ar)
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Et af de temaer der rejser sig er, hvornar i det progredierende sygdomsforlgb man skal
have GPS-systemet introduceret. Her praesenteres et synspunkt pa dette tema:

En pargrende til en af de interviewede fortaller:

”Nu med snakken om at vi mangler hander i plejen i dag, og at de
ldre skal veere laengst muligt i eget hjem og alt det der. S& burde
det veere sadan, at nar en @ldre far sadan en sygdom, sa bliver GPS
simpelthen udleveret sammen med brochure og billeder. (...)

Personligt synes jeg det er genialt det der med GPS — det burde bare
veere standardudstyr sammen med brochurer og billeder. Diagnose
og GPS horer sammen. (...) Det kan godt veere der ikke er et behov
lige her og nu — men det kan jo ikke nytte noget at give en der er
dement sadan en GPS - for de kan jo ikke huske at tage den med om
halsen. (...)

”Det som hun skal lere efter at have faet sygdommen, det er rigtigt,
rigtigt sveert. Det kan hun stor set ikke. Men det som har veret rutine
0g noget som bare ligger der i baghovedet det kan hun sagtens
huske, altsa blandt andet hendes gadedgrs nggle. Den har hun altid
med i lommen, ndr hun gar ud.”

Case fra interview

Flere af de interviewede mener, at jo tidligere i forlgbet den demensramte lerer at
bruge GPS-systemet, jo starre sandsynlighed er der ogsa for, at de kan huske hvordan
systemet fungerer, nar de kommer leengere hen i sygdomsforlgbet, hvor de kognitive
funktioner begynder at svigte. Flere af de interviewede foreslar, at teknologien kunne
praesenteres i forbindelse med at diagnosen stilles, da det vil give familierne bedre
muligheder for at handtere sygdommens konsekvenser, mens de fysiske og kognitive
funktioner stadig reekker. En af de interviewede fortaller:

”Jeg ville gnske, at han havde faet GPS-en for lenge siden. Han er
for darlig nu — og han har aldrig kunnet aktivere den. Det fik han den
alt for sent til at kunne. (...) Jeg synes nu, at nar en person kommer til
leegen, og far den her diagnose, sa kan man fa en GPS, sa man kan
blive fortrolig med det. (...) Jeg tror nemlig, at jo fgr den kommer ind,
jo mere naturligt bliver det, at ga med den, ligesom med
mobiltelefonen — den gar jeg jo med hele tiden. (...) GPS-en har slet
ikke interesseret min mand overhovedet.” (aegtefelle til demensramt
mand pa 78 ar)

Flertallet af de interviewede ser det som en fordel, hvis GPS-systemet introduceres sa
tidligt i sygdomsforlgbet som muligt. De mener, at det vil veere nemmere for de
demensramte at lere, at bruge GPS-teknologien, mens de fysiske og kognitive
forudsaetninger stadig er relativt gode. Pa den made kan man lare den godt at kende, og
blive fortrolig med at bruge den. Et af de interviewede a&gtepar forteeller:
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"Tror det bedste er, at de far den mens de stadig har noget
hukommelse tilbage — s& kan de bedst lzere det. Det tror jeg. Det skal
vere inden de bliver for ringe, for sa husker de ikke at fa den med.”
(eegtefelle og demensramt kvinde pa 70 ar)

De interviewede mener, at det vil gare det lettere for den demente person at huske, at fa
GPS-en med ud af huset. En af de interviewede forteeller:

“Hvis hun fik sdadan en GPS i dag, sa vil hun have sveert ved at huske,
at fa den med. Men hun ville jo ikke tenke, hvor er min GPS nu
henne. Ellers skal man seztte den pa hendes spadseresko, eller pa
hendes tgj eller noget i den stil. Noget hun bruger hver dag”
(pargrende til demensramt kvinde pa 74 ar)

Sammenfattende er der en udbredt opfattelse af, at jo tidligere i sygdomsforlgbet jo
bedre i forhold til at sikre at man ogsa far fuldt udbytte af teknologien.

4 Teknologimaessige kompetencer

Der er stor forskel pa de interviewedes teknologimassige kompetencer og
forudsaetninger for at bruge GPS-systemet. Her praesenteres en kort historie til
illustration af dette perspektiv med betydning for at kunne bruge teknologien optimalt:

Agteparret her bruger GPS-alarmsystemet. GPS-en er koblet til bade
hustruens mobiltelefon og sennens, fordi hun ikke er helt glad ved
mobiltelefonen. Selve GPS-en synes hun er let nok at bruge, for: "Det
er kun den rgde knap, han skal bruge.”

For hende kniber det mere med at skulle bruge mobiltelefonen, for den
er hun ikke vant til at bruge, for de fik GPS-systemet for godt et halvt
ar siden. Hun forteller:

”Jeg er jo ikke sa teknikvant — det kraever lidt teknisk snilde at bruge
sadan en her.”
Case fra interview

Der er forskel pa, hvor mange velferdsteknologier de interviewede har stiftet
bekendtskab med, og hvordan de har det med udsigten til, at skulle bruge flere
teknologier. Den enkeltes holdning og indstilling til at bruge teknologi, og den
erfaringsbaggrund man har, med at bruge teknologiske hjelpemidler har betydning for,
hvordan man anvender og har gavn af teknologien.

De interviewede er enige om, at det er vigtigt, at kunne forsta og bruge teknologien for
at opna det fulde udbytte. Alle de interviewede finder det vigtigt, at fa en grundig og
personlig demonstration og introduktion til, hvordan GPS-systemet virker — bade GPS-
enhed, mobiltelefon og computer. En af de interviewede forteller:
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“Instruktionen, jo det var jo let. Der kom en tekniker, og sa sagde
han, at "nu indstiller jeg lige din mobiltelefon. Og det her hedder
hjemmesiden — og der og der skal du ga ind ”, og sa viste han det lige.
Vi fik jo ogsa en brugsanvisning, sa kan man sla op i den. ” (gtefelle
til demensramt mand, 82 ar)

Motivationen for at lere teknologien at kende er forholdsvis ens for alle de
interviewede, og det handler om at fa en mere tryg og sikker hverdag. Derimod er deres
tekniske kompetenceforudsatninger forskellige, og der er stor forskel pa, hvor
teknologivante de interviewede personer er. Nogle har veret vant til at bruge
mobiltelefon og/eller computer gennem flere ar, mens andre er nybegyndere. Nogle er
naturligt nysgerrige og interesserede, mens andre ikke er. En af de interviewede
forteeller om at bruge computer i forbindelse med GPS-systemet:

”Jo, jeg kan da finde hende pd computeren. Nej, computeren har
egentlig ingen interesse, tror nok, det er det der ger det lidt sveert.
Hvis det nu var, at der var noget, man virkelig breendte for, sa skulle
man nok fa det leert. (...) Jeg kan da godt bruge computeren — og
bruger det da ogsd. Nej, vi er jo ikke fodt op med det skidt der”
(eegtefelle til demensramt kvinde pa 70 ar)

Hun supplerer: ”Hvis vi nu havde haft det [computer] fra vi var yngre
af, og kunne huske, sda var det nok nemmere. (...) Mobiltelefonen? —
jo, den bruger han da hele tiden” Han supplerer: “Jo, jo, det gar
rigtig fint med mobilen” (egtefalle og demensramt kvinde pa 70 ar)

Flere fortzller, at de har koblet GPS-enheden til bade egen og en pargrendes
mobiltelefon for at sikre, at de kan handle hurtigt og adekvat, nar/hvis alarmen udlgses.
Det giver dem en stgrre tryghed. Opsamlende kan man sige, at den enkeltes motivation,
lyst og interesse har betydning for, hvor let man har ved at bruge teknologien — og, at
nogle har mere flair for det end andre. Der er forskel pa de teknologimassige
forudsaetninger for at tage teknologien til sig.

Alle de interviewede forteller, at de har faet en grundig instruktion i at bruge GPS-
systemet af den lokale demenskonsulent og en tekniker, som har demonstreret og
afprovet systemet sammen med de interviewede. De er enige om, at man skal sikre en
grundig instruktion i hvordan alle delene fungerer, og kan bruges. I tilfelde af

problemer, har de alle oplevet at kunne ringe efter direkte hjelp — enten hos
firmaet/teknologileverandgren eller via demenskonsulenten.

De interviewede @gtepar udtrykker tilfredshed med denne konkrete fremgangsmade,
ligesom de ogsa er tilfredse med deres muligheder for at fa hjelp. Det er typisk den
lokale demenskonsulent, der falger op pa, hvordan det gar med at bruge teknologien.

To af agteparrene kommer ind pa vigtigheden af, at kunne stole pa systemets

driftssikkerhed. Begge par har oplevet tekniske problemer med deres GPS-enheder,
som er ombyttet et par gange. En erfaringsbaggrund der kan veere bevaeggrunden for, at
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fremheaeve netop dette perspektiv, fordi man som bruger naturligvis skal kunne have
tillid til, at systemet virker efter hensigten. En af de interviewede forteller:

Vi havde den i 3-4 maneder tror jeg, og der blev den byttet hele fire
gange. Vi havde et par uheldige episoder, hvor den ikke var sa
preecis.” — og pargrende fortsatter: "Den md ikke afvige s& meget —
nogen gange var det helt op til 500 meter tror jeg. Det duer jo ikke —
hvad nu hvis hun en dag fristes til at ga en tur i skoven, og at hun sa
falder og breaekker et ben, sa kan det jo ikke nytte at den afviger 500
meter, hvis der nu er sne pa jorden, fordi inden vi sa finder hende, sa
kan det jo veere for sent.” (pargrende til demensramt kvinde pa 74 ar)

Dette &gtepar endte med at takke nej til GPS-en, fordi de ikke havde tillid til
driftssikkerheden. De vil vente til, at der kommer en mere stabil model i deres
kommune.

Flere af de interviewede forteller, at GPS-enheden skal oplades dagligt, for at de kan
veere sikre pa, at der er stram pa, nar den skal bruges. De fleste af de interviewede har
gjort det til en vane, at legge GPS-enheden i/ved opladeren, nar den ikke er i brug. Pa
den made sikrer de sig, at der altid er stram pa, nar den skal bruges. Det er typisk
egtefellen, der minder om, at den skal ligge pa sin faste plads. En af de interviewede
forteeller:

”Han tager den med, hver gang han gar ud. Og ellers ligger den i
opladeren, sa den har sin faste plads der.” (eegtefalle til demensramt
mand pa 82 ar)

Der er lidt forskel i, hvordan GPS-enheden bares pa kroppen — de fleste har den i et
lille etui, der kan sattes pa liviemmen sa kun den rgde alarmknap er synlig. Flere af de
interviewede forteeller dog, at det kan vere lidt irriterende, at have den siddende i
bealtet — for i lgbet af dagen flytter etuiet sig rundt pa ryggen til gene, nar de f.eks. skal
sidde. Den forsvinder saledes ogsa ud af syne, hvilket kan besverligggre brugen, hvis
den demensramte far brug for at aktivere den. En agtefalle til en demensramt forteller:

”Hun bar den mest i en snor om halsen, men den var lidt tung at ga
med. Det kunne vaere godt med en lidt lettere og smartere model,
maske noget, der er indbygget i tgjet eller armbandsuret, som hun
tager pa hver dag” (egtefalle til demensramt kvinde pa 74 ar)

En enkelt egtefalle har fundet sin egen metode til at sikre, at hendes demente mand far
GPS-en med sig. Hun har fundet ud af, at der i hans herrebukser er en ekstralomme,
som lige passer til enheden. Pa den made er hun sikker pa, at han far den med sig, og at
han har den pa sig hele dagen, og at han ikke leegger den fra sig.

Sammenfattende kan man sige, at en grundig instruktion og praktisk afprgvning har
veeret vigtig for, at de interviewede agtepar har lert at bruge GPS-teknologien.
Driftsikkerheden er et vigtigt parameter — og som her beskrevet, har et egtepar oplevet
ustabil drift og uprecise lokalitetsangivelser, hvilket medfarte et fravalg af teknologien,
selvom de egentlig gerne ville have den til at skabe tryghed og sikkerhed i familien.
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Alle de interviewede har omtalt de gkonomiske forhold omkring det at bruge GPS.
Nedenfor prasenteres en case-historie fra et af interviewene for at rammesatte de
efterfalgende overvejelser, som de interviewede gar sig om temaet:

Et a&gtepar forteller, at deres baggrund for at fa GPS-en, det var en
meget ubehagelig oplevelse. Nemlig dengang han overnattede ude.

Manden lider af demenslignende symptomer. En dag var han gaet en
tur, helt som sa mange gange far. Han gik veek fra det omrade han
plejede at ga tur i, og pa turen var manden uheldig — og han var faldet.
Sa 1a han der, han kunne ikke finde hjem — og det endte med, at han 14
ude hele natten. Frysende og bange.

Politiet sggte efter ham med hunde — og de kunne ikke finde ham.
Ferst hen ad naeste dags morgen blev han fundet — kold, forkommen
og bange. Heldigvis i live.

Efterfalgende havde en af betjentene sagt, at hvis han bare havde haft
en mobiltelefon med, der var aben, sa havde de kunnet finde ham ved,
at sgge efter telefonen. Det havde sparet bade ham, agtefellen og
gvrige pargrende og politi for megen uro og bekymring — og en grim
og skreemmende oplevelse.

Agtefeellen forteller: “Ja, selv hunde har deres begrensninger. Men
det, der sporede os ind pa det her GPS var ham betjenten, der sagde,
at de lettere ville kunne have fundet ham, hvis han havde haft den
mobiltelefon med.”

Hun fortsaetter: “"Da vi sd fik tilbuddet om den her GPS — sa sagde vi
bare ja tak med det samme. Det betgd ogsa, at indtil vi fik den, sa fik
han sin mobiltelefon med, ndr han skulle ud at ga.”

Case fra interview

Der er lidt forskel pa, hvordan GPS-systemerne er finansieret for de interviewede. GPS-
systemerne er bevilget som hjelpemiddel fra kommunen. Nogle har fortalt, at de selv
betaler driftsabonnementet, mens andre mener, det er betalt af deres hjemkommune.
Det ser saledes ud til, at driftsskonomien varetages lidt forskelligt i de interviewedes
hjemkommuner. Det har ikke veeret muligt at fa et fuldgyldigt billede, da ikke alle
interviewede har kunnet redeggre for, hvordan det hang sammen.

Flertallet af de interviewede har tilkendegivet, at de syntes systemet er uvurderligt som

tryghedsskabende hjelpemiddel i dagligdagen. Sa meget, at nogle selv ville veere parate
til at indkgbe GPS-systemet, forudsat prisen er rimelig. Hvad rimelig sa er i den
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sammenhang har veret forskellig, og svert for de fleste at sette konkret belgb pa. Et
enkelt egtepar vovede sig ud i at sige: ”Jamen op til 2000 kroner vil vi da godt betale”.

Flertallet af de interviewede giver klart udtryk for deres taknemmelighed for GPS-
systemet, fordi det giver dem en hgjt veerdsat tryghed og sikkerhed, som allerede
beskrevet tidligere i dette afsnit. De interviewede har tydeligvis svert ved at gere det op
I kroner og grer, men her er alligevel et par illustrerende citater fra interviewene:

”Jeg synes GPS er et uvurderligt hjelpemiddel for os — det kan ikke
geres op i penge.” (demensramt mand pa 67 ar)

Flere af de interviewede udtrykker deres holdninger til i disse udsagn, der vist taler for
sig selv:

”Med GPS er fordelene, at man kan undga dedsfald hos eldre, der er
blevet vaek, og ikke kunne findes i tide. De dgdsfald der har veret
fordi man ikke kunne finde dem i tide — de er det antal dedsfald for
mange.” (&gtefelle til demensramt mand pa 78 ar)

”Det er en besparelse, at finde og redde et liv, hvis en borger er
blevet vaek. Det er svart at sette pris pa den tryghed og sikkerhed
GPS’en giver (...) Det er jo ogsa dyrt at eftersgge en person, der er
blevet veek” (eegtefeelle til demensramt kvinde pa 70 ar)

”Samfundet sparer penge ved at bruge GPS fremfor en situation, hvor
folk bliver veek og skal eftersgges — det er jo ogsa dyrt.” (demensramt
mand pa 82 ar)

Sammenfatning pa tveers af temaerne

Erfaringsbilledet praeges af, at der er tale om forskellige mennesker og livssituationer,
og derfor ogsa forskellige erfaringer med at bruge GPS-system i dagligdagen. Alligevel
er der nogle feelles treek — et veesentligt er, at alle de interviewede personers hverdag er
preeget af, at skulle leve med de konsekvenser der fglger af demenssygdom og
demenslignende symptomer. Alligevel tegner der sig nogle tveergaende pointer:

Den ene er, at GPS-systemet giver bade GPS-brugere og pargrende en tryghed ved at
vide, at man kan finde og blive fundet. Det giver ferre bekymringer og mere psykisk ro
- iseer for de pargrende, som ved at de kan sla GPS-ens position op pa mobiltelefon eller
pa computer. De interviewedes faler starre sikkerhed ved at vide, at de kan blive fundet
hvis uheldet er ude. Det kan spare dem for mange ubehagelige oplevelser og
bekymringer. De interviewede vurderer, at GPS-teknologien er et nyttigt, uundveerligt
og veerdifuldt hjeelpemiddel i deres hverdag.

En anden pointe er, at GPS-systemet geor det muligt at opretholde den gnskede
livsfarelse med fastholdelse af aktiviteter udenfor hjemmet, f.eks. fritidsaktiviteter,
ga/cykelture, arbejde. Det ser ud til at det muliggeres via den tryghed agtefallen har
ved at vide, at man altid kan finde sin a&gtefelle, hvis han/hun er gaet ud, og ved at
vide, at han/hun kan tilkalde hjelp, hvis uheldet er ude.
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En tredje pointe handler om betydningen af instruktion i forhold til at fa fuld gleede af
teknologien. Alle de interviewede har faet en praktisk og konkret oplering i at bruge
teknologien. En afgerende faktor for faglelsen af tryghed og tillid til teknologien i

praksis.
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Selvkgrende robotstgvsugere

| dette kapitel praesenteres resultaterne fra interview med borgere, der har eller har
prevet at bruge robotstgvsugere i hjemmet. Kapitlet vil belyse de interviewedes
forskellige holdninger til og opfattelser af robotstevsugere set i lyset af deres konkrete
erfaringer.

Afsnittet adskiller sig fra de gvrige i sit omfang. Det afspejler at netop robotstgvsugeren
er en teknologi, der bruges af mange forskellige pa mange forskellige mader i mange
forskellige hjem og sammenhange. Gruppen af informanter fremstar saledes ikke sa
homogene som den forrige gruppe interviewede.

Praesentation af informanter

Der er gennemfegrt i alt 12 interview med ni kvindelige og to mandlige
interviewpersoner i alderen 65 - 90 ar, og geografisk fordelt i syv kommuner rundt om i
landet.

Hovedparten af de interviewede har fysisk nedsat funktionsevne i let til moderat grad
pa grund af fx hofteoperation, hjerteoperation, slidgigt, allergi, knoglebrud, smerter i
beveaegeapparatet.

Interviewbetingelser

Syv interview er gennemfgrt i borgernes hjem. Et interview er gennemfgrt med et
&gtepar, og et andet er gennemfart som telefoninterview, da pageldende borger ikke
gnskede at fa besgg i hjemmet.

Otte af de interviewede har en robotstgvsuger. De gvrige tre gnskede ikke at fortsaette
med at bruge robotstgvsuger efter en pilotafprgvning i kommunalt regi.

Alle interviewede har konkrete erfaringer med at bruge robotstgvsuger, enten gennem
kommunal pilotafprgvning i en afgraenset tidsperiode, eller fordi respondenten selv har
kebt en robotstgvsuger. Flere af de interviewede har faet tiloud om kommunal
hjemmehjelp til stevsugning. De har afslaet tilbuddet, og i stedet anskaffet sig en
robotstgvsuger. De naermere motiver for dette uddybes senere i kapitlet.

Fakta om de anvendte robotstgvsugere
De interviewede borgere har haft tre forskellige modeller af robotstavsugere, afbildet
nedenfor:

IRobot, Roomba InDream 9300 Siemens
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Alle modellerne her har en opladerstation (dockingstation), som tilsluttes el-nettet.
Efter opladning er stavsugeren klar til at arbejde, og efter endt arbejde karer den selv
tilbage i opladerstationen for at lade op. Opladeren bliver saledes fast inventar i
hjemmet.

Grundlaeggende er modellerne ens i deres funktion og form. De er alle sammen runde,
og de har lange barstehar til at fange snavs i hjerner og kanter.

Robotstgvsugers barster

Der er lidt forskel pa design og udformning af betjeningsknapperne og deres placering.
Modellerne her har et posefrit stavkammer til opsamling af stgvet. Dette kammer skal
temmes manuelt, ligesom bgrster, hjul og filter ogsa skal renses og renggres manuelt.
Siemens modellen har indbygget sug og stavpose i opladerstationen.

Erfaringskontekst

De interviewede har forskellige baggrunde og motiver for at anvende eller fraveelge en
robotstevsuger. Seks af de interviewede har afprevet robotstgvsugeren i kommunalt
regi, hvor pageeldende kommune typisk har udlant en robotstavsuger i en aftalt periode
pa to til fire maneder. Fem har deltaget i afprevningsprojekter pa opfordring fra
kommunen. Tre har valgt at kabe en robotstavsuger efter endt afprevning pa baggrund
af positive erfaringer.

To har ikke gnsket at fortseette med at anvende robotstevsuger af forskellige grunde. En
gnskede ikke selv at finansiere indkgbet, blandt andet fordi hun ikke mente, at
robotstgvsugerens rengaringskvalitet og pris stod mal med hinanden. Den anden har
valgt det fra fordi hun ikke mener sig i stand til at temme og rense stgvsugeren pa
grund af gigtplagede haender. Netop denne borger modtager ogsa hjemmehjalp til
renggring, og hun vaegter betydningen af den personlige kontakt i den forbindelse.

De fem borgere, der pa eget initiativ har kebt robotstavsugere har forskellige
bevaeggrunde. Felles er dog, at de har investeret i en robotstavsuger ud fra et gnske om
at ville klare sig selv lengst muligt, og at de vurderede, at robotstgvsugeren kan
understotte dette gnske. Et andet fellestrek for de fem er, at deres fysiske
funktionsevne er let til moderat nedsat. | den forbindelse forteller hovedparten af de
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adspurgte, at de har anskaffet robotstavsugeren fordi de sa vidt muligt ensker at klare
renggringen selv, og efter at have faet tilbudt kommunal hjemmehjeelp til rengering.

Kendskabet til robotstgvsugere er kommet af flere veje. Hyppigst via reklamer, enkelte
via familie, netveark eller arlig forebyggelsessamtale med forebyggelseskonsulent fra
kommunen.

De interviewedes teknologierfaringer i tematiseret form

| det falgende praesenteres og belyses en raekke tveergaende temaer kondenseret pa
baggrund af de gennemfarte interview om erfaringer med at bruge robotstgvsugere.
Erfaringerne preaesenteres temavis og underbygget med udsagn og citater fra
interviewene.

