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Aktivitet og deltagelse

Annette Johannesen

Resumé

I dette kapitel om aktivitet i plejeboligen tages udgangspunkt i
forskningsundersggelser pa omradet og i kvalitative interviews med 90-arige, som
enten boede i plejebolig eller var pa vej dertil, og som havde mestret fysisk svakkelse

godt som 85-arige.

Det at kunne fylde dagen/ugen/aret med tilpas kreevende ggremal og aktiviteter er taet
forbundet med velbefindende - ogsa for gamle mennesker pa plejehjem. Flere
undersggelser peger imidlertid pa, at beboere i plejeboliger er inaktive og inddrages
for lidt i praktiske ggremal. Ikke alene boligens fysiske indretning, men ogsa aktiv
inddragelse af livshistorie, undersggelser af gnske om aktivitetsudfgrelse , trening og

kompenserende stgtte kan bedre beboeres funktionsevne og velbefindende.

Aktivitet er godt

En plejeafdeling, hvor beboerne sidder alene eller pa rekker i opholdsstuen og sover,
eller sidder pa deres vaerelser og stirrer lige ud i luften far det til at gyse i de fleste af
os. Inaktivitet og manglende kontakt er skremmebilledet for livet pa plejehjem eller i
plejebolig. Modstykket hertil er miljger, hvor beboerne snakker med hinanden og med
personalet og hvor de har dagene fyldt af ggremal og arrangementer, som de synes
aktivt involveret i. Det tilstrebes i leve-bo miljger for mindre grupper af beboere, at
man har et faellesskab og forskelligt at lave som i et almindeligt hjem. Beboerne gar
pa indkgb, laver mad, ordner tg@j, laver havearbejde, og holder ferie sammen. Og ser
ud til at nyde hinandens fallesskab, bade ved maltiderne og ved forskellige
hyggestunder. Personalet er med i det hele og er opmarksomme bade pa den enkelte

og pa det fzelles liv i gruppen.
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I den danske @ldrepolitik er brug af egne ressourcer, kontinuitet og selvbestemmelse
grundleggende kvaliteter; aktivitet er et gennemgéende tema i de danske social- og
sundhedsuddannelser og i Serviceloven fremhaves, at al pleje og omsorg skal
fremme aktivitet og vedligeholde faerdigheder. Manglende muligheder for aktivitet
kan have konsekvenser for menneskets sundhed, udvikling og livskvalitet. | WHO’s
klassifikation af funktionsevne ICF, anses aktivitet og deltagelse da ogsa for et
fundamentalt element, der sammen med den kropslige dimension er knyttet til

sundhed og velbefindende.

Alligevel tyder flere undersggelser pa, at beboere savner udfordringer og praktiske
ggremal (Gottfredsen 2005; Foerlev et al 1997), hvilket har helbredsmessige
konsekvenser og risiko for tab af selvagtelse, hab og tilbagevarende feerdigheder
(Rowe & Kahn1987; Korremann, Meldgaard & Skrubbeltrang 1985). Der er ikke
forsket meget i fysisk svage @ldres liv, men en undersggelse af 85-ariges tilfredshed i
dagligdagen viste, at det at veere flyttet pa plejehjem eller i plejeboliger havde
markant sammenha&ng med manglende tilfredshed (Johannesen, Petersen & Avlund
2004). I en igangverende nordisk interventionsundersggelse af ”autonomi,
selvvurderet velbefindende og fysisk forméen blandt fysisk svage @ldre
plejehjemsbeboere”, males effekten af en indsats, der baserer sig pa den enkelte
beboers gnske til aktiviteter i dagligdagen. Baggrunden er, at det ser ud til, at nar
eldre flytter pa plejehjem eller plejecentre, gges deres fysiske eller psykiske
problemer og mange oplever sig som varende en byrde (Svidén, Wikstrom &
Hjortensjo-Norberg 2002). Nogle undersggelser viser at de nye beboere i farste
omgang mister mulighederne for at traeffe valg og beslutninger og at de dernast
mister evnen til det. Plejehjemsbeboernes gnsker om aktivitet og deltagelse vagtes
ofte som sekundere i forhold til personalets tidspres, planlegning og organisering af

det daglige arbejde (Andresen 2006).

Aktivitetsbehov i aldringen

Nar det ikke leengere er arbejdsaktiviteter, der fylder hverdagslivet, finder man i stedet
ggremal at beskeeftige sig med, der har udspring i ens livshistorie og som er koblet til

ens personlige talenter og ressourcer (Hasselkus 2002). Aktiviteterne kan medvirke til
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en fglelse af fortsat identitet og vellykket aldring, serligt nar man har en oplevelse af
at have kontrol og styring med situationen. (Johannesen 2006; Jackson 1996).