1 7 3

Drift og betjening

Renggringskvalitet
og tidsforbrug

Selvhjulpenhed og
autonomi

5 6
Individuel Motivation og
behovsvurdering abenhed

4
Fysisk aflastning

1 Selvhjulpenhed og autonomi

I det fglgende uddybes informanternes holdninger til robotstgvsugerens betydning for
deres oplevelse af selvhjulpenhed og autonomi. Flere af de interviewede understreger,
at robotstevsugeren ger det muligt for dem selv at kunne stgvsuge i hjemmet, hvilket er
vanskeligt med den almindelige grundet deres let til moderat nedsatte fysiske
funktionsevne.

Uafheangighed og gnsket om at klare sig selv

De adspurgte leegger stor veegt pa, at kunne klare sig selv leengst muligt. En af de
interviewede, som tidligere har faet hjeelp til stavsugning og i dag klarer det selv,
beskriver det saledes:

“Jeg kobte den for sa er jeg fri for at veere afhengig af andre. Jeg fik
hjelp hver 14. dag far.” (Kvinde pa 75 ar)

Citatet understreger, at robotstgvsugeren imgdekommer borgerens gnske om at vere
uafhengig af andres hjelp til at fa gjort rent. Denne holdning deler flere af de
interviewede og nedenfor forteeller nogle af de adspurgte:

“Jeg er ikke interesseret i at fa hjelp. Jo mere man kan selv, jo bedre
holder man sig i form.” (Mand pa 72 ar)
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”Sd leenge jeg selv kan er jeg kun interesseret i at kunne det hele. Jeg
vil klare mig selv.” (Kvinde pa 84 ar)

“Jeg vil helst selv sd lenge jeg kan. Jeg laver ogsd selv mad og kaber
ind. Bgrnene synes godt nok jeg burde fa mere hjalp til de praktiske
ting. Jeg skal nok selv sige til, ndr jeg far brug for hjcelp.” (Kvinde pa
90 ar)

| sammenhang med gnskerne om at forblive selvhjulpne sa vidt muligt, giver flere
udtryk for, at man *ber’ eller har ’pligt’ til at klare sig selv sé leenge det overhovedet er
muligt:

"Ndr der er noget man kan klare selv, sd skal man. Hvorfor skal der
komme nogen her, hvis jeg kan selv? (...) der er nogen der treenger
mere til hjeelp. Sa lad dem fa.” (Kvinde pa 75 ar)

Jeg gnsker at klare mig sa leenge som muligt uden hjelp (...) Jeg er
alt for rask til at f4 hjelp, og synes ogsa det er rimeligt. Sa kan
kommunen bruge ressourcerne pa dem der virkelig har brug for det.”
(kvinde pa 78 ar)

Fleksibilitet og frihed

Flere af de interviewede oplever, at robotstavsugeren ikke blot understgtter dem i at
forblive selvhjulpne, men ogsa medfarer starre autonomi i hverdagen. Flere af dem der
anvender robotstgvsugeren understreger, hvordan det giver dem fleksibilitet og frihed
pa en anden made end hvis de skulle have hjelp til opgaven eller selv stgvsuge. En af
informanterne forteller, at det ikke havde veeret muligt at disponere lige sa frit over sin
tid og ugentlige aktiviteter, hvis hun havde haft hjemmehjelp til stevsugning, da det er
et krav, at borgeren skal vare hjemme under kommunal renggring.

Flere brugere fremhaver, at de ser det som en fordel, at de ikke behgver at vere
hjemme, nar de skal have stgvsuget. Brugerne kan starte stgvsugeren, som kan kare
selv, imens de kan foretage sig andre ting som fx at kebe ind, lave mad/bage m.v. En af
de adspurgte fremhaver den frihed robotstgvsugeren giver hende:

"Man kan selv bestemme, hvornar man vil stevsuge. Man er selv
herre’.”” (Kvinde pa 65 ar)

Flere informanter understreger, hvordan stgvsugeren frigiver tid til at ggre andre ting,
mens der stavsuges:

“Robotten og jeg kan sagtens veere i samme stue, og jeg kan arbejde
samtidig med, at jeg stovsuger.” (Kvinde pa 78 ar)

“Den fir bare lov at kore, sd kan jeg lave noget andet.” (Kvinde pa
84 ar)

“Jeg satte den mange gange til nar jeg korte. Sd arbejdede den mens

jeg var veek, sa satte jeg den pa tid, og sa kerte den selv tilbage til
opladeren, ndr den var feerdig.” (Kvinde pa 69 ar)
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Folgende tegner et billede af interviewpersonernes oplevelser med at betjene
stevsugeren, herunder deres holdninger til driften af stevsugeren. De forskellige
oplevelser, afhanger blandt andet af faktorer som fysisk funktionsevne, ligesom
instruktionen ogsa synes at have en betydning for den enkeltes samlede oplevelse af
stavsugerens funktioner, drift og brugervenlighed.

Instruktion og opstart

Der er stor forskel pa, hvordan de forskellige interviewdeltagere er blevet instrueret i at
bruge stavsugeren. De brugere, der selv har anskaffet sig en robotstgvsuger, har oftest
leest brugsanvisningen, som har fungeret som primer instruktion i stgvsugerens
funktioner og anvendelse. Nogle har i tilleg ogsa benyttet sig af hjelp fra pargrende og
familie, ligesom enkelte har faet en demonstration af en kommunal medarbejder eller
leverandgren af robotstgvsugeren.

Dem, der har deltaget i afprevningsprojekter, er ogsa blevet instrueret i at bruge
robotstgvsugeren pa forskellige mader. En forteller, at det var en medarbejder fra
visitationen, som introducerede til stevsugerens funktioner samtidig med leveringen.
Andre fortaller, at de selv skulle afhente robotstgvsugeren pa et plejecenter, hvor de
kunne fa vejledning i at bruge teknologien.

Informanterne har divergerende holdninger til, hvordan de oplevede det at forsta og
komme i gang med at bruge stavsugerens funktioner. De borgere, som selv har valgt at
investere i robotstgvsugeren har i overvejende grad fundet det nemt og tilgeengeligt at
forsta og indstille de tekniske funktioner til deres behov, og ga i gang med at bruge
stevsugeren pa baggrund af brugsanvisningen. Samtidig er der dog enkelte, der ikke har
fundet manualen tiltreekkelig brugervenlig. Her papeges isar behovet for tydeligere og
enklere illustrationer, og kun et sprog. En enkelt mener samtidig, at butikken burde
have informeret om, at den en gang imellem skal renggres ekstra grundigt:

”Jeg vil anbefale, at man far en lille information af dem der szlger
den. S& man ved at hvis den stopper, s& er det simpelthen fordi der
sidder et eller andet. Jeg troede jo, der var noget teknisk i vejen med
en fra fabrikken men det var der jo ikke.” (Kvinde pa 80 ar)

Blandt dem der har deltaget i et kommunalt afprgvningsprojekt, er der flere, som ikke
oplevede introduktionen og instruktionen tilstreekkelig. En borger giver udtryk for, at
hun blev instrueret i, hvordan stavsugeren teendes og slukkes, samt ngdvendigheden af
at fjerne lgse ledninger fra gulvet. Sproget derimod var engelsk programmeret, hvilket
betad at stevsugeren informerede pa engelsk, som brugeren ikke kunne forstd. Det
forhold var brugeren ikke blevet oplyst om pa forhand, og hun havde ikke selv formaet
at omprogrammere sproget til dansk. | den sammenhang eftersparger brugeren i
interviewet instruktion i, hvordan sprogindstillingerne andres eller, at de fra
kommunalt hold pa forhand var blevet indstillet til dansk sprog.

Teknisk assistance

Ingen af informanterne giver udtryk for at have haft stgrre tekniske problemer med
robotstgvsugeren. Dem der har haft mindre problemer med stgvsugeren, primeart af
teknisk art, har oftest faet hjaelp af familiemedlemmer, som selv har haft erfaring med
at bruge robotstgvsuger.
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"Hvis ikke jeg havde min son til at hjelpe mig, sa ville jeg ikke have
en” (kvinde pa 90 ar)

"Det var min svigerdatter der loste de forste problemer jeg havde
med den. (...) De har selv en, og er rigtig glade for den. Sa hun ved
lige hvordan man skal gore. (...) Ellers ville jeg nok ringe til firmaet,
der har leveret stovsugeren.” (Kvinde pa 78 ar)

Andre har sggt hjeelp til at lgse problemer med stgvsugeren hos leverandgren, og
enkelte har faet eller haft mulighed for at fa assistance fra kommunale medarbejdere
som f.eks. hjemmeplejens medarbejdere. En af borgerne forteller, at hun har haft
tekniske problemer med sin robotstgvsuger. Inden hun ringede til sin svigerdatter, der
selv har en robotstagvsuger spurgte hun hjemmehjalperne om de kunne hjelpe. Hun
fortzeller nedenfor, hvordan hjemmehjelpen reagerede pa at blive spurgt til rads om
robotstevsugeren:

"De [hjemmehjelperne] var meget tilbageholdende og ikke sa
vidende om lige det (...) Det skal man maske lige teenke over og gere
noget ved.” (Kvinde pa 78 ar)

Tegmning og rensning

Alle brugere har erfaring med temning og rensning. Hovedparten af informanterne
oplever, at robotstgvsugeren skal tammes efter brug og derudover ofte renses for stav,
har og lignende, som satter sig fast i stgvsugerens barster og hjul. Nedenfor fortzller
flere af de interviewede om deres oplevelser med at tamme og rense stgvsugeren:

“Det er intet problem — jeg temmer den hver gang, berster lige
filteret ude pa trappen, sa luften tager det. Og hver gang undres jeg
over sa meget den har fundet. Det er utroligt! ” (kvinde pa 78 ar)

“Jeg sidder i det andet rum og syr engang imellem, 0g det kan jo
knibe med synet, sa der kan godt veaere en sytrad pa gulvet. Det kan
godt veere lidt besveerligt at fa viklet den ud af borsten igen.” (Kvinde
pa 90 ar)

| forbindelse med temning og rensning er der ogsa en som oplever, at det staver meget,
nar den tammes:

“Robotstavsugeren skal gores ren bagefter. Det er noget griseri, fordi
det stover meget”. (Kvinde pa 80 ar)

Flertallet af informanterne udtrykker, at jeevnlig temning og rensning af stgvsugeren er
afgarende for en problemfri drift. Flere finder det let nar man har faet det leert. Flere
udtrykker denne holdning:

”Den er meget nem at bruge.” (Kvinde pa 84 ar)
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“Den er meget nem at rense, nar man ikke skal have den skilt helt ad,
sa er det bare lige et skjold man skal lgfte, og sa smider jeg stavet
ud.” (Kvinde pa 80 ar)

Flere interviewede synes, at robotstavsugerens stavkammer er smat. Hertil siger en af
informanterne:

”Det rum til opbevaring af snavset var ikke ret stort.” (Kvinde pa 69
ar)

Nar stovsugeren skal temmes, skal man bruge handkraft for at skille den ad. Man
kommer direkte i bergring med stgv fra kammeret i modsatning til en stgvsuger, der
opbevarer stav og skidt i en stavsugerpose®. Det opleves af nogle som en ulempe:

"Det er lidt uhygiejnisk ndr den skal temmes, for man skal have
fingrene ned i skidtet.”(Kvinde pa 76 ar)

"Den skal tommes manuelt. Man star med fingrene helt nede i
klejnedejen og hiver lange har af borsterne (...) Lidt uhygiejnisk. Sa
kunne man tage handsker pa, men det gar man jo ikke. Det er lidt
omsteendeligt.” (Kvinde pa 65 ar)

"Det er ikke sd sveert ndr forst man far det leert (...) - men man skal
kunne bruge fingrene for at kunne gere den ren, det kan vare lidt
sveert at se de smd dele (...) Tror ikke at det er noget for folk med gigt
i haenderne. ” (Kvinde pa 90 ar)

Flere af de interviewede leegger ogsa veegt pa stevsugerens evne til selv at kare i
opladeren, nar den er feerdig med at stgvsuge. Det betyder, at de kan spare mange lgft af
stavsugeren, som af flere opleves lidt tung. Enkelte har ikke lert, hvordan stgvsugeren
programmeres til automatisk at kere i oplader. En enkelt giver udtryk for, at opladeren
fylder for meget til at have stdende fremme.

Mgblering og indretning

En starre del af informanterne giver udtryk for, at et er ngdvendigt at gere Kklar til
robotstgvsugeren, sa den kan arbejde frit. At gere rummet klar betyder, at man lige
flytter mindre mgbler som smaborde, opbevaringskasser og andre ting fra gulvet, sa
robotstgvsugeren kan komme til. Lidt som man ogsa vil gere med den almindelige
stgvsuger. Man skal ogsa sgrge for at fastgare/fjerne fritliggende ledninger og andre
lgse genstande. En informant udtrykker det saledes:

"Man skal lige veenne sig til at gore klar til robotten. Sa er den til
gengald ogsa bare god. Den karer og karer og kerer, og den er sa
grundig, og den er god helt inde ved kanterne.” (Kvinde pa 78 ar)

Samme kvinde fortzller, at hun ikke oplever ligefrem at skulle ommgblere for at fa
stgvsuget tilstreekkeligt. Men hun sgrger for at skabe plads, sa robotstgvsugeren kan
arbejde uhindret. Hun oplyser:

% Der findes robotstavsugere, som har en pose placeret i dockingstationen. Ved afsluttet stavsugning og placering i
dockingstationen temmes stgvsugerens kammer automatisk.
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”Det er jo et spargsmdl om hvordan man vil have gjort rent.” (Kvinde
pa 78 ar)

En anden udtrykker det saledes:

“Jeg gor altid det, at jeg flytter de mgbler jeg kan flytte ned i den ene
ende af stuen, og sa tager jeg den ene halvdel ferst og derefter den
anden. Jeg flytter de ting og mobler jeg kan skubbe eller beere (...)
Ude i entreen har jeg to lose teepper (...) Der er en ting man skal veere
meget forsigtig med, og det er frynserne. Jeg mener det stod i
brugsanvisningen at man skulle passe pa frynser. (Kvinde pa 80 ar)

Ud over teppefrynser ger informanten ogsa opmeerksom pa, at hun skal flytte tynde
snore fra persienner for at undga, at stavsugeren far fat i dem, nar den karer. En tredje
siger:

”Nar den skubber til det lille bord her, sa veelter billederne. Sa dem
samler jeg bare lige, og leegger dem pa bordet mens den stovsuger.”
(kvinde pa 78 ar)

Andre har oplevet, at robotstgvsugeren satter sig fast pa fembenet stoleben (fembenet
drejefod, red.), sa en af dem siger, hun holder gje med den, nar den arbejder i det rum.

Flere af de interviewede giver udtryk for, at de har fundet deres egne metoder til at
styre stgvsugeren til at kagre i bestemte omrader. Nogle bruger stole som afsparring
mellem to rum, eller opstiller andre typer forhindringer, sa stavsugeren a&ndrer kurs, nar
den stgder pa disse forhindringer. En anden forteller nedenfor om stgvsugerens
reaktion:

”Sa vender den om, og sa bliver den der, hvor jeg vil have den’.
(Kvinde pa 75 ar)

En af de interviewede, der ikke lengere bruger en robotstevsuger, oplevede det
generende, at skulle flytte lgse ledninger og andre genstande i gulvniveau:

"De ledninger, der hewnger ved gulvet, de skulle hanges op. Ellers
suger den dem op, og det er slet ikke spor spcendende (...) Alt skal
heenges op, ogsd mine gardiner skulle heenges op.” (Kvinde pa 76 ar)

En anden forteeller:

“"Man skal passe lidt pd med lose ledninger og stoleben og lignende
(...) Min sgn satte ledningerne op pa veeggen, sa nu skal jeg bare lige
lgfte telefonledningen, nar den skal kare der.” (Kvinde pa 90 ar)

En overvejende del af de interviewede giver udtryk for, at stevsugeren karer
problemfrit pa regulere lige flader uden for mange mgbler og ting. En af de
interviewede udtrykker sine betragtninger om stgvsugerens egnethed til mgbleringen i
en lille lejlighed:
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"De lige flader kan den godt tage, 0g det er fint nok. Men dgrtrin,
teepper og ledninger og gardiner nar gulvet er ikke sa godt i en lille
lejlighed. ”(Kvinde pa 76 ar)

Underlag og gulvtyper

Et andet undertema pa tveers af interviewene er brugernes overvejelser omkring
robotstgvsugerens egnethed til forskellige slags gulvtyper. Meningerne er delte, og
nogle oplever ikke, at den egner sig hverken mere eller mindre til en bestemt type
underlag eller gulv. Andre oplever, at den karer rigtig godt pa treegulve:

“Den er rigtig god pa mine treegulve — den er meget grundig, serligt
ogsd mellem revnerne. (...) Gulvene er blevet mere blanke, og sparer
faktisk en gulvvask.” (kvinde pa 78 ar)

En af de interviewede hefter sig dog serligt ved, at stavsugerens barster ikke kan
treekkes op, nar den skal kaere pa tepper, som med en almindelig stevsuger, der kan
indstilles alt efter typen af underlag, der skal stgvsuges. Hertil siger hun:

“Den korer fint, men jeg har pd fornemmelsen at den spiser mine
teepper.” (Kvinde pa 75 ar)

| ovenstaende citat henviser brugeren til, at stgvsugeren slider hendes vag-til-vaeg
teepper netop fordi den har barster, som ikke kan treekkes tilbage. | den sammenhang er
der ogsa serlige taepper, som stgvsugeren slet ikke far lov til at kgre pa, da disse bliver
slidte af barsterne pa stgvsugeren. En anden oplever, at robotstavsugeren efterlader et
spor af farvet fnuller fra det &gte teppe pa gulvteppet. Det ma hun sa stgvsuge vak
med den almindelige stevsuger. Billedet nedenfor kan illustrere problemet:

0 wri¥

Teeppefnuller, som robotstavsugeren efterlader i
kanten af det lgse teeppe
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Kvaliteten af renggringen opleves generelt tilfredsstillende. Der er dog varierede
holdninger til f.eks. tidsforbrug og sugeevne ligesom stgvsugeren i overvejende grad
opfattes som et redskab, der dog ikke kan erstatte behovet for manuel stevsugning i
seerlige omrader. Nedenfor uddybes holdninger og oplevelser af renggringskvalitet og
tidsforbrug.

Boligareal og tidsforbrug

Robotstavsugerens tidsforbrug opleves meget forskelligt af brugerne, hvilket til dels
skyldes boligernes forskellige starrelser og areal. Flere oplever, at det tager leengere tid
at bruge robotstegvsugeren end almindelig manuel stgvsugning. En forteller om dette:

“Det tager meget leengere tid, fordi den korer i mange monstre, ndar
den stader pd noget.” (Kvinde pa 75 ar)

Denne brugers oplevelse af tidsforbruget knytter sig saledes til indretningen af rummet,
som i dette tilfelde kan have en betydning for, hvor langt tid stevsugningen tager. En
anden forteeller om tidsforbruget:

“Robotstavsugeren er omkring halvanden time om at stevsuge hele
lejligheden p& 107 m?. Det er jeg godit tilfreds med. Den kan godt tage
hele lejligheden for den gdr tor for batteri.” (Kvinde pa 80 ar)

En tredje forteller, at hun oplever den er meget grundig, bade i kanter og hjgrner. Hun
fortzeller videre, at farste gang den skulle stavsuge under sengene i gastevarelset, sa
var den meget l&enge om det. Maske var det fordi der var sa meget at stgvsuge, for nu
synes hun den bruger mindre tid pa samme opgave — maske fordi det nu er bedre holdt.
Tidsforbruget fremhaves ikke af nogen som problematisk. Denne ekstra tid opvejer
flere derimod mod den fordel de ser i, at kunne bruge tiden pa andre ting samtidig med
at der stgvsuges. Kun en enkelt respondent skanner, at robotstgvsugeren bruger den
samme tid pa stevsugning som hjemmehjzlpen.

Sugeevne
Langt de fleste adspurgte brugere er tilfredse med kvaliteten af robotstevsugerens

rengaring. Herunder er der divergerende holdninger til sugeevnen som opleves mere
eller mindre effektiv. Nogle giver udtryk for, at dens sugeevne star mal med en
almindelig stevsuger, mens andre fremhaver sugeevnen som szrligt effektiv:

“Den karer og korer og korer ... 0og den er sa grundig, den er god helt
inde ved kanterne.” (Kvinde pa 78 ar)

"Den gdr helt i bund. Sugeevnen er fin.” (Kvinde pa 84 ar)
Nogle af de interviewede oplever dog ogsa, at stevsugeren i hgjere grad fejer end suger:

“Det er faktisk forkert at det hedder en stovsuger, for den suger ikke,
det skulle hedde en stovborste.” (Kvinde pa 69 ar)

“Det er lidt ligesom hvis du tog en kost og fejede gulvteppet med. Du
kan feje fnulleret veek.” (Mand pa 72 ar)
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Sidstnevnte eksempel pa en borgers oplevelse af sugeevnen relaterer sig til
stevsugerens konstruktion med bgrster pa undersiden. Det er her veerd at bemzrke, at
en af grundene til de forskellige oplevelser af sugevne ikke overraskende ogsa kan
skyldes, at borgernes erfaringer baserer sig pa forskellige stavsugermodeller, der kan
variere i pris og kvalitet.

Flere fremhaever den fordel ved robotstevsugeren, at den kan sattes til at stevsuge et
mindre afgreenset omrade. En fortaeller:

“Med robotten kan jeg bare tage den hen pa et begreenset omrade, sd
futter den bare rundt og spiser alle krummerne.” (Kvinde pa 69 ar)

En anden mener, at kvaliteten af robotstevsugeren ma vere bedre end ved personlig
hjeelp, grundet snaevre tidsmassige rammer for hjemmeplejens personale:

”Det tager tid, inden de kommer ind og far stgvsugeren frem og sat
sammen. Hvis du har en hjemmehjelp — ma de ikke tage sig mere tid
end den, der er afsat, selvom de synes der kunne traenge til at kunne
blive gjort noget bedre. Sa det der med inde under mgblerne og alt det
der. Det tror jeg altsa du far gjort bedre med den
der[robotstavsugeren].” (Kvinde pa 80 ar)

Robotstgvsugeren som et supplement

De interviewede tilleegger robotstavsugeren forskellige betydninger og roller som
redskab til rengeringen. En overvejende del af de interviewede er optaget af
robotstevsugerens evne til at stavsuge i hjgrner og under mgbler. Hvorvidt stgvsugeren
formar at komme ind i alle hjarner og under mgbler far saledes afggrende betydning for
opfattelserne af stavsugeren og renggringskvaliteten ved brug af den. En informant
udtrykker det saledes:

“Jeg var meget speendt pd om den ville tage hjornerne. Men det gor

den. Der er fire borster og de kommer ud og tager hjornerne”.
(Kvinde pa 76 ar)

Denne bruger oplever modsat flere andre af de interviewede, at stevsugeren stgvsuger
rummenes hjgrner. Hovedparten af brugerne mener ikke, at stgvsugeren formar at
renggre hjgrner tilstreekkeligt pga. stevsugerens runde konstruktion. Derfor anvender
flere en kost eller almindelig stavsuger til at renggre hjgrner:

“Det inderste i et hjorne far den ikke med. Det ved vi sd, og sd tager
vi bare vores [almindelige] stovsuger.” (Mand pa 78 ar)

“Der hvor der ikke er plads nok til den, kan den jo ikke komme ind —
Det kan jeg da heller ikke med den almindelige uden at tage
mundstykket af, der er jo ikke plads til den.” (Kvinde pa 78 ar)

Nasten alle informanter peger ogsa pa stevsugerens manglende evne til at stavsuge

mgbler, og at de kombinerer med traditionel stevsugning, hvilket fremgar af de to
citater herunder.
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"Det er ikke nok med en robotstovsuger. Den er nok i det daglige,
men jeg bruger den almindelige stavsuger til hjgrner og mabler. Jeg
var glad for den som en ngdlgsning, vil jeg sige.” (Kvinde pa 69 ar)

“Jeg har beholdt den gamle stovsuger, for robotstavsugeren kan jo
ikke kravle op pa mgbler og stgvsuge dem. Nar jeg skal stavsuge
mgbler og sengegavl, som er lavet af stof, sa bruger jeg den
almindelige stavsuger.” (Kvinde pa 80 ar)

Ovenstaende citater fremhaver en udbredt holdning blandt de interviewede. De
begraensede funktioner og evner betyder for en overvejende del af de interviewede, at
robotstevsugeren opfattes og anvendes som et supplement til den almindelige
stgvsuger. Nogle siger det sadan her:

”Den har ikke erstattet stgvsugeren. Det kan den ikke. ”(Kvinde pa 76
ar)

"Jeg stovsuger selv en gang imellem, for jeg er ikke sikker pd, hvor
meget den er kommet omkring (...) Jeg synes ikke den kan erstatte en
stavsuger, for den er ikke sa grundig.” (Kvinde pa 84 ar)

“Der er jo ting den ikke kan — fx tage lister og komme under de lave
mobler. Men det klarer jeg lige selv med den almindelige.” (Kvinde
pa 90 ar)

”Den kan jo ikke det hele — den kan jo fx ikke tage mgbler eller lister.
Den kan heller ikke kore pa trapper, vel? (...) det kunne veere lidt
smart hvis den kunne.” (Kvinde pa 78 ar)

Selvom stevsugeren for mange af brugerne "kun’ er et supplement, s& opleves den af
hovedparten som tilfredsstillende, illustreret med felgende citater:

“Storstedelen klares altsa med robotstovsugeren, og jeg er godt
tilfreds med den.” (Kvinde pa 80 ar)

“Den far lov til at stovsuge, og sa har jeg fornemmelsen af at det har
varet godt. Det er mig en hjelp.” (Kvinde pa 84 ar)

Endelig bgr det naevnes, at flere brugere i deres sammenligning med en almindelig
stgvsuger ger opmarksom pa, at en almindelig stevsuger heller ikke nar ind i alle
hjarner, eller kan tage kanter og lister. Nar man skal stgvsuge med den skal man jo ogsa
flytte mebler og andre ting, hvis man vil stavsuge der hvor de star — ellers kan man jo
kun stgvsuge udenom.

4 Fysisk aflastning

| interviewene var de interviewede optagede af, hvilke fysisk aflastende fordele en
robotstgvsuger kan have. Nogle fremhavede imidlertid ogsa, at stevsugeren forudsztter
en vis fysisk funktionsevne, ferend stgvsugeren kan opleves som aflastende. De
naermere holdninger hertil uddybes i det fglgende.

36



Fysisk aflastning

De interviewede, som har investeret i en robotstgvsuger, leegger alle vaegt pa den
fysiske aflastning de oplever ved at bruge en robotstgvsuger fremfor en almindelig
stavsuger. Flere fremhaver sarligt fordelen ved, at stgvsugeren kan na ind ubekvemme
steder som under lave mgbler; f.eks. senge, kommoder, sofa. Brugere, der er fysisk
begraensede pa grund af smerter eller stivhed i bevaegeapparatet oplever stor aflastning
ved at slippe for at stavsuge pa vanlig vis og at bgje sig ned, som det var tilfeeldet ved
brug af almindelig stavsuger:

“Den [robotstavsugeren] er meget verd, for jeg kan ikke holde til den
stilling der [alm. Stevsugning] (...) Sd ma jeg jo finde mig i, at
den[robotstevsuger] ikke nar ind i alle hjgrner] ”. (Kvinde pa 80 ar)

| ovenstdende udsagn afvejer informanten saledes stgvsugerens aflastende effekt mod
det faktum, at stevsugeren ikke kan komme ind i alle hjarner. Flere fremhaver fordelen
ved ikke at skulle skubbe og treekke den almindelige stavsuger, hvilket opleves som en
fysisk belastning af nogle:

"Det der er treels ved en almindelig stevsuger, er det her frem og
tilbage(...)man fir sd dejligt ondt i ryggen”. (Kvinde pa 75 ar)

“Jeg slipper jo helt for at fi ondt i ryggen ved at stovsuge — det er jo
hardt for kroppen, sarligt nar man skal bgje sig for at komme inde
under de lave mobler.” (Kvinde pa 90 ar)

Derudover er der en enkelt af de interviewede, som har allergi og oplever en fordel i at
kunne slippe for at stgvsuge almindeligt, da hun dgjede med andedraetsbesveer. En
anden oplever, at luften i lejligheden er blevet meget renere, og en tredje udtaler:

"Sundhedsmeessigt — der er den bare god.” (Kvinde pa 78 ar)

Krav til fysisk og mental funktionsevne

Nogle af de interviewede understreger, at man skal kunne bruge sige hander og fingre
for fysisk at kunne temme og rense robotstgvsugeren selv. Det stiller sdledes krav til en
vis fysisk funktionsevne, fordi arbejdsprocessen med at tamme og renggre foregar ved,
at brugeren med handkraft skal skille stavsugeren ad. En af informanterne siger:

"Tror ikke det vil veere noget for min sgster der har gigtplagede
hender — man skal jo bruge fingrene for at ggre den ren — og det kan

altsd veere lidt sveert at scette de smda ting rigtigt ind igen.” (Kvinde pa
90 ar)

Flere af de interviewede har slidgigt i haender og fingre, og enkelte oplever derfor, at
det kan veere sveert eller umuligt at tamme og rense stgvsugeren selv. Det skyldes isaer
smerter og stivhed samt krumninger i hand- og fingerled. En bruger, som har slidgigt i
hander og fingre forteeller:

“Den er sveer at tamme. Mine hander kan ikke. Man skal tage den op

nedefra. Det er meget sveert, for den er tung for nogen der ikke kan
bukke sig. Sa skal den ud i kekkenet, for det skal jo ned i
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skraldeposen. Sa skal du trykke pa en knap. Det var jeg lenge om og
fa trykket den knap ned og fa stevskuffen ud pga. mine hander, og den

skal tommes hver gang for der kan ikke veere ret meget i.” (Kvinde pa
76 ar)

Flere papeger, at de skal beere stavsugeren nar de skal tamme og rense den, eller beere
den op/ned af trapper, hvis man bor i flere etager. Den opleves af flere som lidt tung at
bare og lafte pa, hvilket opleves som en fysisk belastning hos de brugere, som har
fysisk nedsatte funktionsevner og smerter i kroppen.

5 Individuel behovsvurdering

Pa samme made som forrige afsnit illustrerede, at teknologien stiller krav til en vis
fysisk funktionsevne, s mener flere brugere ogsa, at teknologien fordrer et vist
kognitivt funktionsniveau, hvis brugere skal have udbytte af den:

"Den kan ikke erstatte hjemmehjeelp for de mennesker der har brug
for det (...) Den er bare et godt supplement til dem der kan finde ud af
at bruge den (...) Man skal veere sikker pa at den, der skal have en
robotstgvsuger, ogsa kan finde ud af at bruge den. ” (Kvinde pa 90 ar)

| den forbindelse er et gennemgaende trak i alle interviewene holdningen om, at
robotstgvsugerens nytte og mulige effekt — herunder fordele og ulemper ved
teknologien — bgr vurderes med afsat i det enkelte menneskes livssituation og behov
for hjelp og stette. Felgende illustrerer hvordan sadanne synspunkter kommer til
udtryk blandt informanterne.

Differentieret og indteegtsbestemt hjeelp

Flere interviewpersoner understreger ngdvendigheden af, at fysisk savel som psykisk
og mental tilstand er afgagrende for robotstavsugerens succes hos den enkelte borger. |
lyset af tidligere pointer om, at stevsugeren skal tammes manuelt og med handkraft, og
at stgvsugeren kraver en vis grad af instruktion og teknikforstaelse, finder hovedparten
af de interviewede det ikke optimalt, hvis robotstgvsugeren skal erstatte tilbud om
personlig hjeelp til stavsugning. Saledes mener flere af de interviewede, at borgere, som
pa den ene eller anden made har nedsatte funktionsevner eller andre komplekse
psykosociale behov vil fa et begraenset udbytte af stgvsugeren.

De interviewede fremhaver de gkonomiske omkostninger ved privat anskaffelse af en
robotstevsuger. Flere mener i den sammenhang, at eventuelle fremtidige krav om
privat anskaffelse hos eldre afhaenger af den enkelte borgers gkonomiske situation.
Hertil udtrykker flere informanter:

"De er vel lidt smadyre. Sd jeg skulle da spare noget mere for at fa
rdad ndr jeg kun har min folkepension.” (Kvinde pa 90 ar)

“Hvis det blev permanent, sa ville det veere rimeligt, hvis kommunen
gav et tilskud. ” (Kvinde pa 76 ar)

“Hvis der er nogen som ikke har rdd til det, sa skal de have hjcelp til
det. Enten via ldn eller tilskud.” (Kvinde pa 78 ar)
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"Giv tilskud til dem der har brug for det. Hvis alle skulle have, sa er
der ikke nok til dem der traenger. Hvis der er nogle, som virkelig
trenger til at blive afhjulpet, og har brug for sadan en
der[robotstevsuger] men ikke rad til det, sa vil jeg godt ga ind for, at
samfundet betaler.”(Mand pa 78 ar)

”Jeg lever kun af, hvad jeg far i pension fra det offentlige. Sa skal der
spares meget hvis man skal kebe selv. Der ma veare en nedre granse
for, hvor hjeelpen kommer fra. Jeg synes ikke man kan tage det over
en kam. Hvis der er nogle der har rad til det, sa synes jeg det er
rimeligt, at de selv betaler” (Kvinde pa 84 ar)

Ovenstaende udsagn foreslar saledes, at der gives kommunalt tilskud til borgere, som
bliver tilbudt en robotstgvsuger som et alternativ til personlig hjelp til stavsugning. En
anden informant foreslar muligheden for at leje en robotstgvsuger hos kommunerne
med henblik pa at tage hgjde for de borgere, som alene lever af deres folkepension, og
maske derfor ikke har rad til at kebe en stavsuger selv:

”Det ville mdske veere rimeligt, at kommunen betalte for eller ogsa, at
man kunne leje en robotstavsuger af kommunen, sadan at kommunen
kobte dem hjem.”’(Kvinde pa 80 ar)

Feelles for de interviewede er en opfattelse af, at det bgr veere en individuel vurdering
som afger, hvorvidt en borger selv skal betale, eller om kommunen skal finansiere en
robotstgvsuger helt eller delvist. Ifglge de interviewede bgr denne vurdering vere
indkomstbestemt, og ud fra en individuel vurdering af fysiske og kognitive
funktionsevner. Flere informanter mener, at kommunerne bgr stille stevsugere til
radighed eller finansiere robotstgvsugere ud fra en betragtning om, at den er et
arbejdsredskab, som stadig anses for at vere relativt dyre — serligt hvis de skal
finansieres af en folkepension:

”Hvis det skulle veere et arbejdsredskab for hjemmeplejen, sa var det
vel egentlig rimeligt at kommunen stillede x antal robotter til
radighed, og sa leenge de koster over 2000 sa er det jo mange penge
ud af den enlige ’Fru Hansens” folkepension.” (Kvinde pa 65 ar)

"Hvis kommunen scetter dem ind for at spare arbejdstimer, sa er det
dem der skal betale. Sa kan det ikke vaere den gamle borger, som kun
har folkepension.” (Kvinde pa 69 ar)

Robotstgvsugeren — et forbrugsgode?

| lyset af holdningerne til hvem der bgr og skal finansiere robotstagvsugere peger flere af
de interviewede pa spergsmalet om, hvorvidt robotstavsugeren kan betragtes som et
forbrugsgode eller et hjelpemiddel. En af informanterne forestiller sig, at
robotstavsugeren med tiden kan blive opfattet sadan:

“Jeg har gdet og tenkt over min egen holdning til opvaskemaskine.
Det ville jeg da ngdig undveere. Og det er da noget med at sa er man
fri for de der kedsommelige opgaver, og det kunne da godt veere man
ogsa kom til at se sadan pa robotstgvsugeren. Vi nermer os jo at de
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her robotstavsugere bliver til forbrugsgode ligesom sa meget andet,
men jeg tror ikke vi er der endnu.” (Kvinde pa 65 ar)

En anden informant knytter sine betragtninger omkring finansiering af
robotstgvsugeren sammen med sin opfattelse af robotstgvsugeren og sammenligner den
her med andre former for forbrugsgoder og husholdningsredskaber:

"Nu f.eks. roremaskinen til kokkenet. Den har jeg jo ogsa selv kobt.
Jeg har jo det her med gluten og laktose, sa jeg skal selv lave min
mad og bage mit brgd, sa l&nge jeg kan. Jamen sa kaber vi jo de ting
vi skal bruge ik’. Hvis man selv har rad til det, sd synes jeg man skal
kgbe den. Skulle man have en ny almindelig stevsuger sa skulle man
Jjo ogsd selv kobe den.” (Kvinde pa 75 ar)

Behovet for social kontakt

Pa tveers af de interviewedes udsagn understreges i hovedparten af interviewene en
opfattelse af, at robotstgvsugeren ikke bgr erstatte tiloud om personlig hjeelp til
stevsugning hos borgere, der har vanskeligt ved at klare sig selv. Nedenfor er
eksempler pa, hvordan informanter udtrykker denne holdning:

“Jeg synes det er forferdeligt synd for celdre mennesker, som skal
spises af med en robotstgvsuger og pa den made undvare den
personlige kontakt. Jeg har selv bestemt og betalt den og jeg kan selv
bestemme om jeg vil bruge den.”(Kvinde pa 75 ar)

"Man gor en fejl, tror jeg, hvis det er nu man melder ud, at hvis du
skal have hjeelp i gvrigt, sa tager vi hjelpen fra dig. Det bliver lidt en
slags straffeaktion ik’. Det er motivation, der skal til for, at man selv
gor det.” (Kvinde pa 65 ar)

Der er flere arsager til, at en overvejende del af informanterne ikke mener, at
robotstevsugeren ber blive en permanent ydelse til erstatning for traditionel
hjemmehjeelp til stgvsugning. Dels henviser flere til de fysiske og kognitive
forudseetninger for at kunne lere og praktisk anvende robotstgvsugeren. Dels peger
flere pa, at personlig hjelp ogsa er med til at forebygge ensomhed blandt aldre
mennesker, hvis eneste kontaktmulighed er via hjemmeplejen. Dette eksemplificeres pa
flere mader i nedenstaende udsagn:

"Hvis man kun er visiteret til stovsugning. Sda skal man overveje, om
det er den eneste kontakt. Og mister man den, sa er det et minus. Det
md ikke betyde, at man mister en kontaktmulighed.” (Kvinde pa 65 ar)

”Det ma aldrig fere til, at det er det, der bevilges, sa den personlige
kontakt forsvinder. Det duer simpelthen ikke. Sa kommer man jo til, at
skulle lave alt for mange indsatser for at bryde isolation og
ensomhed, og kunne man sa ikke kombinere det i den praktiske
indsats, hvor borgere kan inddrages. Det ma veere mdlet synes jeg.”
(Kvinde pa 65 ar)
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Ovenstaende citater understreger den holdning, at personlig hjemmehjeelp i hgj grad
ogsa knytter sig til behovet for at have social kontakt med andre mennesker. Med andre
ord mener flere informanter, at hjemmehjaelpens funktion ud over at yde praktisk hjaelp
0gsa bestar i, at tale med og give borgere, der ikke selv kan komme ud, mulighed for at
have social kontakt med andre mennesker. I den sammenhang udtrykker flere
informanter:

“"Der er sikkert ogsa mange, som gerne vil have kontakt med
hjemmeplejen for snakkens skyld, sa robotstavsugeren skal ikke
erstatte plejepersonalet.” (Kvinde pa 80 ar)

"For mig der er rask og rorig er det alle tiders, men jeg er bekymret
for det med hjemmehjcelpen (...) Det skreemmer mig. Det er jo ikke
bare det at fd stovsuget. Det er jo ogsd det sociale.” (Kvinde pa 69 ar)

| sidstnaevnte citat veerdiseetter informanten stgvsugeren positivt ud fra et rationale om,
at den seerligt er brugbar for hende i kraft af hendes i gvrigt gode helbred, der ikke
begreenser hendes muligheder for at vaere aktiv. | trdd med denne holdning
tilkendegiver en anden informant sit synspunk:

“Hvis man er nodt til at snakke med sddan en [robotstgvsuger] for at
fa selskab, sa gar det for langt (...) En hjemmehjcelper er ikke bare en

der kommer og gor rent. Det er en der kommer og er menneskelig.”
(Mand pa 78 ar)

| trad med opfattelserne af hjemmehjzalpens betydning for at fa opfyldt et socialt behov,
leegger en informant ligeledes vagt pa trygheden i, at der kommer et menneske i
forbindelse med rengaring:

"Det er betryggende, at der kommer nogen hver 14. dag. Sa ligger
man sgu da kun dgd i 14 dage, hvis man falder om [griner] ”. (Kvinde
pa 76 ar)

Ovenstdende citater belyser en gennemgaende holdning vedrgrende hjemmehjalpens
funktion og rolle. Hovedparten af informanterne finder, at hjemmehjalp har en
dobbeltfunktion, som bestar i bade at yde praktisk hjeelp men ogsa, at bidrage til &ldres
muligheder for social kontakt.

Et arbejdsredskab

Der er nogle informanter, som giver udtryk for at robotstgvsugeren kan og bgr veere et
arbejdsredskab for plejepersonalet i hjemmeplejen. En mener i den sammenhang, at
robotstgvsugeren ved permanent indfgrelse i hjemmeplejen kan spare ressourcer og
have en positiv effekt pa de ansattes arbejdsmiljg. Nedenfor uddyber hun sin pointe:

”Fordelen er at der frigares nogle ressourcer, og der skal maske ogsa
vere et fornuftigt forhold omkring det der arbejdsmiljg. Og de
ressourcer kan sa bruges malrettet (...) Rammen for bevillinger kan
bevares men man kan putte noget andet i den.”” (Kvinde pa 65 ar)
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Ogsa her understreges den gennemgaende pointe, at personlig hjelp ikke bgr erstattes
af en robotstgvsuger men at tiden i stedet kan bruges til at hjelpe den &ldre med andre
ting. En anden bruger leegger vaegten pa, at robotstgvsugeren i hgjere grad skal veere et
arbejdsredskab i hjemmeplejen end at erstatte hjeelp til stevsugning:

”Hvis man giver sddan en [robotstevsuger] ud, sa er det for at lette
hjemmehjalperen. | stedet for at sige at, hun [borgeren] skal gare det
selv. Sadan skal det ikke vaere. Hjemmehjalperen kan na noget andet,
som ogsd er godt at fa ndet. Sa det er hjemmehjcelperens hjeelp.”
(Mand pa 78 ar)

6 Motivation og abenhed

Afsluttende ber det naevnes, at en overvejende del af informanterne udviser abenhed og
gleede ved at bruge eller have brugt robotstevsugeren. Til trods for, at der er flere
informanter, som ikke mener, den kvalitetsmaessigt kan erstatte behovet for manuel
stgvsugning fuldstendigt, er der gennemgaende stor tilfredshed med stgvsugeren.
Denne holdning skyldes nogle af de forhold, som er belyst i ovenstadende bl.a. fysisk
aflastning, fleksibilitet og selvhjulpenhed, der giver brugerne en positiv oplevelse af at
kunne klare sig selv, og bevare sin autonomi og kontrol i eget liv. Nedenfor findes
udsagn, der understreger de positive erfaringer med stgvsugeren:

" Jeg var lykkelig og begejstret for den.” (Kvinde pa 75 ar)

“Jeg er rigtig glad for den. Og hvis jeg kan fa flere robotter der kan
hjcelpe mig, sd vil jeg bare sige ja tak” (Kvinde pa 78 ar)

“Vi er abne. Vi er ikke forskreekkede. Vi har altid synes det var
interessant at prove noget nyt” (Kvinde pa 76 ar)

“Jeg synes det er en stor hjceelp. Hvis man bare lige er klar over hvad
den kan og ikke kan. (...) Den er altsd god.” (Kvinde pa 75 ar)

“Jeg er meget glad for den — jeg kan slet ikke undveere den.” (Kvinde
pa 90 ar)

Pa spargsmalet om, hvorvidt de kunne anbefale andre at bruge robotstavsugere er
svaret et overvejende ja — bare man husker pa, at den ikke kan alt, og at den ikke helt
kan erstatte en almindelig stavsuger endnu, eller erstatte hjemmehjeelpen til rengering i
hjemmet.

Sammenfatning

Dette kapitel har praesenteret og belyst en reekke temaer, der udspringer af brugernes
erfaringer med robotstgvsugere. Et hovedtema pa tveers af informanter illustrerer,
hvordan robotstgvsugeren understatter borgernes selvhjulpenhed, og uafhangighed af
hjeelp udefra. Samtidig giver robotstavsugeren brugerne fleksibilitet i forhold til
tidspunkter for renggring, samt hyppighed og varighed af rengeringen.
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Instruktion i brug af stevsugeren er et andet centralt tema. Flere informanter
understreger grundig instruktion som en vigtig forudsaetning, for at komme godt i gang
med at bruge robotstavsugeren. Instruktionen kan bade vare personlig instruktion fra
leverandgrer, plejepersonale eller pargrende, ligesom det kan vare lesning af
brugsanvisningen.

Selve betjeningen af stavsugeren opleves generelt problemfri. En pointe her er dog, at
hjemmet skal klargares inden robotstgvsugeren seettes i gang. Derudover har forskellige
gulvtyper indflydelse pa opfattelserne af stgvsugerens renggringsevne- og kvalitet.
Brugerne er dog generelt tilfredse med kvaliteten af stgvsugningen, om end de fleste
kombinerer brug af robotstevsuger med almindelig stevsugning. Det skyldes bl.a. at,
stavsugeren ikke kan komme ind i hjgrner, kare pa mgbler og pa trapper.

Hovedparten oplever fysiske gevinster ved bruge robotstavsuger, der aflaster kroppen
fra ubekvemme stillinger. Flere bemarker dog ogsa, at stgvsugeren ved tgmning og
rensning kraever en vis fysisk funktionsevne i hander og fingre, hvilket kan opleves
som en barriere for brug af robotstavsuger hos borgere med f.eks. slidgigt.

De interviewede er gennemgaende af den holdning, at der ved implementering af
robotstevsugere som en hjemmehjalpsydelse bar gives indkomstafhaengigt tilskud fra
kommunerne. Samtidig udtrykker stegrstedelen en vis bekymring eller skepsis ved
indfgrelse af robotstgvsugere som alternativ til personlig hjelp til stevsugning. Det
skyldes til dels, at hjemmehjalpen ifglge informanterne ogsa udfylder et behov for
social kontakt. Robotstgvsugerne opfattes som hjemmehjeelpernes arbejdsredskab, der
kan frigive tid til andre opgaver hos de @ldre borgere samt have en positiv effekt pa de
ansattes fysiske arbejdsmiljg.

2-3 af de interviewede har efter afprevning ikke gnsket at fortsette med at bruge
robotstgvsugere af forskellige grunde - dels gkonomiske i relation til den oplevede
renggringskvalitet, dels fysiske begreensninger i forhold til at kunne temme og rense
stevsugeren, og dels det personlige selskab nar hjemmehjzlpen klarer opgaven.

Alt i alt er der blandt de interviewede en stor abenhed over for robotstgvsugeren,
hvilket skyldes robotstgvsugerens positive effekter pa borgernes oplevelser af f.eks.
selvhjulpenhed, fleksibilitet og fysisk aflastning. Det er veerd at hafte sig ved, at
hovedparten af de interviewpersoner, som pa eget initiativ har anskaffet sig eller har
faet en robotstavsuger, formodes i nogen grad at have en betydning for deres positive
indstilling og erfaringer med robotstgvsugeren.
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Traeningsteknologier

| dette afsnit preesenteres de interviewedes erfaringer med at bruge forskellige
interaktive treeningsteknologier. Nogle har erfaringer fra at bruge i deres genoptraning,
andre har brugt traeningsteknologierne til mere vedligeholdende treeningsaktiviteter.

Praesentation af informanter
Der er lavet i alt tolv interview med hjemmeboende borgere. Der er interviewet tre
mand og ni kvinder i alderen 63 til 89 ar. Geografisk fordeler de sig i fire kommuner.

Interviewbetingelser

Der er lavet seks interview i borgernes hjem, og seks interview pa et aktivitetscenter.
Interviewene varer op til to timer alt afhaengig af, hvor meget de interviewede ville
forteelle.

Erfaringskontekst
Ogsa her er de interviewede meget forskellige i deres baggrunde, livssituationer og
erfaringskontekster. De har forskellige erfaringer med at bruge treningsteknologierne.

Nogle har anvendt treeningsteknologi i forbindelse med fysisk genoptraening, mens
andre har anvendt det til mere vedligeholdende treningsaktivitet af bade fysisk og
kognitiv art. Nogle har anvendt teknologierne i lang tid, mens andre kun lige er
begyndt. Nogle har pravet forskellige beveaegelsesspil pa to af treeningsteknologierne

De interviewede har forskellige niveauer af funktionsevne bade fysisk og kognitivt.
Flere af de interviewede har oplevet fysiske gevinster som forbedret muskelstyrke og
balance, mens andre oplever mere sociale relationelle gevinster som samveer, grin og
godt humgr. Samlet kan det siges, at de undersggte traeningsteknologier er brugt
forskelligt i formal og omfang, og at traeningsteknologierne opleves som et supplement.

Alle de interviewede har faet praesenteret de forskellige spil og treeningsprogrammer via
treeningsterapeuter/ aktivitetsmedarbejdere. Efter endt rehabiliteringsophold har nogle
af de interviewede skullet treene videre derhjemme med bevagelsesspillene.

Fakta om de anvendte traeningsteknologier
De anvendte treeningsteknologier er forskellige i funktion og formal:

e Nintendo Wii — en traeningsteknologi, hvor man spiller via en spillekonsol,
koblet til TV-skaerm eller lignende. Spillet styres via handholdte controllere, en
slags fjernbetjening, man styrer beveaegelserne med pa skeermen. Skal man kaste
en bold skal man svinge armen fremad i en kastebevaegelse med controlleren i
handen. Der findes forskellige spil som bowling, tennis, golf m.fl.
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Nintendo Wii

e Kinect (til Xbox 360) er en anden type beveagelsesteknologi, der ogsa bruges
med en tv-skaerm. Her spiller man uden controller, men bruger sin krop i stedet.
Kinect reagerer pa ens bevagelser - skal man hoppe, sa hopper man; skal man
kaste en bold, sa kaster man. Der er ogsa her forskellige spilmuligheder.

.

Kinect til X-box

e Treaningsprogrammer pa computer og Ipad, som bruges til trening og
vedligeholdelse af kognitive funktioner (hukommelse, reaktionsevne, overblik,
koordination m.fl.).

Treeningsspil pa PC Kortspil Ipad ”Diamantjagt”

Pa aktivitetscenteret, hvor seks af de interviewede kommer, tilbydes ogsa
computerkurser med det formal, at ruste borgerne til at kunne klare sig bedre i det
daglige. De er ogsa begyndt at introducere Ipad som traeningsplatform. Vi er orienteret
om, at der lige nu arbejdes intenst pa at feerdigudvikle flere nye treeningsteknologier til
interaktiv virtuel genoptreening.
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De interviewedes teknologierfaringer i tematiseret form

Via databearbejdningen treeder nedenstdende centrale temaer frem pa tveers af
interviewene. | det efterfalgende praesenteres de interviewedes erfaringer med at bruge
treeningsteknologi  temavis, underbygget med udvalgte citater og udsagn fra
interviewene:

2 3
Aktiv og Tilbud fremfor
selvhjulpen tvang

1
Socialt feellesskab

4 ) 6
Erfaring og Teknologimaessige Holdninger til
motivation kompetencer teknologierne

1 Socialt feellesskab

Flertallet af de interviewede giver udtryk for lidt forskellige erfaringer med
treeningsteknologien, dog er nasten alle enige om, at det sociale samveer og feellesskab
har betydning for hvordan de oplever treningssituationen. Det illustreres
indledningsvist med denne korte case-historie fra den virkelige verden:

En af de interviewede forteller, at hun glaeder sig meget til treeningen
med Wii-teknologien. Hun spiller mest bowling og tennis, og mader
andre, der ogsa skal treene. Nar de spiller, far de en god oplevelse
sammen. Hun forteeller:

”Jeg er glad for at komme til treening. For de kan jo marke, om jeg
har det godt eller darligt. (...) Jeg synes, det er en fordel at treene
sammen med andre — det er hyggeligt og godt at have nogen at lere
det sammen med.”

Case fra interview

Treeningssituationen er tydeligvis forbundet med det sociale samver og
leeringsfeellesskabet for den interviewede. En af de andre interviewede forteller:

”Jeg synes det er smaddersjovt, det synes jeg. Det forbedrer min fysik,

og sa far vi nogle gode grin, nar jeg spiller med de andre” (kvinde pa
74 ar)
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Otte af de interviewede bruger primart bevaegelsesspillene bowling og tennis. De giver
udtryk for, at det sociale fellesskab er godt, fordi de mgder andre, og har det sjovt og
hyggeligt mens de treener. En af de interviewede forteeller:

”Jeg synes det er godt. Man far det sa godt - og sa hygger vi
os.” (kvinde pa 87 ar)

En af de interviewede forteller, at der er nogle, der synes, det kan vere pinligt at sta
foran de andre. Nok mest fordi de ikke selv synes de er sa gode, og at det kan veere lidt
pinligt at sta foran de andre. En anden fortaller, at hun ikke synes, man bliver udstillet
pa et lille hold med fem-seks personer.

En af de interviewede mand oplever lige det modsatte, for han giver udtryk for, at han
synes, det er pinligt, at treene sammen med andre. For man kan veere bange for at
dumme sig. Pageeldende herre vil derfor helst treene alene. Alle gvrige interviewede
angiver, at de ikke har lyst til at bruge spillet alene, f.eks. derhjemme. Det er flere
grunde til dette — for nogle kan det virke sveert at indstille spillet, og sa er nogle
ligefrem afhangige af at spille sammen med andre. En af de interviewede forteller:

”Jeg synes nu det er godt, at man er sammen med andre om det, for
sa er det mere sjovt at treene” (kvinde pa 83 ar)

Det ser ud til, at flertallet af de interviewede saledes helst vil bruge
traeningsteknologierne sammen med andre, dels for treeningen, dels for samveeret og
hyggens skyld. Der er ogsa andre fordele, her fremhavet ved fglgende udsagn:

”Man ger sig nok mere umage sammen med andre” (kvinde pa 78 ar)

”Jeg kan godt lide at spille Wii- det giver et godt grin. Jeg kan jo godt
lide at lege” (kvinde pa 74 ar)

“Det giver lidt ekstra kredit, nar bgrnebgrnene hgrer, at mormor
spiller Wii pd aktivitetscentret. Det synes de er lidt sejt” (kvinde pa 74
ar)

”Min sgn og mine barnebgrn synes ogsa det det godt. Sa kan vi veere
feelles om det” (kvinde pa 87 ar)

”Det er sa spaendende — jeg kan rigtig godt li* det” (kvinde pa 78 ar)

De fleste interviewede beskriver, at de i nogen grad oplever effekt af at treene med
treeningsteknologierne. De oplever en bedre fysik, serligt balance og styrke fremhaves.
De interviewede er typisk kommet i gang med traeningsteknologierne via
treeningsterapeuter, som har motiveret dem til at supplere treeningen med de nye
treeningsmuligheder. En enkelt forteeller, at hun havde set barnebarnet spille det. Det
gjorde hende lidt nysgerrig, sa nu spiller hun pa centret.
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De fleste af de interviewede, der har erfaringer med Wii- og Kinect-teknologierne
vurderer, at de understatter deres selvhjulpenhed i nogen grad afheengig af hvor meget
de spiller. Flere af de interviewede giver udtryk for at deres fysiske formaen er styrket.
Her underbygget med et par udvalgte udsagn om betydningen af at bruge
treeningsteknologierne:

”Det har hjulpet fysikken meget. Jeg har faet nemmere ved at ga”
(mand pa 63 ar)

»Jeg sidder ned og spiller fordi min balance er sa darlig. Men det er
god treening for armene — jeg trener bade hgjre og venstre (...) Jeg
far musklerne i gang i hele kroppen, bade i arme og ben, for jeg kan
jo ikke sidde stille.” (kvinde pa 78 ar)

“Jeg vil gerne kunne arbejde i haven, og klare mig selv. Jeg synes det
at spille Wii er med til at opbygge bade sind og krop” (kvinde pa 87
ar)

En anden interviewperson siger noget lidt andet:

”Hm, jeg synes maske ikke, der er den store forskel, sa meget bruger
jeg den ikke. Kun af og til — og nogle gange 4 gange om ugen, og i
andre uger slet ikke. Men jeg synes nu det er meget sjovt” (kvinde pa
74 ar)

Det ser ud til, at det, at forblive selvhjulpen har stor betydning for motivationen til at
bruge treeningsteknologierne. Nar de bruger treeningsteknologierne pa henholdsvis TV
og computer og/eller Ipad, sa styrkes ogsa deres mere generelle teknologimaessige
kompetencer i en vis grad.

Nogle af de interviewede forteller ogsa, at de godt kan se, det er ngdvendigt at leere at
bruge mere teknologi, for at kunne fglge med. De fremhaver, at aktivitets- og
treningscentre er et trygt og godt sted at blive inspireret til at prave nye
traeningsformer.

En anden interviewperson forteller, at hendes motivation til at bruge treeningsteknologi
pa en ny made blev vakt for nylig. For en af treeningsterapeuterne introducerede hende
for et treeningsspil pa computeren, og det syntes hun var ret sjovt. Nu er hun ved at lzere
at spille det pa Ipad ogsa. Eneste begraensning er, at hendes syn er svakket, og hendes
gjne treettes af for meget tid foran skaermen. Hun er lidt srgerlig over dette forhold,
som hun mener hurtigt vil begraense hende. For som hun siger:

“For jeg synes jo det er sjovt at lege — og det spil med diamanterne
synes jeg er meget sjovt.” (Kvinde pa 84 ar)

Flere tilkendegiver, at de sagtens kan se ngdvendigheden af at blive gode til at bruge en

computer. For de vil kunne blive mere selvhjulpne og mindre afhaengig af hjelp i
forhold til mange dagligdags ting:
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”Jeg er lidt irriteret over, at jeg ikke kan det der med computeren
endnu. Det begranser jo en — og man bliver lidt mere ubehjaelpsom,
nar sa fysikken ogsa begraenser mig i at komme sa meget rundt jeg
gerne ville. Jeg kan godt fgle mig lidt udenfor” (kvinde pa 85 ar)

“Tjah, det er jo nok den vej det gar. Sa der er nok ingen vej udenom.”
(mand pa 71 ar)

Der er saledes forskellige motiver og holdninger til at bruge treeningsteknologierne. En
del af de interviewede har tilkendegivet en vis skepsis og tilbageholdenhed, som nok
handler om usikkerhed mere end manglende lyst. Nogle af dem har givet udtryk for, at
det jo forudseetter et vist kendskab og fortrolighedsniveau med bade teknologierne, TV,
computer og/eller Ipad. For nogle er det tydeligvis en barriere.

Alle de interviewede har faet tiloud om at preve teknologien i forbindelse med
traeningstilbud fra kommunen. De forteeller, at de har kunnet sige til eller fra. Alligevel
er der et par stykker, som antyder, at de har fglt sig lidt presset til at skulle preve det
nye. Selv samme personer har ogsd angivet, at de er glade for at have pravet
teknologierne, fordi det har givet dem nogle gode oplevelser, som de ikke kunne
forudse

De adspurgtes meninger om hvordan man skal bruge traeningsteknologierne er
forskellige. Der er flest udsagn i retning af, at man ikke skal tvinge folk til at bruge de
nye teknologier, men satse pa frivillighedens vej i stedet:

”Man skal ikke tvinge de aldre til at anvende teknologien i hjemmet”
(mand pa 75 ar)

“Forst oplevede jeg det som tvang — nu synes jeg det er sjovt!”
(kvinde pa 84 ar)

“Wii er et godt supplement tror jeg. Sa har de noget ekstra at tilbyde,
og lidt fornyelse” (kvinde pa 74 ar)

Flertallet af de interviewede angiver, at de mener spil- og treeningsteknologierne i hgj
grad understotter dem i at kunne vere selvhjulpne og leve det, den enkelte forbinder
med ’det gode liv’:

”(...) at veere selvhjulpen er det jeg forbinder med et godt liv.” (mand
pa 63 ar)

”Ja, det skal vaere meningsfyldt. Hvis det er arbejde i haven, ga tur til
kgbmanden, tale med de folk jeg mader.” (kvinde pa 85 ar)

Qo

”Det er vigtigt at vaere i gang. At vare aktiv mens jeg kan.” (kvinde pa
89 ar)
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4 Erfaring og motivation

”Nu har jeg levet i mange dr — 0g jeg ma sige, det er fgrste gang jeg
synes udviklingen gar sa hurtigt med noget, det her med at skulle
bruge computer til alt. ... I de dr jeg har tilbage at leve i onsker jeg
selv at bestemme hvad jeg vil bruge min tid og energi pa. Og det skal
vaere pa de interesser, der optager mig mest — og ikke foran en
computer.”

Citat af kvinde pa 89 ar

Flere af de interviewede refererer til det faktum, at de er i hvad de selv betegner som
den sidste del af livet. De synes den teknologiske udvikling er gaet rigtig sterkt de
sidste 10-15 ar, og at de feler det er svart at falge med. | forhold til at skulle bruge
treeningsteknologier afviklet pa for eksempel TV eller computer, sa fordrer det, at man
ogsa skal lere at koble Wii til tv-skaermen, eller leerer at bruge computeren som
treeningsplatform.

For nogle er det lettere at overskue end andre — og erfaringerne her viser, at der er lige
sd mange forskellige oplevelser, som der er interviewede. En af de mandlige
informanter er for eksempel nybegynder ved computeren, og udtrykker skepsis overfor
det hele med computeren. Han forteller, at han egentlig godt kan se mulighederne i det,
han kan maske bruge den til at leese nyheder, finde oplysninger og maske spille kort
eller skak — det synes han kunne vere lidt sjovt. Men han fgler sig ikke tryg ved
sikkerheden omkring det med f.eks. penge:

”Synes vi harer hver dag, at der er forsvundet nogle penge fra nogens
konto.” (Mand pa 71 ar)

Han udtrykker ogsa en klar holdning til hvordan man bgr introducere nye teknologier:

”Jeg synes ikke, man kan vare bekendt, at bruge gkonomisk pression
for at fa os til at bruge computere til alle de ting bare fordi de vil det.
(...) For dem der ikke kan, ber man sgrge for at man stadig kan gare
det pa den gammeldags facon.” (Mand pa 71 ar)

En anden fortzller, at hun ogsa har set hvordan Ipad-en kunne bruges i deres
musikgruppe pa aktivitetscentret:

I musikgruppen, der bruger hun [musikterapeuten] lige Ipad-en til at
sla op og finde oplysninger om musikken eller kunstneren eller finde
et bestemt nummer - det er da smart.” (Kvinde pa 85 ar)

Alligevel forholder hun sig lidt afventende i forhold til selv at ga i gang med
traeningsteknologierne, og udtaler:

”Det er jo den sidste del af mit liv — kan det sa betale sig?” (Kvinde
pa 85 ar)
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5 Teknologimaessige kompetencer

Der er stor forskel pa, hvor teknologivante de interviewede er. Nogle har bade
computer, mobiltelefon og diverse husholdningsapparater, nogle har en computer
derhjemme men bruger den ikke, og andre har ikke det store kendskab til andre
velfaerdsteknologier.

| forhold til treeningsteknologierne er det kun et par af de interviewede, der pa forhand
kendte til treeningsspillene, fordi de har oplevet det spillet af deres bgrnebgrn. De fleste
af de interviewede giver udtryk for, at de har brug for hjalp til at starte og indstille
treeningsspillene - bade pa TV og computer.

Borgerne er saledes afhangige af, at der er en medarbejder, der kan indstille og sette
spillet i gang, for det opleves sveert og uoverskueligt af de adspurgte selv. Kun en
enkelt Wii-spiller fortaeller, at hun for det meste selv kan sette spillet i gang. Andre
forteeller, at det typisk er terapeuterne, der setter spillet i gang, og som holder opsyn
undervejs i treeningssituationen:

”Jeg synes det er smart. Der skal helst veere en til at holde opsyn —
fysioterapeuten er hos os, det er hende der teeller for at motivere os til
at holde os i gang med traeningen [med Kinect]” (kvinde pa 75 ar)

”"De kommunikerede hen ad vejen omkring spillet [Wii] -
treeningsassistenten hjalp, og hun bliver der hele tiden” (kvinde pa 87
ar)

Ogsa nar det gaelder treeningsprogrammerne ved computeren gar det bedst, nar hjaelpen
er lige ved handen:

”Jeg har det bedst, nar der sidder en ved siden af. Sa kan jeg lige
spgrge.” (mand pé 71 ar)

En anden af de interviewede kan ogsa bedst, nar terapeuten sidder ved siden af og
guider hende igennem, hvordan hun skal bruge tastatur og mus. Hun fortaller, at hun
ogsa tenker meget pa det derhjemme fordi det er sa nyt, men at hun ikke har nogen
computer derhjemme. Hun synes terapeuternes laminerede guider med tekst og billeder
er meget nyttige — “for sd kan jeg lige lcese dem i fred og ro”.

De interviewede har forskellige tanker om, hvad arsagen er, til at man afprgver nye
treeningsteknologier. Enkelte af dem giver udtryk for, at de nok tror, det mest handler
om at prgve noget nyt mere end om besparelser — her underbygget med et par udsagn:

”Jeg tror ikke, det er pa grund af besparelser — personalet skal jo
hjeelpe os i gang.” (kvinde pa 84 ér)

”Nej, jeg mener ikke, man kan opna besparelser med teknologien, der
skal jo veere en fysioterapeut med.” (mand pa 75 ar)

”Jeg ser traningsteknologierne som et ekstra supplement i det de
ellers kan tilbyde os borgere. Det er et supplement — noget ekstra.”
(kvinde pa 74 ar)
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6 Holdninger til treeningsteknologierne

De interviewede demonstrerer mange forskellige holdninger til treeningsteknologier, og
ny teknologi i det hele taget. Her er blot et af mange eksempler fra en af de
interviewede, som gav udtryk for nedenstaende:

De interviewede personers holdninger til traeningsteknologierne er
naturligvis farvet af ens tidligere erfaringer og oplevelser med ny
teknologi. En af de interviewede forteller, om dengang hun skulle
have mobiltelefon:

”... da mobiltelefonerne kom, sa ville jeg ikke have en i starten. Men
sa fandt jeg ud af, hvor nyttig den var, mens jeg var indlagt pa
hospitalet. S& kunne jeg sende besked til mine bgrn om, hvordan det
gik, og de kunne ringe, mens jeg var indlagt.”’

Case fra interview

Brugernes holdninger og forestillinger om velfeerdsteknologi er afgegrende for, hvor
godt det lykkes dem at drage nytte af den nye teknologi i hverdagen. En af mandene
forteeller, at han er skeptisk overfor det med at bruge computeren til at treene med, og at
han samtidig ogsa kan se nogle muligheder for sig. Han forteller dog ogsa, at han ikke
tror pa, at han selv kommer til at bruge det. Han mener ikke sikkerheden er hgj nok til
det med netbank — han siger: “vi hgrer jo hver dag om penge der forsvinder fra folks
konti ”.

Flere af de andre interviewede beskriver, hvordan de selv har veeret skeptiske overfor
de nye traeningsteknologier - her et par underbyggende udsagn:

”Jeg havde godt nok lidt forbehold for det der Wii — jeg teenkte: Mon
det er noget jeg gider? Men jeg syntes faktisk det er sjovt sammen med
de andre” (Kvinde pa 76 ar)

"Fgrste gang jeg sa det syntes jeg det var noget pjat. | dag vil jeg
godt anbefale det til andre. Jeg var godt nok overrasket over, hvor
hardt det var, og hvor godt det virker. Det er super!” (Mand pa 63 ar)

”"Man aner jo ikke, hvordan det er, fgr man har prgvet det. Jeg
teenkte: Kan man mon klare det? — og det gik da.” (Kvinde pa 87 ar)

”Jeg synes, det er sveert at bruge computer, og jeg tror ikke rigtig pa
det — jeg stoler ligesom ikke pa mig selv med det der [peger pa
treeningscomputeren]” (Kvinde pa 89 ar)

En anden fortzller, at hun farste gang sa Wii-spillet, da barnebarnet spillede det:

”Jeg s det hos mit barnebarn, og syntes det sa sjovt ud. Troede
aldrig jeg selv ville komme til at bruge det.” (Kvinde pa 74 ar)
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Disse erfaringsbaggrunde er holdningsdannende, ligesom ogsa de sociale fallesskaber
kan veere det. Maske en grund til, at flertallet synes det er sjovest at spille sammen med
andre?

Sammenfatning

For treningsteknologierne er erfaringsbilledet noget nuanceret — dels fordi
brugergruppe og erfaringskontekster er forskellige, dels fordi der er tale om forskellige
treeningsteknologier, dog med fokus pa Nintendo Wii og Kinect. Erfaringskonteksterne
er genoptranings-/rehabiliteringstilbud for nogle, mens andre har deres erfaringer fra
mere vedligeholdende treeningstilbud i aktivitetscentret.

Der er alligevel nogle tvaergdende pointer: En af dem er, at det sociale samvar og
fellesskab vagtes hgjt, nar man skal bruge treningsteknologierne. Den sociale
dimension bidrager med et gleedes- og hyggeelement. Og sa fungerer det ogsa som
motivationsskaber for at gere sig ekstra umage. Det er de ferreste af de interviewede,
der har lyst eller mulighed for at treene/spille alene derhjemme.

En anden pointe er, at flertallet af de interviewede ikke oplever en direkte sammenhang
mellem traeningseffekten og brugen af traeningsteknologierne. Alligevel ser det ud til, at
treeningsteknologierne kan veaere medunderstgttende for de interviewedes gnsker om, at
veere selvhjulpne leengst muligt. Flertallet af de interviewede har oplevet det som sjowt,
at bruge treningsteknologierne. De tilkendegiver ogsa, at det styrker deres fysiske
formaen, hvilket jo har betydning for deres aktivitetsniveau og selvhjulpenhed.

En tredje pointe er, at alle de interviewede er enige om, at det med at bruge nye
treeningsteknologier ikke ma blive noget, der tvinges ned over hovedet pa folk. De
synes tvaertimod, at det skal introduceres i takt med den enkeltes motivation, lyst og
behov for at leere noget nyt. De interviewede angiver alle sammen, at de gerne vil
sparges, fristes og inspireres — men ikke tvinges. For som flere af de interviewede
angiver, sa er de i den sidste del af livet, og de vil gerne selv kunne veelge, hvad de vil
bruge deres tid til.
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Automatisk badekabine

Dette afsnit er en fremstilling af brugernes erfaringer med badekabinen pa baggrund af
de gennemfarte interview. Brugererfaringerne er formidlet i en empirisk genereret
struktur, hvilket vil sige, at afsnittenes overskrifter og indhold er formuleret ud fra de
mest centrale af brugernes erfaringer med badekabinen.

Indledningsvis i afsnittet findes en oversigt over fakta vedrgrende interviewene,
efterfulgt af en beskrivelse af den projektsammenhang, som de interviewede har dannet
deres holdning ud fra, samt derefter en beskrivelse af badekabinens made at fungere pa.

Praesentation af informanter

Der er gennemfgart fem interview med borgere vedrgrende badekabinen. Fire borgere
har prevet badekabinen, og en borger har takket nej til at prgve den. Der er interviewet
tre kvinder og to maend i alderen mellem 75 og 90 ar. Samtlige informanter oplyser, at
det har veeret frivilligt, om man ville preve badekabinen, der er ingen som er blevet
tvunget til at skulle bade pa denne made.

Pa interviewtidspunktet fandtes kun yderligere to borgere, som har prgvet badekabinen
mens den var i drift (inden den blev sendt til ombygning; den skulle geres hgjere for at
forbedre personalets arbejdsstilling i badesituationen). Disse to borgere har vi imidlertid
ikke kunnet interviewe grundet deres helbredssituation (hhv. hospitalsindleeggelse og
fremskreden demens).

Interviewbetingelser

Alle interview er foretaget med udgangspunkt i badekabinens fysiske tilstedevaerelse pa
Plejecentret Praesthgjgarden i Horsens. Tre af interviewene fandt sted pa selve
plejecentret (to interview med borgere som har prgvet kabinen og ét interview med en
borger som ikke gnskede at preve kabinen), og to interview er foretaget med borgere
bosiddende i private hjem i Horsens og omegn.

Erfaringskontekst

Badekabinen er hjemtaget til plejecentret Preesthgjgarden i Horsens til afprgvning i
forbindelse med et Forebyggelsesfondsprojekt, hvor formalet er at afhjelpe og
minimere de rutinepreegede o0g nedslidende arbejdsrutiner for social- o0g
sundhedsassistenter i forbindelse med at bade borgerne.

Projektets succeskriterier er:
e At afhjeelpe behovet for flytning og vending af brugere
e At reducere risikoen for at glide, og dermed faldulykker, som fglge af vade
gulve
e At reducere behovet for personlige hjelpere til badning
e At forbedre brugerens integritet omkring personlig pleje

Projektperioden er opgivet til at Igbe fra 1. september 2010 til 1. april 2012, men
projektet er forsinket.
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De sammenligninger de interviewede gar i forhold til deres oplevelser i badekabinen
gores i forhold til deres erfaringer med et traditionelt brusebad i pleje-
/omsorgssammenhzng, og ikke situationen, hvor borgeren selvstendigt kunne tage
brusebad i eget hjem.

Fakta om badekabinen

Badekabinen Viami stammer fra det japanske firma Airwater, og kan bade en borger
der ligger ned pa en bare inde i kabinen i lgbet af 10-15 minutter. Hovedet er ikke inde i
selve kabinen, men holdes udenfor og afskaermes fra steenk af vand og sabe af et lille
forhaeng. Harvask foregar pa den made separat med en bruser, der er monteret uden for
kabinen. Se billedet herunder.

Borgeren s&bes ind og bades ved hjelp af dysser, som sprgjter en vandtage ud fra
kabinens indre sider. Fra et panel udvendigt pa kabinen styres vandets temperatur mv.
Fra siden af kabinen har hjelperne adgang til at bidrage manuelt til badesituationen
med svamp/vaskeklud (badet stoppes i mellemtiden). Kabinen kan ikke tgrre borgeren,
som derfor efter badet skal terres pa traditionel vis med handklader.

Det er borgere, som benytter daghjemmet Preesthgjgarden i Horsens samt beboere
samme sted, der i lgbet af projektperioden har faet tilbudt at benytte kabinen.
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Af tekstboksen nedenfor, fremgar uddrag af en mere detaljeret beskrivelse af
badekabinens funktionsmade mv. udarbejdet af Hjelpemiddelinstituttet.

e Badekabinen er en lukket enhed, der kan abnes i den ene
ende. Abningen fungerer som dar til kabinen, der ikke ma
abnes, mens der bades. | samme ende er der en
specialfremstillet stol eller en automatiseret bare, som kan
forskydes horisontalt, s man kan komme ind i kabinen.
Stolen eller baren er lavet af vandtet materiale og
konstrueret sadan, at den tildeekker brugeren mindst muligt,
sa vedkommende vaskes over hele kroppen.

e Badekabinen er udstyret med dyser, hvorigennem vand og
sebe sprgjtes i den gnskede mangde. Sabebeholder er
placeret uden for badekabinen. Brugeren vaskes fra halsen
0g ned, og der er et badeforhaeng, som sikrer, at man ikke
far sebevand i ansigtet, samtidig med at det holder pa
varmen.

e Man kontrollerer processen via et panel, som man styrer
selv. Alternativt kan man velge at fa hjelp fra
plejepersonalet. Badestol og -der betjenes manuelt, mens
baren lgftes/seenkes automatisk via et betjeningspanel.

e Badekabinen har ikke en tarrefunktion, og den kan ikke
klare harvask automatisk. Dette ngdvendigger hjelp fra
personalet for de fleste brugere med fysiske
funktionsnedseettelser. Desuden skal borgeren hjelpes over
i badestol/-bare, hvis vedkommende ikke selv kan klare
det, kabinen skal lukkes, og badeprocessen skal sattes i

gang.

Kilde: http://www.hmi.dk/media/-300023/files/Robotter til %C3%A6ldre-
0g_handicapomr%C3%A5det.pdf

Badekabinen er sa stor, at den som hjelpemiddel anses bedst egnet til institutionsbrug.
Kun en enkelt af de interviewede kunne forestille sig at kunne anvende den i sin private
bolig. Temperatur og tryk pa vandet har ifglge brugerne veret fint, og dyserne er ogsa
placeret rigtigt. | starten var vandet dog lidt for varmt, men det er blevet justeret.

Borgerne er forskellige, og det fremgar af interviewene, at proceduren eller maden
badet i badekabinen gennemfgres med personalet, ikke ngdvendigvis foregar pa den
samme made fra gang til gang eller fra borger til borger. Nogle bliver sebet ind inde i
maskinen, andre bliver taget ud og saebes ind uden for maskinen og karers derefter ind
igen i kabinen og skylles af. Der er et ngdstop inde i maskinen, man kan trykke pa, hvis
det bliver ngdvendigt.
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De interviewedes erfaringer med badekabinen i tematiseret form
| det fglgende gennemgas hvert tema med en prasentation af de interviewedes
erfaringer, underbygget med citater og udsagn fra interviewene.

1 p
Badekvalitet og Intimitet og
hyppighed selvhjulpenhed

4
Brugerperspektiv
pa personale-
ressourcer

3
Forestillinger om
badekabinen

1 Badekvalitet og hyppighed

Badekabinen opleves generelt som behagelig at bruge, og en bruger siger, at det er
mere behageligt at bruge badekabinen end at sidde pa en bade-/bakkenstol. Det kan
veere svert for de interviewede at sammenligne brusebadet med et bad i badekabinen
direkte, isaer fordi der er forskel pa at sidde ned pa en badestol og at ligge ned pa
bruselejet som her i badekabinen. Udgangspunktet og idealet for de interviewede er
naturligt nok, at de ville foretreekke selv at kunne bade derhjemme — sa
sammenligningen, som de interviewede typisk foretager, gar pa forskelle og ligheder
mellem badekabinen og et traditionelt brusebad i en pleje-/omsorgssituation. Dette
fremgar med al tydelighed af citatet nedenfor:

“Hvis badekabiner skulle blive permanente, ville jeg stadig helst
benytte mit eget badeverelse frem for badekabinen, hvis jeg kunne. Det
er helt sikkert, da - selvgjort er velgjort. Badekabinen er kun en
ngdlgsning for os, det kan aldrig blive andet.” (Mand pa 80 ar)

”Jeg kan godt lide at komme ind i badekabinen, det er behageligt, det
er bedre end at sidde pa bade/bakkenstolen. ” (Kvinde pa 75 ar)

“Jeg synes det var godt, det er behageligt at blive vasket pa den made,
og s& skal man ingenting selv ggre. Den vasker med sebevand, men
ikke med svampe. Den er god, men hvis man er rgrig og selv kunne tage
et brusebad, sa er det jo at foretreekke, men det kan jeg jo ikke. Et
almindeligt brusebad, hvor der er to hjelpere, synes jeg er bedre end
badekabinen, for sa kan man selv hjalpe til ”, (Kvinde pa 80 ar)

Som det fremgar, er en borger inde pa, at hun synes det er nemmere selv at hjalpe til i

badesituationen i et almindeligt brusebad, selvom det ikke betyder, at hun egentlig er
utilfreds med badekabinen.
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Brugerne som er blevet interviewet har ikke selv med-betjent badekabinen i
badesituationen, men har ikke ngdvendigvis falt sig umyndiggjort af den grund, og har
heller ikke givet eksplicit udtryk for gerne selv at ville kunne regulere tryk og
temperatur eller lignende. Reguleringer af maskinen foregar uden for selve kabinen.

"Man bliver ikke vasket hurtigere end i et almindeligt bad, men
personalet lgfter mindre.” (Mand pa 80 ar)

Badekabinen forstgver vand ud over kroppens overflade, bade med og uden sabe,
hvilket i sig selv giver en behagelig badeoplevelse for de interviewede. Der er ingen,
som udtrykker ubehag ved at ligge i badekabinen. Men idet borgeren ligger udstrakt
fladt pa ryggen pa en bare (selve baren er aben for gennemstrgmning af vand, sa der
kommer vand til ryggen) har flere givet udtryk for, at vandet ikke kommer ind i
"krogene’.

"Den tager kun de lige flader, s& snart der er nogen kroge, skal man
tage dem selv. De sparer ikke noget mandskab ved det. De nedre
regioner skal vaskes manuelt.” (Mand pa 77 ar)

Samme borger, citeret herover siger, at han slet ikke tror, at man vil kunne lave en
maskine, som ville kunne klare hele badesituationen fra ende til anden, idet mennesker
er af forskelligt ken og i det hele taget er meget forskelligt bygget. | praksis foregar
badet sadan, at personalet, efter at kabinen har saebet borgerens krop ind, manuelt har
vasket med svamp eller vaskeklud de steder, hvor vandet ikke kan komme (f.eks. under
armene og i skridtet), hvilket foregar ind gennem siden af badekabinen, og derefter har
ladet kabinen skylle seben af, hvor de derefter manuelt har terret borgeren med
handkleader.

”Jeg havde folelsen af, at jeg ikke blev vasket pa ryggen, men det blev
jeg, der kommer vand fra siden ogsa. Men jeg faler at jeg er lige sa rent
som ved et almindeligt brusebad.” (Kvinde pa 75 ar)

“"Man bliver ogsa vasket pd ryggen, vandet kommer ogsa op nedefra”
(Kvinde pa 80 ar)

"Man er altid lidt fugtig, nar man er feerdig med at bade i badekabinen,
den kan ikke tgrre en automatisk. Der er ikke noget smart ved den, de
kunne lige sa godt std med en handbruser, maske med sabe tilsluttet,
nar der alligevel skal veere noget personale til det. Med handbruseren
skal man ikke eftervaske nogen steder.” (Mand pa 77 ar)

Det samlede indtryk fra borgernes udtalelser om badekvaliteten er, at bidraget til
oplevelsen af den samlede badesituation fra badekabinen, isoleret set, ikke er
fyldestgarende i sig selv. Badekabinens arbejde skal suppleres med plejepersonalets
vask af personen med vaskeklud og vaskesvamp. Badekabinen kan derfor siges at
erstatte noget af brusearbejdet, sammenlignet med nar badet foregar i en traditionel
brusekabine, men badekabinen kan ikke erstatte vaskearbejdet pa de steder af kroppen,
som ikke er umiddelbart tilgeengelige nar man ligger udstrakt pa ryggen.
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“Jeg ville ikke bryde mig om, hvis badekabiner blev en permanent
Igsning. Nar den nu ikke kan gere det bedre end den ger, sa er der jo
ingen grund til, at man kommer i sadan en maskine. Nar det, som er
noget verd skal geres, og det alligevel skal geres manuelt, har
badekabinen ingen stor effekt. Man behgver ikke en maskine til at
sprajte noget sebevand pa en.” (Mand pa 77 ar)

Borgerne har i projektperioden ikke oplevet, at de kommer oftere i bad med
badekabinen, men udelukkende, at badet ved et par lejligheder er foregaet pa en anden
made. Her skal det tilfgjes, at badekabinen i projektet kun har veeret i drift en kort
periode, idet den skulle gennem en mindre ombygning inden den kunne afpraves, sa
brugererfaringerne er pd dette punkt ikke dannet pd baggrund af en ’dagligdags
driftssituation’ med badekabinen.

Borgerne peger pa, at nar man i forvejen er i en situation, hvor man har brug for at fa
hjeelp til at komme i bad, er det generelle billede, at der set fra brugerens perspektiv
ikke er den store forskel pa at fa hjelp til at bade i badekabinen og fa hjelp til at tage et
brusebad — altsa uanset om man sidder ned eller ligger ned.

“"Man bliver ikke mere selvhjulpen af at bruge badekabinen, for man
er der jo ikke alene. Man skal hjelpes op pa baren, og man er stadig
nggen i det rum man bader. Jeg ville ikke bryde mig om at kravle op
alene pa baren, den vakler lidt, nar man legger sig pa den. Med
hensyn til det intime, er badestolen og badekabinen det samme”

(Mand pa 80 ar)

”De siger deroppe, at de sparer noget personale ved at bruge den. Men
det bekymrer mig ikke; der vil jo altid veere en, nar man bader. Det er
ikke nogen fordel for mig med badekabinen, det er det samme, bortset
fra jeg ligger ned. Men det er heller ikke en ulempe i forhold til et
almindeligt brusebad. ” (Kvinde pa 75 ar)

En anden bruger peger pa, at badekabinen reelt ikke gar badesituationen lettere for
nogen af parterne, hverken den aldre eller personalet. Sammenlignet med et brusebad
skal der stadig to hjeelpere til at hjelpe borgeren op pa baren, og i selve badesituationen
suppleres der stadig med manuel vask med svampe eller vaskeklud ind gennem siden af
badekabinen, ligesom plejepersonalet benytter handklaeder manuelt, nar badet er forbi.
En borger mener derfor ikke, at der er nogen rationaliseringsgevinst at hente pa selve
badesituationen.

Den intime udfordring i badesituationen er meget sammenlignelig med et traditionelt
brusebad, idet hjelperne stadig afkleeder og paklaeder borgeren og forestar en del af
badet manuelt med svampe mv. Men en af borgerne er inde pa, at hvis hele
badesituationen kunne forega maskinelt inde i badekabinen, uden manuelt supplement
udefra, sa ville det kunne afhjelpe pa den intime dimension. Den fase af badet med
badekabinen, hvor borgeren indsaebes og skylles inde i kabinen, og derved har kroppen
helt afskaermet, opleves i sig selv dog som mindre ’intimiderende’ end at blive skyllet
over med en bruser. Citaterne herunder belyser dette:
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“Hvis det kunne foregd maskinelt det hele, ville det veere en fordel med
hensyn til det intime — nu generer det ikke mig — men der er nogen, der
ikke er sa vilde med at skulle bades manuelt. Det er noget personligt
noget, men nogle vil ikke have, at man ser dem nggne.” (Mand pa 77
ar)

“Jeg synes, det er mere privat med kabinen — der bliver ikke rert ved
noget. Jeg bliver automatisk seebet ind og vasket, men jeg bliver ikke
tgrret automatisk.” (Kvinde pa 80 ar)

"Jeg synes godt om badekabinen, men der er andre, der ikke synes om
den, at det er for moderne, at vi skal have sadan noget. Det er mere
privat at vaere inde i badekabinen, der er man sig selv, men personalet
stdr jo uden for”. (Kvinde pa 75 ar)

Bidraget til borgernes selvhjulpenhed er ikke markant, man kan ikke ngdvendigvis selv
komme op pa baren. Nogle har brug for hjelp afhaengig af ens fysiske funktionsevne.
Alle interviewede borgere har kraftigt nedsat fysisk funktionsevne og har skullet
modtage meget hjelp til at komme ind i kabinen. Principielt burde det veere muligt for
borgere med bedre fysisk funktionsevne selv at kunne igangsatte og komme ind/ud af
badekabinen. Betjeningspanelet sidder uden pa badekabinen og kan ikke reguleres
indefra, nar man ligger i kabinen (med undtagelse af et ngdstop) — i praksis justeres
vandets temperatur via kommunikation mellem borger og hjalper undervejs.

3 Forestillinger om badekabinen

Badekabinens udseende kan maske lede tankerne hen pa en mindre udgave af en
vasketunnel til biler — under alle omstendigheder ser den meget anderledes ud end en
traditionel brusekabine eller et badekar, hvilket ogsa i den ene eller anden form er
blevet kommenteret af de interviewede. Men det er ikke indtrykket, at brugerne er
nervgse for at benytte kabinen selvom en borger var inde pa at den ved farste gjekast
kan forekomme lidt skremmende. Nogle interviewede navner, at man som bruger kan
fa den tanke, at baren kan tippe/valte (nar man er i siddende position pa baren), men
det er ikke fremhavet som et punkt, der giver anledning til generel utryghed. Brugerne
der er interviewet her har enten selv bedt om at komme til at prave badekabinen eller er
blevet spurgt de var nysgerrige og sagde ja (med undtagelse af den borger som vi ogsa
har interviewet, der ikke gnskede at preve kabinen). Der er ingen af brugerne, der har
veeret bange for at komme til skade i badesituationen eller har veeret bange for at
komme til at edeleegge maskinen, brugerne har veeret nysgerrige over for at se, hvad en
badekabine er.

”Jeg var nok lidt skeptisk over for, hvordan den sa ud, jeg tenkte,
‘hvordan kommer jeg der ind...?" Men jeg var ikke nervaes, det gik
godt.” (kvinde pa 75 ar)

”(...) der er ikke bgrster, som i en vaskehal.” (Kvinde pa 75 ar)

Kabinens udseende har dog i en vis grad haft indflydelse pa borgernes forventnings- og
holdningsdannelse vedrgrende badekabinen. Den borger som vi har interviewet, og som
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har takket nej til at preve badekabinen, frabad sig at preve badekabinen, idet hun i
forvejen ikke bryder sig om at blive lukket inde (som eksempelvis i en elevator). Hun
forventede, at hun ville komme til at opleve det som klaustrofobisk at opholde sig i
badekabinen, som det fremgar af citaterne herunder.

”(...) Jeg kan ikke lide at blive lukket inde, jeg kan ikke lide at kare i en
elevator alene, det er derfor jeg sagde nej til at preve badekabinen. Der
har jeg en angstfglelse i mig. Jeg ved godt hovedet hanger uden for, sa
ligner det en af de gamle film, hvor man bliver halshugget. ” (Kvinde pa
90 ar)

“Jeg synes det er unaturligt med en badekabine. Det skal enten veere
brusebad eller karbad efter min mening.” (Kvinde pa 90 ar)

Der er et eksempel pa, at det billede som en bruger havde dannet sig af, hvad
potentialet matte vere i en baderobot, er blevet skuffet. Vedkommende havde ventet, at
baderobotten var mere revolutionerende, og at badeoplevelsen ville veere markant
anderledes end et traditionelt bad. Badekabinens udformning og starrelse gav en borger
en forventning om, at den kunne noget mere, og han var derfor noget skuffet over at
opleve, “at den ikke kunne klare det hele” (skrubbe, torre, red.).

"For jeg havde provet maskinen var mine forventninger hoje — jeg
teenkte, at den var meget revolutionerende. Men jeg ma tilstd, at jeg
blev afdcempet lidt hen ad vejen: 'Nd, er det ikke andet...?". Jeg havde
ventet, at det var mere revolutionerende. ” (Mand pa 80 ar)

4 Brugerperspektiv pa personaleressourcer

De interviewede har gennemgaende tydelig fokus pa badekabinens forventede
personalebesparende potentiale. | flere af de interviewedes erfaringer med badekabinen
indgar ogsa deres vurdering af badekabinens personalebesparende potentiale, altsa et
vurderingskriterium om, at denne teknologi afprgves for at afsege muligheder for at
gore badesituationen lettere for personalet med fokus pa at spare pa
personaleressourcer. Adspurgt om hvad fordelene for personalet ved teknologien ville
veere, hvis den blev permanent, giver de interviewede udtryk for, at den vil kunne lette
personalets arbejde og spare tid. Omvendt er nogle af de interviewede inde pa, at
brugernes erfaringer med badekabinen indtil nu er, at de ikke har registreret, at
personalet har kunnet spare tid eller ressourcer ved at benytte badekabinen:

“Rationaliseringsgevinsten skulle jo ligge i, at de kunne klare sig med
et menneske til at bade os, men den tid jeg har veeret med, har der veret
to personaler pa hele tiden. Sa den rationaliseringsgevinst har man vist
ikke faet endnu. Jeg kan ikke se fremskridtet i den eller det
personalebesparende ” (Mand pa 80 ar)

“Formadlet var vel at den skulle veere enmandsbetjent, men det er der
ingen, der har fortalt os. Jeg ved bare fra mit arbejde gennem mange
ar, hvor jeg har veeret med til at kebe mange maskiner pa messer og
lignende, at jeg har glaedet mig til de kom hjem i firmaet og se, hvordan
det sa fungerer. Og jeg har ogsa veeret med til at blive skuffet over, at
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maskinerne kunne mindre end vi havde troet, da det kom til stykket —
selvom jeg har veeret med til at kebe dem. Det sammenligner jeg det lidt
med. ” (Mand pa 80 ar)

Nogle af de interviewede kommer pa den made frem til den slutning, at nar man har det
samme personaleforbrug med badekabinen, som man har ved et traditionelt brusebad,
sa giver de udtryk for, at de har sveert ved at se formalet med badekabinen.

Sammenfatning

Badekabinen opleves af brugerne som behagelig at benytte. Hvad det intime og graden
af selvhjulpenhed angar, oplever brugerne ikke vaesentlige forskelle sammenlignet med
et traditionelt brusebad, idet der stadig er brug for hjelpere, og borgeren stadig
optreeder nggen. Det samlede indtryk er, at badekabinen i sig selv ikke giver en
fyldestgorende badekvalitet, idet badekabinen ikke kommer ind i “krogene”, og at der
derfor stadig skal suppleres med manuel hjelp.

Nysgerrigheden over for og forventningerne til badekabinen fra brugernes side har
veeret stor, men nogle af borgerne giver udtryk for, at badekabinen ikke er sa
revolutionerende, som de havde forventet. Brugerne oplever generelt det samme
personaleforbrug som ved et traditionelt brusebad, da der i begge badesituationer er
brug for hjeelp og assistance.
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Telemedicinske lgsninger

Dette afsnit omhandler brugernes erfaringer med telemedicinske lgsninger. De her
undersggte telemedicinske lgsninger er rettet mod patienter med diabetes eller KOL*.

Brugererfaringerne er formidlet i en empirisk genereret struktur, hvor de centrale af
kapitlets afsnit er dannet med udgangspunkt i de mest centrale af brugernes erfaringer
med telemedicinske lgsninger.

Indledningsvis i afsnittet findes en oversigt over fakta vedfgrende de interviewede,
efterfulgt af en beskrivelse af de projektsammenhange de interviewede har dannet
deres erfaringer og holdninger ud fra, samt en beskrivelse af de teknologier brugerne
har erfaringer med.

Praesentation af informanter

Der er gennemfart ni interview med borgere, der har erfaringer med at benytte
telemedicinske lgsninger. Alle borgerne har frivilligt takket ja til at benytte lgsningerne.
Der er interviewet syv kvinder og to mand i alderen mellem 64 og 86 ér.

Interviewbetingelser
Alle interviewene er foretaget i borgernes eget hjem.

Erfaringskontekst

De interviewedes erfaringer er dannet ud fra deltagelse i to forskellige projekter, som
beskrives nermere nedenfor. Alle de interviewede havde pa interviewtidspunktet, eller
har haft, telemedicinsk udstyr til radighed i hjemmet.

Nedenfor beskrives de to telemedicinske Igsninger hver for sig.
DREAMING-projektet

DREAMING? er et stort anlagt EU-projekt stgttet af CIP-programmet, som
er startet op i maj 2008, og planlagt til at kgre frem til ultimo juni 2012.

Projektet benytter et eldrevenligt alarm- og monitoreringssystem, som
bliver afprgvet i seks europeaiske regioner. Region Syddanmark og
Langeland Kommune er de danske partnere i projektet. Langeland
Kommune fungerer som afpravningssted for projektets systemer.

Projektets formal er at afprave sakaldte velferdsteknologier og services i
hjemmet hos aldre, der lider af diabetes, KOL eller hjerteinsufficiens. Disse
services skal sikre, at de &ldre opnar en hgjere livskvalitet og sikkerhed. De
skal ligeledes veere med til at holde gje med kroniske sygdomme, séaledes at
man undgar indleggelser pa hospitalet og forveerringer af den kroniske

4 KOL er en forkortelse for Kronisk Obstruktiv Lungesygdom.
® Dreaming = EIDeRIy-friEndly Alarm handling and MonitorING
(Kilde: http://ec.europa.eu/information_society/apps/projects/factsheet/index.cfm?project ref=225023).
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lidelse.

DREAMING-projektet vil med velferdsteknologien forsgge at opna
falgende:
e Borgere kan forblive selvsteendige i leengere tid i eget hjem
e Borgere kan pa en simpel made opretholde kontakten med deres
nare, selvom disse maske befinder sig fysisk langt vaek
e At forbedre plejepersonalets timing i forbindelse med den aldre,
saledes at de varme haender er der, hvor der er mest brug for dem.
e Omkostningsbegraensninger i sundhedssektoren

DREAMING-projektet skal gennem velfeerdsteknologi give nytte for
borgerne pa Langeland pa felgende made:
e Projektet skal give en bedre udnyttelse af de offentlige ressourcer til
velferd og &ldrepleje
e Projektet skal forbedre arbejdsforholdene for ansatte i den offentlige
velferdssektor
e Projektet skal forgge den &ldres grad af selvhjeelp, veerdighed og
livskvalitet

Kilde: Beskrivelsen af DREAMING projektet i dette afsnit er hentet fra
http://www.langelandkommune.dk/Kommunen/Projekter/Dreaming.

Det Virtuelle Hospital

Det videnskabelige kliniske forsag ”Det Virtuelle Hospital” har hjemme pa
Frederiksberg Hospital, hvor det har faet sin egen afdeling; Telemedicinsk
Forskningsenhed. Visionen for Det Virtuelle Hospital er, at erstatte
hospitalets kerneydelser ved hjelp af supporteret telemedicinsk teknologi -
uafhaengig af tid og sted.

Det telemedicinske forsagsprojekt ”Det Virtuelle Hospital” giver alvorligt
syge KOL-patienter mulighed for at blive indlagt i eget hjem, hvor de kan
have den samme kontakt med sundhedspersonalet og den samme
behandlingskvalitet, som hvis de var indlagt pa hospitalet. Hypotesen er, at
patienterne trives bedre i det hjemlige miljg end pa hospitalet, og at
behandlingen via den telemedicinske lgsning over tid har en bedre kvalitet
for patienten, fordi mange indleeggelser pa hospitalet kan spares. Der er ofte
tale om kroniske patienter, hvor der farst og fremmest er brug for en stabil
behandlingsplan. Den telemedicinske lgsning antages desuden at have en
gkonomisk effekt: Indlaeggelse i eget hjem af kroniske patienter formodes at
veere langt billigere end hospitalsindlaeggelse.

Formalet beskrives sadan:

Studiet (hovedstudiet) er et konsekutivt, randomiseret studie med 175
patienter og har til formal at undersgge mulighederne for at behandle og
pleje indleeggelseskraevende patienter med kronisk obstruktiv lungesygdom
(KOL) i eget hjem, ved hjeelp af telemedicin. Desuden undersgges falgende:



o Sikkerheden ved telemedicinsk behandling af KOL i eksacerbation
(akut forveerring) i forhold til konventionel hospitalsindleeggelse

e KOL-patienters kognitive funktioner og hverdagsliv efter virtuel
indleeggelse sammenlignet med hospitalsindlzeggelse

e KOL-patienters mestring af deres problemer efter virtuel
indlaeggelse til forskel fra hospitalsindleeggelse - implikationer for
klinisk praksis

Til forsgget er knyttet tre Ph.D.-studerende, som skal foretage undersggelser
og interview som grundlag for evalueringen af disse tre punkter.

Kilde: Oplysningerne om Det Virtuelle Hospital er hentet pa hjemmesiden
http://www.virtuellehospital.dk/ og i bladet AKUT-patienten, 11-2010, 1. A&rgang,
http://imagita.dk/log/datafiles/3665/akutpatienten_11-2010.pdf.

Fakta om det telemedicinske udstyr

Udstyret benyttet i DREAMING-projektet®
Velfardsteknologierne i DREAMING-projektet bestar af forskellige typer simpelt
tradlgst elektronisk udstyr, der kan installeres i den &ldres hjem. Dette tradlgse udstyr
er sat til en lille boks, som via internettet sender beskeder til en portal, som
hjemmesygeplejerskerne har adgang til. Hiemmesygeplejerskerne tager sig herefter af
den aldres daglige malinger og sikkerhed.

Eksempler pad det tradlgse udstyr, der er tilsluttet kan veere blodtryksmaler,
peakflowmeter, vaegt, blodsukkermaler, ragalarm, vandalarm, GPS udstyr til mennesker
med demens, videokonference til pargrende m.m.

Spirometer til maling af lunge-
funktion og fingerklemme til
maling af blodets iltmatning er
hentet fra internettet.

Udstyret betjenes af borgeren selv, og borgeren har radighed over udstyr der er afpasset
efter individuelle behov. Maleudstyret kommunikerer tradlgst ved hjeelp af bluetooth
eller RF-teknologi og er via internettet koblet til en central enhed, der modtager
maleresultaterne som hjemmesygeplejerskerne benytter.

® Beskrivelsen af det benyttede udstyr i DREAMING-projektet er hentet fra
http://www.langelandkommune.dk/Kommunen/Projekter/Dreaming og http://www.dreaming-
project.org/technology.html
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Malingerne foretages af borgerne selv efter aftale med det fagprofessionelle personale.
Centralt bliver oplysningerne behandlet i et beslutningsstattesystem efter individuelt
indstillede kriterier og parametre, saledes at fagpersonalet kan reagere malrettet pa
aktuelle og personspecifikke malinger.

Muligheden for videokommunikation bygger pa en standard pc-baseret set-top-lgsning,
der tilsluttes borgerens tv, og kan betjenes uden brug af keyboard eller mus, men med
en fjernbetjening.

Det virtuelle hospitals udstyr’

Telemedicinske Forskningsenhed arbejder teet sammen med to IT-firmaer. Pallas
Informatik har udviklet kontaktprogrammet, som bruges til de daglige
videokonsultationer, som er den centrale, kliniske aktivitet for patienterne. ViewCare
har leveret de trykfglsomme computerskerme med mikrofon og kamera. De har ogsa
leveret et fleksibelt kommunikationsmodul, som bygger pa tradlgst internet.

!ll‘ ‘,

fie

AKUT-patienten, 11-2010, 24. november 2010, side 5

Patienten skal kun trykke pa en knap, som kalder op til hospitalet. Desuden er der
tilsluttet en fingerklemme, som maler pulsen og iltningen af blodet. Der er ogsa et
spirometer, som patienten skal puste i og som maler udandingskapaciteten, hvilket kan
bruges til at vurdere forbedring eller forveerring af lungefunktionen. Al styring af
videokonferencen foretages fra hospitalet, og her er der en reekke valgmuligheder til
radighed. Der er forskellige skeermbilleder, hvor f.eks. maleresultater kan vises sammen
med billedet af leegen og patienten.

Patienten er “indlagt” i Det Virtuelle Hospital, og det giver sig bl.a. til udtryk ved, at
der dagligt holdes stuegang ligesom pa det konventionelle hospital. Lagen kalder op pa
et aftalt tidspunkt og har en samtale med patienten om nattens og dagens eventuelle
handelser samt om patientens tilstand. Det er de samme emner og de samme spgrgsmal

" Beskrivelserne af det benyttede udstyr er hentet i AKUT-patienten, 11-2010, 1. &rgang,
http://imagita.dk/log/datafiles/3665/akutpatienten_11-2010.pdf
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som den indlagte hospitalspatient mgdes med. Sa males blodets iltmetning og
lungefunktionen, og ud fra dette foretager leegen sa de ngdvendige handlinger, f.eks.
justering i medicinen, aftaler om en ekstra konsultation/stuegang senere pa dagen, eller
evt. besgg af en sygeplejerske.

Herefter afsluttes samtalen, og det er allerede nu blevet en fast procedure, at leegen og
patienten vinker til hinanden ved samtalens slutning. Ud over den aftalte stuegang eller
konsultation kan patienten dggnet rundt kalde op til hospitalet, svarende til at tilkalde
en sygeplejerske ved at treekke i snoren ved hospitalssengen. Sa ringer legen eller
sygeplejersken op sa hurtigt som muligt, og patientens spgrgsmal eller usikkerhed kan
afklares med det samme.

De interviewedes erfaringer med telemedicinske lgsninger i tematiseret form

Det generelle billede er, at brugerne opfatter de telemedicinske muligheder og lgsninger
som en ’win-win’ situation — en fordel for vedkommende selv og for de pargrende, og
samtidig for behandlersystemet, hvor ’fordelen er, at der lgbende er fgling med
patienten. Og de kan give ressourcebesparelser, fordi personalet kan holde gje med
flere samtidig”, som en borger udtrykker det.

Brugerne peger pa falelsen af frihed og tryghed med telemedicin. De mener i vid
udstreekning, at de fordele som telemedicinske lgsninger har for brugeren godt kan ga
hand i hand med muligheden for besparelser i behandlersystemet.

De peger dog pa, at visse forudseetninger skal vere opfyldt for at kunne hgste de
fordele, som brugerne peger pa, f.eks. at man ikke ma vere kognitivt svaekket, hvis man
skal bruge telemedicin. Disse og andre centrale temaer uddybes nedenfor.

1
Frihed,
selvhjulpenhed og Tryghed og sikkerhed
almindelig dagligdag

2 3
Abstraktionen i
telemedicin

6
4 5 Forudsaetninger for
Det fysiske udstyr Abenhed succes med
telemedicin
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De interviewede borgere giver udtryk for, at de nyder den frihed det giver, at kunne
klare flere af opgaverne i forbindelse med behandlingen hjemmefra, og derved reducere
antallet af fysiske besgg hos leegen, pa hospitalet eller ambulatoriet. ”"Man behover ikke
at skulle hen til leegen/hospitalet, men kan snakke sammen over skeermen”, som en af
de interviewede siger.

Andre borgere formulerer aspekter omkring selvhjulpenhed og fortsattelse af den
almindelige dagligdag saledes:

”Det gav mig mulighed for at leve mit liv videre (...) det var dejligt at
kunne sidde i min have i solen frem for at sidde pa et hospital (...) jeg
synes det er en hjelp til selvhjelp.” (Kvinde pa 70 ar).

”Det, at man kan fa den samme behandling, som man kan fa pa
hospitalet, og samtidig fortsette sit liv, naesten uandret, det er bare
fantastisk (...) jeg kan have mit barnebarn pa besgg sammen med
foraeldrene, og sa tror jeg, det er godt at holde sig selv i gang, jeg skulle
jo stadig selv sgrge for at fa kebt ind og lavet mad, jeg havde noget
hjelp til renggring, det var det eneste (...) man sover ogsa bedre i sin
egen seng (...) jeg tror, man bliver hurtigere rask i eget hjem, det tror
jeg altsd, men det er en trossag. ” (Kvinde pa 64 ar).

Pa den made vurderes det af de interviewede, at det i hgjere grad er muligt at bibeholde
hverdagen som den var, sammenlighed med et traditionelt behandlingsforlgb. En anden
informant siger:

~Jeg var ked af, at jeg ikke fik taget de samme prgver som pa hospitalet
[inden borger fik telelgsningen], sa jeg var glad for at kunne det igen
hjemmefra.” (Mand pa 68 ar).

Der er en tydelig tendens til, at de interviewede glaeder sig ved at skulle bruge en
mindre del af deres tid pa at opholde sig pa hospitaler eller ved legen, foruden at
transporttiden ogsa reduceres. Om fordelene ved i hgjere grad at kunne undga
hospitalsbesgg, fremhaver en borger fordele ved telekonsultationsformen:

“"Man slipper for den ’kodrand af mennesker’, der er pa hospitalet, og
det bliver dermed mere intimt og privat med den telemedicinske
lgsning. Man far fuld opmeerksomhed, og der star ikke andre personer
og tenker noget om det. Det er mere behageligt end at have mange
andre, der hgrer ens samtale. ” (Kvinde pa 64 ar).

Et par af borgerne giver dog udtryk for, at de tveertimod har oplevet at komme oftere pa
hospitalet, efter de fik det telemedicinske udstyr. Dette kaeder de sammen med, at den
telemedicinske lgsning kan have veeret medvirkende til at afdeekke et behov for en mere
intens opfalgning pa hospitalet:

" Jeg er oftere pd sygehuset end for, fordi de overvager mine talveerdier.
Jeg ved ikke hvorfor jeg er oftere pa sygehuset efter indfarelsen af
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teknologien, men jeg tror det kan veere fordi, at de nu bedre kan
opdage, hvis noget ikke er som det skal veere. ” (Kvinde pa 70 ar).

Folelsen af tryghed og sikkerhed er aspekter ved de telemedicinske lgsninger, der ofte
fremheeves af de interviewede personer. De er inde pa, at det er meget betryggende, at
legerne/sygeplejerskerne lgbende kan reagere pa malingerne. Ingen af borgerne giver
udtryk for, at de mangler kontakt til sundhedspersonalet — tveertimod fremhaver en
endog, at der med telemedicin er hyppigere kontakt end seedvanligt. Brugerne oplever,
at personalet kan fglge dem mere kontinuerligt og have fgling med dem.

Disse oplevelser illustreres af udtalelser som: “Jeg falte mig sa tryg, det var det bedste.
Herudover var der en lege alle dognets 24 timer”, eller at “man kan ringe op, nar det
er ngdvendigt”. En borger udtrykker forskellen pa at have leger og sygeplejersker
omkring sig pa et hospital og det at bruge en telemedicinsk lgsning saledes:

“[med den telemedicinske lgsning] ... ma man sige - nu gjorde jeg det
aldrig - men jeg kunnet have varet gaet ind og trykket pa, at jeg ville
have kontakt med en laege. S& havde jeg faet det inden for fem minutter.
Det havde jeg ikke faet pa et hospital, der kommer ikke en leege inden
for fem minutter, hvis jeg gerne vil noget. Faktisk synes jeg, at min
adgang til leegelig ekspertise er langt sterre end nar man normalt er
indlagt.” (Kvinde pa 64 ar).

Borgerne er inde pd, at de parerende som ’sidegevinst’ ligeledes oplever en foroget
tryghed med telemedicin vedrgrende den indlagtes behandlingsforlgb.

Ingen af de interviewede er bekymrede for datasikkersikkerhed, fortrolighed eller
lignende ved at deres malinger og kommunikationen foregar via internettet. Alle giver
udtryk for, at de har ’tillid til maskinen’.

”(...) det giver lidt tryghed, at de ved hvad ens tal er.” (Mand pa 68 ar).

Flere af brugerne er inde pa, at deres erfaringer med den telemedicinske lgsning ikke
ligger sarlig langt fra den made, de tidligere har vearet vant til at benytte teknologi
vedrgrende deres lidelse. Interviewede med diabetes forteller, at de lige som far
indfgrer en strip med en bloddrabe i blodsukkermaleapparatet, nar de skal male
blodsukkeret, og KOL-ramte maler fortsat lungefunktionen ved at puste i et spirometer.
Med telemedicin indrapporteres malevaerdierne blot automatisk over internettet — men
dette er ikke en forandring, som brugerne i og for sig registrerer som en &ndring i den
daglige praksis omkring deres sygdom. Oplevelsen er, at apparaterne gar det arbejde de
plejer at gare, og at ’det telemedicinske arbejder 1 kulissen’. En bruger siger:

”(...) der er ingen forskel, det er det samme som fer (...) jeg synes, det
fungerer ligesadan som det andet. Jeg skrev op, men nu gar det jo bare
til sygehuset, men det har jeg jo ikke noget med at gare (...).” (Kvinde
pa 78 ar).
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Det er vores indtryk, at brugernes grad af teknologivanthed har en betydning for, hvor
dybt forstaelsen af apparaturets virkemade gar; for brugere med forhandskendskab til
internettet og telekommunikation forekommer det, at lgsningen ses som en oplagt
forlengelse af behandlingsmaden i kraft af de nye teknologiske muligheder, hvor
brugere uden samme forhandskendskab i hgjere grad virker mystificerede over
apparaternes ’forlengelse til hospitalet hen over internettet’. Vores samlede indtryk er,
at brugerens evne til eller forudsatninger for at forstd de virtuelle aspekter af
behandlingen med telemedicin har betydning for, hvor abstrakt eller tilstedeveerende
den telemedicinske lgsning forekommer. En borger siger om webkameraet placeret pa
tv'et:

”Jeg snakker ikke med nogen over kameraet, det er ikke ngdvendigt.
Det er ikke noget man spekulerer pa, det er bare noget man har. Men
de kan jo felge med, hvad der sker (...) jeg ved ikke, hvad de skal bruge
det til (...) Men det kan de jo kun, nar jeg gar den vej hen, forbi
[kameraet] der.” (Kvinde pa 86 ar).

Betydningen af teknologivanthed og forudsatningerne for at forsta de mere abstrakte,
virtuelle aspekter af telemedicin kan illustreres med faglgende citater:

”Nar jeg har sendt tallene ind, sa ringer de og sperger, hvordan jeg
har det. Sa sporger jeg: 'Hvordan soren er du kommet i tanker om at
spgrge om det!?’(...) nar jeg har mal mit blodsukker er der en stemme
der siger: 'Dit blodsukker er sa og sd meget’(...) man kan ikke sparge
den om noget, men i starten var jeg jo dum nok til at sparge til den (...)
den svarer ikke, og jeg siger hvorfor siger du ikke noget?’” (kvinde pa
70 ar)

”Formalet var at male blodsukkeret (...) malingerne gar ikke til leegen,
det gar til kommunen, det vil jeg tro. Jeg ved ikke helt - den er smuttet
(...).” (kvinde pa 78 ar)

4 Det fysiske udstyr

Borgerne giver generelt udtryk for, at udstyret er relativt nemt at betjene. Blandt andet i
kraft af at selve maleudstyret ligner det udstyr som brugerne tidligere har veeret vant til
at bruge. Flere af brugerne er inde pa, at udstyret jo star fremme i stuen, og derfor godt
métte fylde lidt mindre, og at maskinen godt matte ’vare lidt mere tavs”.

5 Abenhed over for teknologien

Det generelle indtryk fra de interviewede borgerne er, at de er meget abne og positivt
indstillede over for telemedicinske teknologier, ogsa i udgangspunktet ved muligheden
for at komme til at stifte bekendtskab med de nye lgsninger. En borger siger:

“Da jeg blev indlagt, blev jeg spurgt, om jeg ville veere med i en
lodtreekning om at deltage i forsgget med telemedicin, og det er da den
gang i mit liv, jeg nermest har haft mest hjertebanken, fordi jeg ville jo
SA gerne hjem igen (...) jeg habede i den grad, at jeg trak, at jeg kunne



veere med i forsgget, og det gjorde jeg sa heldigvis ogsa.” (Kvinde pa
64 ar)

Borgerne giver ikke udtryk for bekymring for eksempelvis nedskeringer ved det
tilfeelde, at telemedicinske lgsninger skulle blive en mere udbredt lgsning eller
fremhaever etiske problemstillinger, men peger pa muligheder bade for sig selv og for
personalet som star for behandlingen:

”Jeg teenker det dels er for at spare penge - det tror jeg er den primere
arsag - men sa lenge det at spare penge ogsa fglges med, at det er til
fordel for patienterne, sa er det jo bare fantastisk. Der er ikke i sig selv
noget galt med at spare penge (...) vi bliver ogsa flere og flere &ldre, s&
vi bliver ngdt til at finde nogle mader at hjalpe folk der er syge, som er
anderledes end den made vi har gjort det pa indtil nu. Det er en made
at spare nogle penge pd, som er mere kreativ end den der med, ’at nu
far du altsd kun gjort rent en gang om mdneden’. Sd prov at finde ud af:
"Hvad kan man selv?’”” (Kvinde pa 64 ar).

De fleste af borgerne giver endog udtryk for, at de selv kunne finde pa at valge at
anskaffe sig udstyret hvis det var muligt/ngdvendigt — vel vidende, som en udtrykker
det, at “'der jo skal veere noget personale i den anden ende”.

6 Forudsatninger for succes med telemedicin
Borgerne peger pa en rekke forudsetninger for, at man som bruger af telemedicinske
lasninger kan have udbytte af lgsningerne.

For det farste er de interviewede personer inde pa, at man som patient med telemedicin
ikke “md veere helt dement”, hvis man skal kunne bruge teknologien. Maleudstyret er
som tidligere beskrevet tradlgst forbundet til en modtagerenhed som via nettet sender
maleresultaterne til personalet, og der er mulighed for videokommunikation via tv og
webkamera. Udstyret betjenes med fjernbetjening.

Selvom borgeren ikke betjener tastatur og mus, kan brugen af udstyret kreve, at
borgeren kan betjene nogle knapper pa maleudstyret og pa fjernbetjeningen. En anden
borger, som betjener lgsningen fra en pc med trykfalsom skeerm, og som har veeret vant
til at bruge computer, siger:

”Jeg vil sige, nu har jeg jo arbejdet med computere i mit arbejdsliv,
men det er ligegyldigt om man nogensinde har set en computer, sa nemt
er det. Jeg vil endda sige, at folk der ikke kan det danske sprog, man
ogsa leere at bruge den (...) og der er meget store knapper pa skermen
(...) det er som at pege i en billedbog (...) men hvis folk nu er &ldre og
forvirrede, er det vigtigt med videokontakt, sa de [personalet, red.] er
sikre pa, at de tal de far, er de tal der geelder.” (Kvinde pa 64 ar).

Telemedicinske lgsninger ma ikke blive en sovepude, “sd tingene bliver overset”, som
en af de interviewede formulerer det. En anden peger pa risikoen for, at den
telemedicinske lgsning kunne blive en sovepude i forhold til, at malingerne foretages af
borgeren selv, og at de automatisk indrapporteres til personalet, der sa forholder sig til
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malingerne uden i fgrste omgang at se patienten. For borgerne handler det om falelsen
af at have vished for, at malingerne ikke bare foretages og registreres centralt, men at
der ogsa er fagpersonale, der vurderer og handler ud fra malingerne i den anden
ende”.

De interviewede her udtrykker tillid til, at den telemedicinske lgsning rent faktisk
resulterer i de malinger og den behandling, der er behov for. Det ses som en fordel, at
der kan vare lgbende kontakt, og at personalet kan falge patienten mere kontinuerligt.
De oplever, der er mere fgling med patienten.

Et par af borgerne savner mulighed for at have adgang til en alarmknap via det
telemedicinske udstyr. Nogle af borgerne har en serskilt alarmlgsning, men flere af
dem som ikke har, peger pa, at det ville veere rart, hvis der var en alarmknap, hvis nu
man “fér et anfald og ikke kan tale” — for i en sadan situation vil borgeren ikke kunne
benytte videolgsningen eller telefonen.

Sammenfatning

Med telemedicinske lgsninger oplever brugerne i meget vid udstraekning en frihed og
selvhjulpenhed, som er med til at muliggere fortseettelse af en almindelig dagligdag
med en kronisk lidelse. Samtlige respondenter oplever tryghed og sikkerhed med
Igsningerne, som der ligeledes er stor abenhed over for eventuelt at tage til sig
permanent.

Demens eller fravaer af teknologiske kompetencer kan vere barrierer for at bruge
telemedicinske lgsninger, selvom lgsningerne generelt opleves som meget
brugervenlige. Brugernes grad af teknologivanthed i almindelighed har en betydning
for, hvor abstrakt eller tilstedeveerende telemedicin som behandlingsform forekommer
for brugerne.
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7 Borgernes erfaringer med projektrammer og
introduktion til teknologierne

| dette kapitel ses brugererfaringerne i lyset af de forskellige typer af projekter,
hvorigennem erfaringerne er erhvervet.

Projekterne som brugerne har mgdt teknologierne i, adresserer i de fleste tilfelde flere
andre aktgrer og interessenter, udover brugerne selv. Kapitlet skal derfor give laeseren
et indtryk af karakteren af det samlede projektlandskab, som teknologibrugernes
erfaringer er skabt i, samt de typer af formal og interesser der ger sig geldende i dette
landskab.

| kapitlet bergres ogsa, hvordan brugerne har givet udtryk for, at introduktionen til
velferdsteknologi i projekterne har veeret med til at forme deres erfaringer og
holdninger.

Projektbaggrunde og rammer for implementering

Kigger man bagom de typer af projekter, som har udgjort rammerne for dannelsen af
brugernes erfaringer, ser man, at der er tale om meget forskellige baggrunde og
bevaggrunde for, hvordan og hvorfor de interviewede borgere er kommet i gang med at
bruge velferdsteknologi.

Brugerne har med andre ord mgdt eller er blevet praesenteret for teknologierne af meget
forskellige arsager, hvilket blandt andet forklares af projekternes forskelligartede
formal og malgrupper.

Dette fremgar tydeligt, ndr man opridser de typer af projekter, brugerne har veeret i
bergring med:

e ABT-projekter®
Projekter, der har haft til formal at effektivisere den offentlige sektor gennem
udbredelse af ny teknologi, der medferer bedre service til faerre penge.

e Forebyggelsesfondsprojekter®
Projekter, der har til formal at forbedre medarbejdernes arbejdsmilje. Blandt
andet med indferelse af ny teknologi til forbedring af arbejdsprocesser,
effektiv ressourceudnyttelse og bedre kvalitet i den service, der leveres til
borgerne.

e Kommunale afprgvningsprojekter
Projekter med fokus pa at afpreve og/eller indfare nye teknologier i sundheds-
og plejepersonalets opgavelgsning.

8 ABT stér for en statslig fond, hvis navn var Anvendt Borgernar Teknologi. Fondens navn er siden @ndret til
Fonden for Velferdsteknologi. Fonden for Velferdsteknologi har til formal at effektivisere den offentlige sektor
gennem udbredelse af ny teknologi, der medfarer bedre service til feerre penge. (www.abtfonden.dk)

® www . forebyggelsesfonden.dk
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e EU-projekt
DREAMING-projektet er rodfaestet i rammeprogrammet for Konkurrenceevne
og Innovation (CIP)™, der som primart formal at give smd og mellemstore
virksomheder bedre adgang til kapital og leverer erhvervsstgttetjenester i
regionerne. Dette skal opmuntre til en bedre inddragelse og anvendelse af
informations- og kommunikationsteknologier og bidrage til at udvikle
informationssamfundet.

e Hospitalsprojekt
Det Virtuelle Hospital. Projektet undersgger, hvordan man kan hjelpe
patienten til et bedre behandlingsforleb med teknologiens hjeelp. Og den
telemedicinske lgsning antages desuden at have en gkonomisk effekt, idet
indlaeggelse i eget hjem af kroniske patienter formodes at veere langt billigere
end hospitalsindlzggelse’.

e Egenfinansierede indkgb eller gave
Enkelte borgere har anskaffet teknologien for egen regning eller har modtaget
den som gave fra familien, typisk med henblik pa at afhjelpe individuelle og
specifikke udfordringer.

Man kan se:

e At finansieringen og opdragsgivernes agendaer er forskellige: Det vare sig
at effektivisere/spare, forbedre arbejdsmiljg, forbedre opgavelgsning, forbedre
behandlingsforlgb og afhjelpe individuelle udfordringer.

e At malgrupperne er forskellige: Det veere sig patienter/borgere og evt.
pargrende, sundheds- og plejefagligt personale og sma og mellemstore
virksomheder.

At der er mange forskellige arsager til og baggrunde for, at de interviewede personer er
blevet introduceret til de forskellige teknologier konstateres uden, at det dermed er
muligt at angive, hvordan respondenternes erfaringer mere precist er pavirket af dette
"brogede projektlandskab’.

Det interessante er dog at bemaerke, at brugernes erfaringer i vid udstraekning er gjort i
projektsammenhange, hvis formal ikke ngdvendigvis har brugerne - forstaet som de
&ldre - i centrum.

Brugernes mgde med projekterne og teknologierne

Udvelgelse af projektdeltagere
Der er stor forskel pa, hvordan de interviewede er blevet udvalgt til at deltage i de
forskellige projekter, netop i lyset af projekternes forskellighed.

0 CIP: Competitiveness and innovation framework programme, 2007-2013, se http://ec.europa.eu/cip/index_da.htm.
1 AKUT-patienten, 11-2010, 1. &rgang, http://imagita.dk/log/datafiles/3665/akutpatienten_11-2010.pdf.
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For flertallets vedkommende er de blevet spurgt af kommunens personale (f.eks.
visitator, hjemmeplejens medarbejdere, demenskonsulenter, hjemmesygeplejersker,
treeningsterapeuter 0.a.) om de ville deltage i et projekt eller prave den pageldende
teknologi. Udvelgelsen af projektdeltagere i denne sammenhang er saledes primeert
sket pa baggrund af en medarbejders vurdering af den enkelte borgers behov,
livssituation og ’egnethed’, hvad angar fysisk og mental funktionsevne.

Anderledes er det foregaet i forbindelse med f.eks. Det Virtuelle Hospital, hvor der er
tale om et forskningsprojekt med videnskabelige studier. Her er udveelgelsen foretaget
pa baggrund af forskningsmaessigt definerede udvalgelseskriterier efter lodtraekning.

Et fellestreek ved de borgere, der har benyttet sig af de her undersggte
velfaerdsteknologier er imidlertid, at de abent og nysgerrigt har takket ja til at afpreve
teknologierne. Uanset projekttype og projektbaggrund — s& har brugerne primert takket
ja ud fra en forventning om, og en interesse i, at modtage den bedst mulige behandling
og opna en lettere hverdag. Brugernes tilgang til teknologierne er pa den made ganske
pragmatisk og lavpraktisk. Det afgegrende er, at teknologien opleves som et
meningsgivende supplement i hverdagen — et supplement, der tilfgrer veerdi og
betydning, og som ger en forskel for brugere og pargrende.

Ingen af brugerne begrunder deres medvirken i afprevning af velferdsteknologi med
forhold, der har med projekternes art eller karakter at gere.

Instruktion, opleering og formidling

De fleste af de interviewede teknologibrugere har faet stillet teknologierne til radighed i
forbindelse med en afpravning eller som et hjelpemiddeludlan fra kommunen. Nogle
har selv kgbt teknologien (f.eks. en robotstgvsuger), og enkelte har modtaget
teknologien som gave fra familien pa baggrund af familiens egne positive erfaringer.

Brugerne er kommet ind i projekterne primeert ved, at de har faet en indledende
introduktion og instruktion i at bruge teknologierne af sundheds- og
hjemmeplejepersonalet. Brugerne oplever, at veegten i den sammenhang netop har
veeret lagt pa at introducere teknologien — ikke den projektkontekst teknologien er
tilvejebragt i og afproves i.

Et eksempel herpa er, at treeningsterapeuterne spgrger og motiverer borgerne til at
prgve treeningsteknologierne, og tilbyder individuelt at tilpasse treeningsindsatsen med
teknologierne. Denne tilgang har ansporet nogle til straks at komme videre, mens andre
er mere tilbageholdende og maske nysgerrigt interesserede.

Den kompetenceudvikling borgerne erhverver sig ved at prave noget ny teknologi
preeges af den viden, feerdigheder og kompetencer, de pagaldende ansatte kan formidle
videre. Borgernes holdninger og erfaringer preeges af de sociale sammenhange de
indgar i, nar de bruger teknologierne og skal lere noget nyt. Medarbejdernes egne
holdninger og erfaringer er saledes med til at preege og skabe de erfaringer og
holdninger borgerne danner sig, nar velferdsteknologierne introduceres og afpraves i
projekter.
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En vigtig faktor er maden hvorpa teknologierne omtales, beskrives og introduceres for
borgerne. Retorikken omkring brugen af teknologien opleves at smitte af pa borgernes
erfaringer, holdninger og motivation for at bruge nye velferdsteknologier. Hvorvidt
eksempelvis treeningsteknologierne omtales som noget vaerdiskabende og positivt, eller
som noget nymodens og besverligt, har betydning for, om brugerne har ladet sig
inspirere og motivere eller har forholdt sig afventende og mere forbeholdent over for
det nye.

Et andet eksempel er en af de interviewede borgere, som havde et teknisk problem med
sin robotstgvsuger. Inden hun ringede til sin svigerdatter, der selv har en
robotstgvsuger, ville hun lige spgrge hjemmehjelperne, om de kunne hjelpe. Hun
forteeller om dette:

”Men de var meget tilbageholdende og ikke sa vidende om lige det
(...) Det skal man mdske lige teenke over og gore noget ved.” (Kvinde

pa 78 ar)

For denne bruger, var medarbejdernes kompetencer (eller mangel pa samme) til at
guide og statte hende i at bruge teknologien ikke tilstrekkelig til at sikre, at borgeren
kunne komme i gang med at benytte teknologien. Eller blev henvist til andre, der kunne
hjelpe. Nar praktiske, funktionelle og tekniske problemer skal lgses, som brugerne ikke
selv kan lgse ved at sperge pargrende eller laese (ofte sveert forstaelige)
brugsanvisninger, har brugerne tydeligvis behov for at kunne hente hjalp og vejledning
hos personalet.
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8 Sammenfattende konklusioner om eaeldres
erfaringer med velfeerdsteknologi

Dette kapitel er en sammenfattende opsamling af de mest centrale af brugernes
erfaringer og oplevelser med de teknologier, der har veeret belyst i forrige kapitel.

Erfaringsbilledet for GPS-alarmsystemer er preeget af, at der er tale om forskellige
mennesker og livssituationer, og der derfor ogsa er forskellige erfaringer med at bruge
et GPS-system. Alligevel er der nogle felles trek — et veesentligt er, at alle de
interviewedes dagligdag er praeget af at skulle leve med konsekvenserne, der folger af
f.eks. en demenssygdom. Trods forskellighederne tegner der sig alligevel nogle
tveergaende pointer:

Den ene er, at GPS-alarmsystemet giver bade brugere og pargrende en tryghed ved at
vide, at man kan finde og blive fundet. Det giver feerre bekymringer og mere mental ro
- iseer for de pargrende. For brugernes eget vedkommende, fgler de en starre sikkerhed
fordi de ved, at de kan blive fundet hvis nu uheldet er ude.

En anden pointe er, at GPS-alarmsystemet ger det muligt at opretholde den livsfarelse
&gteparrene gnsker. Det ser ud til igen at veere trygheden ved at vide, at man kan finde
sin egtefaelle og bevidstheden om, at han/hun kan tilkalde hjalp.

En tredje pointe handler om, at alle brugerne har faet instruktion og oplering i at bruge
teknologien, hvilket alle ytrer tilfredshed med. Det har veeret afgarende for falelsen af
tryghed og tillid med teknologien.

Robotstgvsugeren kan understgtte borgernes selvhjulpenhed og uafhangighed.
Samtidig giver robotstavsugeren brugerne fleksibilitet mht. tidspunkt og hyppighed for
renggring. Flere brugere understreger grundig instruktion som en vigtig forudsatning
for at komme godt i gang med at bruge robotstevsugeren. Betjeningen af stgvsugeren
opleves generelt som problemfri, men en pointe her er dog, at hjemmet skal klargeres
inden robotstgvsugeren settes i gang. Brugerne er generelt tilfredse med kvaliteten af
stavsugningen, om end de fleste kombinerer brug af robotstevsuger med almindelig
stgvsugning.

Hovedparten af de interviewede oplever fysiske gevinster i form af aflastning af
kroppen. Flere bemarker dog ogsa, at stavsugeren ved temning og rensning kraever en
vis fysisk funktionsevne i hander og fingre, hvilket kan vere en barriere for borgere
med f.eks. slidgigt. De interviewede er gennemgaende af den holdning, at der ved
implementering af robotstgvsugere, som en hjemmehjelpsydelse, begr gives
indkomstafhaengigt tilskud fra kommunerne. Samtidig udtrykker stgrstedelen en vis
bekymring eller skepsis ved indfgrelse af robotstgvsugere som alternativ til personlig
hjelp til stevsugning fordi hjemmehjalpen ogsa udfylder et behov for social kontakt.
Nogle opfatter robotstgvsugerne som hjemmehjelpernes arbejdsredskab, der kan
frigive tid til andre opgaver hos de &ldre og forbedre de ansattes arbejdsmiljg.

For traeningsteknologierne er erfaringsbilledet noget nuanceret — dels fordi

brugergruppe og erfaringskontekster er forskellige, og dels fordi der her er tale om
forskellige teknologier. Alligevel er der ogsa her nogle tvaergaende pointer:
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En af dem er, at det sociale samvear og feellesskab veegtes hgjt. Den sociale dimension
bidrager med gode grin, sjove kommentarer til hinanden og er en motivationsskaber.
Det er de farreste, der har muligheden eller lysten til at treene/spille derhjemme, da det
er det sociale element der tilfarer noget ekstra.

Det andet er, at det ser ud til, at de forskellige treeningsteknologier kan understatte
borgernes selvhjulpenhed, selvsteendighed og uafhaengighed ved at styrke deres fysiske
og kognitive formaen. Flertallet synes samtidig, at det har veeret sjovt og lererigt med
de nye traeningsteknologier.

Det tredje er, at flertallet af de interviewede er enige om, at teknologi ikke ma tvinges
ned over hovedet pa folk. De vil gerne sperges og fristes — men ikke tvinges. For som
flere angiver, sa er de i den sidste del af livet, sa de vil gerne selv kunne valge, hvad de
har lyst til at bruge deres tid til.

Badekabinen opleves af brugerne som behagelig at benytte. Hvad det intime og graden
af selvhjulpenhed angar, oplever brugerne ikke vasentlige forskelle sammenlignet med
et traditionelt brusebad, idet der stadig er brug for hjelpere, og borgeren stadig
optreeder nggen. Det samlede indtryk er, at badekabinen i sig selv ikke giver en
fyldestggrende badekvalitet, idet badekabinen ikke kommer ind i “krogene”, og at der
derfor stadig skal suppleres med manuel hjelp.

Nysgerrigheden over for og forventningerne til badekabinen fra brugernes side har
veeret stor, men nogle af borgerne giver udtryk for, at badekabinen ikke er sa
revolutionerende, som de havde forventet. Brugerne oplever generelt det samme
personaleforbrug som ved et traditionelt brusebad, da der i begge badesituationer er
brug for hjeelp og assistance.

Med telemedicinske lgsninger oplever brugerne i meget vid udstraekning en frihed og
selvhjulpenhed, som er med til at muliggere fortsettelse af en almindelig dagligdag
med en kronisk lidelse. Samtlige respondenter oplever tryghed og sikkerhed med
Igsningerne, som der ligeledes er stor abenhed over for eventuelt at tage til sig
permanent.

Demens eller fravaer af teknologiske kompetencer kan vere barrierer for at bruge
telemedicinske lgsninger, selvom lgsningerne generelt opleves som meget
brugervenlige. Brugernes grad af teknologivanthed i almindelighed har en betydning
for, hvor abstrakt eller tilstedeveaerende telemedicin som behandlingsform forekommer
for brugerne.

Pa tveers af teknologierne viser det sig sveert at tegne et entydigt billede af brugernes
erfaringer med dem. Alligevel peger undersggelsen pa, at brugerne i almindelighed er
meget dbne og nysgerrige over for at afpreve mulighederne i velferdsteknologi. De
interviewede peger pa en rekke forudsaetninger, de anser som vigtige for, at
erfaringerne falder positivt ud. De, som har prgvet teknologierne, afsgger og bedemmer
teknologiernes muligheder ud fra mange forskellige kriterier. Helt centralt er det, at
teknologierne understatter hvad de interviewede forstar ved det gode liv i form af gget
selvhjulpenhed, selvstendighed, veerdighed, uafhangighed, tryghed, sikkerhed,
meningsfuldhed, samveer og feellesskab.
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9 Perspektiverende opmaerksomhedspunkter

Dette kapitel udgares af seerskilte afsnit med opmarksomhedspunkter, som vi gnsker at
fremheeve med henblik pa at perspektivere vores samlede indtryk fra interviewene, i
forhold til de aktuelle udfordringer omkring velfeerdsteknologi i samfundet.

Opmarksomhedspunkterne er ikke en direkte afspejling af brugernes erfaringer og
holdninger, men perspektiveringer og refleksioner pa baggrund af analysearbejdet af
det omfattende datamateriale.

Visitering og behandlingsforlgbet med telemedicin

| et traditionelt behandlingsforlgb uden telemedicin er hele forlgbet fra indleeggelse til
udskrivelse forankret i behandlings-/plejesystemets velbeskrevne, interne arbejdsgange,
og fagprofessionelles organisering af arbejdet i de forskellige faser af
behandlingsforlgbet.

Med telemedicin laegges en bid af processen og udvalgte arbejdsopgaver i haenderne pa
borgerne selv, dog naturligvis i teet samarbejde med personalet. KOL-patienten kan selv
(pa baggrund af vejledning fra sygeplejersken) justere graden af iltning i masken, og
indrapporterer automatisk malinger af lungekapaciteten, malt af borgeren selv.
Diabetespatienten vejer sig selv, maler selv sit blodsukker og kan selv foresta
indtagelse af insulin og sa videre.

| praksis forestar patienten selv (med varierende grad af direkte vejledning fra
personalet) dele af det diagnosticeringsarbejde, som ligger til grund for sundhedsfaglige
beslutninger om behandlingsforlgbet, og som i kraft af at de er udfart af borgeren selv,
kan veere beheeftet med fejl, som ikke ville veaere mulige eller sandsynlige i et
hospitalsforlgb.

Graden af selvhjulpenhed hos en borger kan @ndre sig over tid. Det professionelle
personale skal derfor lgbende veaere opmarksomme pa endringer i borgernes
forudseetninger for aktivt at kunne deltage i sit eget behandlingsforlgb.

Ideen om velfeerdsteknologi versus daglig praksis hos kommuner
og borgere

De interviewede borgeres billeder af og forventninger til velfeerdsteknologi er, som det
er tilfeldet for alle andre borgere og aktgrer i samfundet, under pavirkning af det
billede nyhedsformidlingen og den offentlige italeszttelse af velferdsteknologi skaber
af vores virkelighed med velfaerdsteknologi.

Man kan pa den made registrere, at velferdsteknologier, som endnu ikke har fuld
markedsmeaessig modenhed, og som derfor endnu ikke er slaet igennem hos forbrugerne
og kommunerne, i flere tilfelde italesettes som om at teknologierne allerede er i
udbredt anvendelse i den daglige driftt Det var for eksempel ved
interviewundersggelsens gennemfgrelse muligt at identificere syv borgere, som havde
prevet badekabinen i forbindelse med de farste projektafprevninger. Samtidig havde
selve hjemtagningen af badekabinen fra Japan til Danmark allerede ved projektets
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opstart givet anledning til overskrifter i et landsdekkende dagblad om fremtidens
&ldrepleje, om “robotten der bader de celdre” (B.T., 15. oktober 2009).

Den mediemassige opmarksomhed omkring velfaerdsteknologi treekkes af naturlige
arsager ofte i retning de nyeste opfindelser, *up coming’-teknologier, sa man i det
samlede billede kan fa sveert ved at skelne historier om velferdsteknologiske
fremtidsmuligheder og potentialer fra beretninger om, hvad der lige nu er udbredt
dagligdags praksis med velfaerdsteknologi i Danmark.

Det almindelige indtryk af dagligdags praksis med velferdsteknologi i Danmark kan
derved til en vis grad blive *forvrenget i potentialernes retning’ saledes, at den
velferdsteknologiske implementering og praksis opleves som varende leengere fremme
‘rundt omkring’, uden at den reelt ogsa er det.

Hjemmet som arbejdsplads

| takt med at telemedicinske Igsninger, teknologiske hjelpemidler m.v. vinder indpas i
borgernes hjem med en tilhgrende opfalgende indsats fra kommunens/hospitalets side,
vil borgernes hjem i stigende grad ogsa udggre en del af rammerne for omsorgs- og
plejemedarbejdernes arbejdsplads. Dette kan potentielt veare problematisk set fra
borgerens perspektiv, idet denne vil kunne risikere at opleve en klientgarelse i eget
hjem. Set fra medarbejdernes perspektiv kan det potentielt ligeledes veere problematisk,
idet private hjem ikke i udgangspunktet er indrettet til at vaere arbejdsplads.

Udrulning og differentiering

Der har de senere ar varet kraftig fokus pa ressourceoptimeringer i forbindelse med
implementering af velferdsteknologi. De projektspecifikke erfaringer, som er hgstet fra
forskellige udviklings- og afpravningsprojekter, er pa den made ofte taget i gjesyn ud
fra en vurdering af graden af ressourceoptimerende potentialer.

Tilbagemeldingerne fra borgerne i denne interviewundersggelse peger pa, at borgerne
afhaengigt af deres grad af selvhjulpenhed og deres individuelle forudsztninger og
muligheder for at tage velferdsteknologiske muligheder til sig, har forskellige
erfaringer med og syn pa, hvad potentialet i velfeerdsteknologi i praksis er.

Den faktiske kvalitets- og optimeringsgevinst ved “udrulning af velferdsteknologi”
synes i det lys at blive meget afhangig af, i hvilken grad teknologierne i praksis
benyttes differentieret, altsa udvalgt og/eller tilpasset i forhold til borgernes individuelle
behov og forudsetninger. Med andre ord er der behov for at personalet forsat har
primert fokus pa at leegge pleje- og sundhedsfaglige vurderinger til grund for brugen af
velferdsteknologi (som med hjelpemidler generelt) og pa den baggrund vurdere,
hvilke potentialer diverse velfaerdsteknologiske Igsninger kan forventes at realisere, set
i forhold til specifikke borgere.

Selvhjulpenhed og opfalgning

Velferdsteknologier kan medvirke til at forege borgernes grad af selvhjulpenhed, med
deraf folgende mulighed for at opholde sig lengere tid i eget hjem og
opretholde/understatte selvsteendighed og veerdighed.
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Men borgernes forudsatninger for at kunne vare selvhjulpne gndrer sig over tid. Bliver
en borger gradvist darligere og svagere under et sygdomsforlgh, forringes borgerens
muligheder for at forblive selvhjulpen. Det betyder, at selvom en borger i
udgangspunktet var selvhjulpen med en bestemt velferdsteknologi, sa kan borgeren i
tidens lgb miste de ngdvendige forudsetninger for at kunne forblive selvhjulpen. Nar
en selvhjulpen borger betjener sig af hjelpemidler, hvad enten hjelpemidlerne er
visiteret fra kommunen, eller vedkommende selv har anskaffet dem, kan det veere
ngdvendigt med lgbende opfelgning pa matchet mellem borger og teknologi.

Aldring er ikke nogen sygdom

Klientgarelse af borgerne alene pa baggrund af deres alder kan veare problematisk set i
forhold til mere overordnede malsetninger om mere udbredt anvendelse af
velferdsteknologi. Det er neppe gnskeligt, at danske seniorer som helhed automatisk
‘offergares’ ved maden som velferdsteknologien italesattes: ’Aldre borgere er pr.
definition svage og skal hjelpes. De skal have adgang til velferdsteknologi, sa de kan
forblive raske og selvhjulpne sa leenge som muligt, og samtidig ikke ligger det gvrige
samfund for meget til last’.

Det er i den sammenhzang veard at vaere opmarksom pa sprogbrugen og italesattelsen,
nar vi omtaler borgere, der har szrligt behov for pleje og omsorg. Hvad er forskellen pa
en dement og en demensramt person? Eller pa en person med kronisk obstruktiv
lungelidelse og en kroniker? Der er veaesensforskel pa at betegne et helt menneske - og
hele grupper af borgere - ved navnet pa en medicinsk diagnose, og pa at tale om
mennesker, der er i en serlig livssituation pa grund af en bestemt lidelse.

Ny velfeerdsteknologi versus hjeelpemidler og forbrugsgoder

Hvornar er ny teknologi ikke lengere ny...? Det kan nok ingen levere en helt klar
definition pad. Men det har fremgaet ved interviewene med borgerne, at der pagar en
vekselvirkning mellem hvad der er udvikling af ny teknologi, og hvad der er udvikling
af sproget (sadan som det velsagtens altid har varet tilfeeldet). Ingen betegner i dag en
opvaskemaskine som en ’opvaskerobot’ eller en mikrobelgeovn som ’intelligent
madlavningsteknologi’. Derimod er der en tendens til, at velfeerdsteknologi navngives
og omtales ved brug af ’hejteknologipregede’ betegnelser som for eksempel
intelligens, sensor, robot, automatisk mv. Man kan i den forbindelse med fordel veere
opmarksom pa, at den aura af ’hejteknologisk intelligens’, som derved kommer til at
omgive velfaerdsteknologi, er med til at preege borgernes syn pa og forventninger til
velferdsteknologi i en retning af noget fremmedgerende og skepsisfremkaldende som i
hvert fald ligger fjernt fra billedet af, hvad hjelpemidler, forbrugsgoder og
husholdningsapparater er.

Ordet/begrebet ’velferdsteknologi’ bruges om teknologier i meget forskellig
innovationshgjde: Nyhedsformidlingen omkring velfeerdsteknologiske fremskridt er
oftest koncentreret om de nyeste forskningsmassige resultater og nybrud, som ad are
kan blive til ny velferdsteknologisk dagligdag (prototyper og potentialer). Heroverfor
opleves de velferdsteknologiske produkter, som allerede nu er markedsmodne og kan
indkgbes i dagligvarebutikker som forbrugsgoder, der ogsa betegnes som
velferdsteknologi. Derved benyttes begrebet velferdsteknologi om teknologier, som
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modningsmaessigt befinder sig i hele spektret fra hyldevarer i supermarkedet til de
nyeste landvindinger inden for robotteknologisk forskning.

Idet formidlingen af viden om den velferdsteknologiske virkelighed ofte har sit
primeere afsaet i fremtidsmuligheder og teknologiske potentialer, er det billedet af
velferdsteknologier i netop denne ende af ’spektret’, som nemt kommer til at dominere
billedet af den velferdsteknologiske virkelighed. Dette billede star i modsatning til den
langt mere trinvise og gradvise implementering og ibrugtagning af mere markedsmodne
velferdsteknologier, der pagar inden for pleje- og omsorgssektoren i praksis. Her
arbejdes med at indarbejde eksisterende velferdsteknologiske lgsninger i de
eksisterende traditioner for organiseringen af arbejdet pa pleje-/omsorgsomradet. Dette
er i sig selv en udviklingsproces, lige som teknologiernes udvikling er det, men
processer af denne art opfattes og beskrives sedvanligvis mere lgsrevet fra begrebet
velferdsteknologi, selvom velferdsteknologi og implementering af velfeerdsteknologi i
praksis er to sider af samme sag, nar malet er optimal ressourceudnyttelse og kvalitet.

Kanaler til at fa brugererfaringer i spil

Viden om velferdsteknologien og dens effekt pa pleje-/omsorgsomradet bygger i hgj
grad pa erfaringer, som dannes i projekter med optimering og rationalisering for gje,
hvilket ligger i naturlig forleengelse af de ngdvendige bestraebelser pa at imgdega den
dobbelte demografiske udfordring*?.

Men hvordan sikrer vi, at brugernes egne erfaringer og viden om brugernes
forudsetninger, gnsker, muligheder og begransninger i forhold til velferdsteknologi
indarbejdes i den lgbende udvikling med velfeerdsteknologi? Hvilke mekanismer og
automatikker er indbygget til at sikre denne vigtige erfaringsopsamling, ogsa uden for
projektsammenhange, nar det bliver dagligdag? Hvordan sikrer vi, at der ikke
implementeres velferdsteknologi, som set med brugernes gjne, forringer kvalitet i
plejen og omsorgen, selvom det modsatte var hensigten? Hvordan sikrer vi, at de
brugerbaserede erfaringer meldes tilbage til indkgbere og producenter, s nye
teknologier giver mere velferd end de gamle?

Det er i denne sammenhang meget veesentligt at erindre, at brugerne i deres dagligdag
med teknologierne jo erfarer en lang raekke af forhold, som med fordel kunne justeres,
tilpasses eller geres anderledes, med henblik pa at forbedre savel kvalitet og
brugeroplevelse som velferdseffekt ved teknologierne.

Ikke kun eeldre er malgruppen for velfaerdsteknologi

Selvom eksempelvis KOL og diabetes er almindeligst forekommende hos den aldre del
af befolkningen, er den telemedicinske tilgang til behandling af disse lidelser jo rettet
mod alle borgere med disse eller andre diagnoser, ikke kun de @ldre. Ligesadan er
robotstgvsugeren og treningsteknologierne ogsa teknologier, som andre dele af
befolkningen ger brug af. P4 den made skal man veere opmeerksom pa, at
velfaerdsteknologiske lasninger ikke kan opfattes som en ’strategisk udviklingstendens’
i retning af et gnske om at automatisere aldrepleje og omsorg med et sa lille personale

2 *Dobbelt demografisk udfordring’: Udtryk for, at flere &ldre og farre unge i drene frem alt andet lige medfarer
starre pres pa pleje-/omsorgssektoren.
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som muligt. Men at nye teknologiske muligheder, der opstar af mange forskellige
arsager til mange forskellige malgrupper, indgar i en udviklingsproces, hvor
teknologiernes muligheder og begraensninger afprgves og vurderes i sundhedsfaglig
eller plejefaglig sammenhang — og i den sammenhang kaldes velfaerdsteknologi.

Rammer for hjemmehjeelp og eendrede kompetencekrav med
velfeerdsteknologi

Vedrgrende robotstevsugere udtrykker flere en bekymring eller skepsis over for en
mulig fremtidig situation, hvor robotstavsugere indfgres som et alternativ til personlig
hjeelp til stavsugning.

| interviewene, sdvel som i den offentlige diskurs omkring robotstavsugere i
hjemmeplejen, fremstilles velferdsteknologi og menneskelig hjelp ofte som
modseatninger. Denne made at omtale forholdet mellem velferdsteknologi og
menneskelig  hjelp tegner et ofte konfliktfyldt/unuanceret billede af
velfaerdsteknologiers betydning for ansatte savel som borgere. Velferdsteknologi
rykker ved indholdet af hjemmeplejens arbejde, og det afstedkommer et gget behov for
at rette opmerksomhed mod, hvad velferdsteknologi betyder for indholdet,
organiseringen og udfarelsen af social- og sundhedsarbejdet inden for aldreomradet,
herunder hjemmeplejen.

Med andre ord er teknologien med til at rykke ved medarbejdernes rolle og funktion i
arbejdet med de &ldre. Hvor medarbejderne ind til nu i hgj grad har udfart det praktiske
renggringsarbejde, vil der gradvist ske en udvikling i retning af, at medarbejdernes rolle
i hgjere grad kommer til at handle om at vejlede og stette borgerne i betjening af
velferdsteknologi som f.eks. robotstgvsugeren.

Kort sagt betyder brugen af velfeerdsteknologi inden for hjemmeplejen nogle a&ndrede
krav til medarbejdernes kompetencer. Med behovet for nye kompetencer andres ogsa
rammerne for arbejdet, og herunder betingelserne for relationen mellem medarbejdere
og &ldre borgere, der modtager hjemmehjelp. I lyset heraf kan det veere ngdvendigt pa
uddannelsesniveau, savel som i praksis, at diskutere og nytenke social- og
sundhedsmedarbejdernes (kerne)faglighed, og arbejde med faglige initiativer, der kan
integrere viden om og forstaelsen af de teknologiske forandringer. Denne viden skal
styrke medarbejdernes forudsatninger for at formidle og handtere de teknologiske
forandringer, de mgder i deres arbejdsopgaver.

Nogle af borgerne er i interviewundersggelsen netop inde pa hvorvidt brugen af
velferdsteknologier vil betyde mindre social kontakt i hjemmet. Det sociale aspekt i
pleje-/behandleropgaven med brugen af velferdsteknologi ser for nogle af de
interviewede ud til, ved farste gjekast, at blive mindre. Samtidig er det tydeligt, at de
svageste borgere, som ogsa synes at veere dem som eftersparger det sociale aspekt i
pleje/behandlersituationen mest, med velferdsteknologi alligevel vil bibeholde en
hyppigere og teettere kontakt til personalet netop i kraft af at de er mindre selvhjulpne,
og dermed ogsa har brug for andre former for hjelp og stette i forhold til at kunne
benytte mulighederne i det nye udstyr.
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10Undersggelsesdesign

| dette kapitel preesenteres undersggelsens design og metodiske tilgang i mere uddybet
form. Undersggelsen er designet og gennemfert i fire faser, vist i figuren nedenfor:

Indholdet i hver undersggelsesfase uddybes i de fglgende afsnit:

Spgrgeramme

I samarbejde med /Aldre Sagen er der udarbejdet en tematiseret spergeramme
indeholdende:

Baggrundsdata om de interviewede (navn, alder, bopel, kan,
uddannelsesbaggrund og urbaniseringsgrad, samt evt. data om bisidder)
Projektbaggrund og fakta om de teknologityper, de interviewede har gjort sig
erfaringer med
Afklaring af projektbaggrund (baggrundsviden om det aktuelle projekt)
Den interviewedes personlige erfaringer og holdninger i relation til de
anvendte teknologier

o Det gode liv

o Fysisk

o Psykisk

o Etisk

o Respondentens perspektiv pa arsager og sammenhznge ift. teknologien
Erfaringer med den specifikke teknologi indenfor hvert af de fem
teknologiomrader.

Spegrgerammen forefindes i bilagsrapporten.

Kvalitative interview

Brugerundersggelsen her er kvalitativt funderet. Primerdata er indhentet ved
gennemfgrelse af i alt 48 interview af op til to timers varighed med udvalgte
interviewpersoner, som har erfaringer med at bruge de undersggte teknologityper
indenfor de fem teknologiomrader.

Interviewfordelingen pa de fem teknologiomrader fremgar af nedenstaende oversigt:
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Teknologiomrade Antal interviews/

respondenter

GPS-alarmsystemer 10
Selvkgrende 12
robotstgvsugere

Treaeningsteknologi 12
Badekabine 5
Telemedicinske 9

lgsninger

I alt 48

Interviewomstaendigheder
Hovedparten af interviewene er gennemfgrt som personinterview med enkeltpersoner,
mens interviewene om GPS-alarmsystemer er gennemfart med agtefelle som bisidder.

De 39 interview er lavet i borgernes hjem, mens 9 er gennemfart i aktivitetscenter, i
midlertidig bolig pa rehabiliteringsophold og pa plejecenter.

Interviewsituationen har veeret en dialog mellem borger og interviewer. Spgrgeguiden
har rammesat dialogen. Intervieweren har undervejs i interviewene fulgt de temaer, som
teknologibrugerne har veeret mest optagede af for at sikre, at brugerne har faet sagt det,
de finder mest betydningsfuldt. Ikke alle spegrgsmal har veret lige relevante for de
forskellige teknologibrugere, og nogle har derfor ikke kunnet svare pa alle spgrgsmal.

Udveelgelse af informanter
Informanterne er udvalgt pa forskellig vis, ligesom ogsa kontakten er blevet etableret pa
forskellig vis.

Automatisk badekabine og telemedicinske lgsninger

| forbindelse med rekruttering af interviewdeltagere til interview om erfaringer med den
automatiske badekabine og de telemedicinske lgsninger, har /ldre Sagens
forundersggelse’® varet anvendt til, at identificere de kommuner, der havde erfaringer
med hvilke teknologier, og inden for hvilken ramme, de forskellige teknologierfaringer
var skabt. For begge teknologitypers vedkommende har der varet tale om afprgvnings-
0g demonstrationsprojekter.

Der er etableret kontakt til relevante borgere med konkrete erfaringer gennem flere led.
Indledningsvis blev projektlederen for det pageldende projekt kontaktet (via
forundersagelsens oplysninger). P& vegne af Zldre Sagen og Teknologisk Institut har

B Forundersogelse om velfwrdsteknologi pd celdreomrddet — Typekatalog’, Teknologisk Institut, Center for
Arbejdsliv, juni 2011 samt 'Notat om brugererfaringer i projekter med velferdsteknologi’, Teknologisk Institut,
Center for Arbejdsliv, september 2011
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projektlederne og/eller andre kontaktpersoner spurgt de relevante borgere om de ville
deltage og bidrage med deres teknologierfaringer i et interview i eget hjem.

Interviewene om badekabinen er repraesentativ pa antallet af brugere, da der er
interviewet de fem af syv potentielle borgere, der har veeret i stand til at forteelle om
deres erfaringer med badekabinen. To borgere har ikke veret mulige at interviewe
grundet deres helbredssituation.

Treaeningsteknologier

For treningsteknologiernes vedkommende har Teknologisk Institut kontaktet mange
treeningscentre og rehabiliteringsafdelinger rundt om i landet. De fleste steder har
oplyst, at de udvalgte treeningsteknologier primart anvendes som supplement til gvrig
treeningsindsats de enkelte kommuner, og at de ikke havde mange borgere der brugte
traeningsteknologierne meget systematisk i genoptraeningsindsatsen. Til orientering
arbejdes der p.t. intenst med at ferdigudvikle nogle nye interaktive
velferdsteknologiske lgsninger til interaktiv virtuel genoptraning.

GPS-alarmsystem

For at finde frem til borgere med GPS-erfaringer, har vi kontaktet en reaekke
demenskonsulenter og projektledere, der alle har veeret os stort behjelpelige med at
kontakte relevante borgere, som havde interesse i at medvirke i brugerundersggelsen.

Selvkgrende robotstgvsugere

Det har veret en lidt mere kompleks opgave, at finde frem til borgere, der har
erfaringer med selvkerende robotstgvsugere. Pa baggrund af tidligere omtalte
forundersggelse har Teknologisk Institut kontaktet mange kommuner, der har afprgvet
eller bruger robotstavsugere hos borgerne.

De udvalgte borgere er saledes i hgj grad valgt af medarbejdere med kendskab til de
pageldende borgere. | udvealgelsen er der tilstrebt variation inden for alder, ken,
uddannelse og geografi — et kriterium der har vist sig vanskeligt praktiserbart grundet
udveelgelsesprocessen. De landsdaekkende erfaringer i forbindelse med badekabinen har
af naturlige grunde veret begraensede, eftersom den automatiske badekabine indtil
videre kun er afpravet i Horsens Kommune.

Analyse

Datagrundlag og databearbejdning

Undersagelsen bygger pa det empirisk genererede datagrundlag, og data er alene et
udtryk for de interviewedes subjektive oplevelser og erfaringer, hvilket resultaterne ma
ses i lyset af.

Med 48 interview foreligger der et omfattende datamateriale, som er dokumenteret med
interviewnotater, notater i det kombinerede dokumentations- og spgrgerammeark,
lydfiler samt elektroniske interviewreferater, udarbejdet ved gennemlytning af lydfiler
0g gennemgang af interviewnotater.
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Datadokumentation

De fleste interview er optaget pa lydfiler efter aftale med informanterne. | enkelte
tilfelde har det ikke veaeret muligt at optage, enten pa grund af baggrundsstgj eller fordi
interviewpersoner ikke gnskede det.

Lydoptagelserne udger primerdata, og er i bearbejdningen af det empiriske materiale
blevet anvendt pa flere niveauer. Dels er de brugt til at kondensere indholdet af
interviewene i fyldestggrende interviewreferater, dels er de anvendt til at finde og
udvealge citater, der underbygger og illustrerer centrale tveergaende temaer inden for
hver teknologitype.

Interviewer har undervejs i interviewene noteret i spgrgerammen for at henvise til
centrale pointer og holdninger tilkendegivet i interviewsituationen. Noterne er saledes
udtryk for interviewers subjektive udveelgelse af pointer pa stedet. Disse notater udger
sekundeert datamateriale.

Der er udarbejdet fyldestgarende interviewreferater af hvert interview pa baggrund af
lydfiler og interviewnotater. Herefter er data indtastet i databehandlingsprogram,
hvorefter der er lavet tveergdende dataudtreek med henblik pa centrale og tveergaende
temaer inden for hvert teknologiomrade. Der har her tegnet sig et billede af fellestraeek
pa tvars af interviewene, ligesom ogsa de sarlige kendetegn og forskelle i borgernes
forskelligartede oplevelser med velfardsteknologi er praesenteret. Temaerne er saledes
empirisk genererede, og samtidig ogsa udtryk for vores selektion efter dybdegaende
databearbejdning.

Databearbejdelse

Der er flere niveauer i databearbejdelsen, illustreret med nedenstaende figur der viser,
hvordan datamaterialet er indsamlet, dokumenteret og analyseret med henblik pa
gennemgaende mgnstre, bade per teknologiomrade og pa tveers af alle fem omrader.

Empirisk genererede temaer

Interviewoplevelser,
interviewnotater,
interviewreferater,
lydfiler

Frihed og

livskvalitet

Tekniske _
Driftsikkerhed

Etik og
samfundsblik

Eksempel pa databearbejdningens niveauer

87



Gennemlasningen pa tveers af de interviewedes teknologierfaringer har genereret en
reekke centrale temaer, som i rapporten er prasenteret enkeltvis og underbygget med

relevante udsagn og citater fra interviewene.

Brugerundersggelsen afrapporteres i nearverende hovedrapport og medfalgende

bilagsrapport, som af hensyn til informanternes anonymitet ikke ma offentliggares. |
bilagsrapporten findes spargeramme, preesentation af de interviewede personer pa

baggrundsdata, samt dataudtraek for hvert af de fem teknologiomrader.
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