I undersggelser af en befolkningsgruppe viser det sig at vare taet forbundet med
velbefindende og med et godt selvvurderet helbred at have personligt, meningsfulde
aktiviteter - og at kunne fortsette med dem. 75-arige, som havde opgivet en
betydningsfuld aktivitet, havde som 80-arige mistet livskvalitet, energi og
selvhjulpenhed (Legarth 2002). Det ses ogsa , at deltagerne med stigende alder, har en
tendens til at veelge sociale og udadvendte aktiviteter fra og at koncentrere sig mere
omkring de naere ggremal i hus og have (Legarth 1995). Denne traekken sig tilbage,
diskuteres indenfor gerontologien (Holstein 1998). Nogle anser det som et naturligt
udviklingsperspektiv, at man i aldringen far et nedsat behov for aktivitet og samvaer
med andre mens andre ser et nedsat aktivitetsniveau som en fglge af manglende

overskud og manglende stgtte.

Aktivitets betydning for trivsel hos svaekkede sldre mennesker?

Da de overlevende fra den samme gruppe mennesker igen er undersggt som 85-arige,
ses fortsat en markant sammenh@ng mellem tilfredshed med tilverelsen og det at
kunne fylde dagen med ggremal og personlige rutiner, ogsa for de, som lever med
fysisk svaekkelse (Johannesen, Pedersen & Avlund 2004). Selvom de fleste lavede
mindre end tidligere og var blevet langsommere, kunne det ikke dokumenteres, at de
aldste gamle som gruppe havde nedsat gnske om aktivitet og indflydelse pa egen
situation (Johannesen 2005b). Faktisk var det at kunne komme udendgrs og handle
selv den allervigtigste aktivitet i forhold til at sikre tilfredshed i dagligdagen malt over
en ti-ars periode (Johannesen 2006). Og de, som var mest tilfredse, var markant oftere
i stand at fortsette deres seedvanlige ggremal, ligesom de fremhavede, at de havde
fundet sig en rytme i hverdagen. Undersggelsen giver et bud pa, hvorfor aldre
trekker sig mere og mere tilbage: Der synes at vaere en stor verdighedsgevinst
forbundet med at bruge sine krafter pa at vare selvhjulpen og pa at have styr pa
tingene selv. Men bagsiden er, at denne trang til uath@ngighed kan betyde, at
sveekkede @ldre bruger alle kreefterne pa at klare basale ggremal som egenomsorg og
pa basale ggremal, og derved far et mindre udadvendt liv. Et par kommentarer fra de
85-arige demonstrerer, at det kraever viljestyrke at skulle klare det hele selv, og at det

indimellem kun lykkes under store anstrengelser:
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Hver dag md jeg foretage mig noget — eller falder jeg sammen.
Jeg klarer dagens goremdl i smd bidder, men jeg savner at komme til byen.
Selvom det gor ondt, sd md jeg holde mig i gang.

Jeg vil ngdigt pd plejehjem, og jeg keemper for at blive her.

Selvom de @ldste gamle altsa udfolder en reekke forskellige strategier for at tilpasse
sig situationen, sasom at prioritere, kompensere og leere nyt (Johannesen 2005a), kan
kravene ind imellem blive sa store, eller krefterne sa sma, at det resulterer i stress —
eller tab af betydningsfulde aktiviteter. Flytning til en plejebolig kan i den situation
ses som en mulighed for at blive aflastet for et praestationspres, og fa mulighed for at

samle krefterne omkring sociale og udadvendte aktiviteter igen.

Det er pavist, at meningsfuld beskeftigelse, hvor man bruger sine ressourcer, oplever
at have kontrol over situationen og har samvar med andre, er befordrende for sundhed
og velbefindende, og omvendt: at ggremal og arbejdssituationer der indeholder stress,
fremmedggrelse, uretferdighed, udelukkelse, inaktivitet og ubalance udggr en
helbredsmessig risiko (Wilcock (1998), Johannesen (2002)). Derfor er det en
udfordring at skabe plejeboliger hvor bade de fysiske rammer, hverdagens gang og
forventninger fra personale og andre faciliterer, at beboerne far gjort brug af deres

igennem et langt liv erhvervede aktivitetsmassige kompetencer.

De fysiske og personalemaessige rammers betydning for et aktivt liv i
plejeboligen

Kendetegnende for dagens plejeboliger er, at de har karakter af almindelige boliger
med kgkken, bad,/toilet, selvstendig udgang og egen postkasse - de er ikke institution
- og der er fokus pa en hverdag sa tet pa det ‘normale’ som muligt. Bygningerne er
rammerne, der sikrer de mest svaekkede @ldre en mulighed for at vaere i et miljg, der
rummer en r&kke af de elementer, et normalt liv rummer. Og personalet skal skabe et
liv og en hverdag, der er styret af det, der har betydning for den enkelte — lige nu.

(Jensen 2004).

En stor dansk undersggelse af livet pa plejehjem af AKF (Korremann, Meldgaard og

Skrubbeltrang 1985) har vist, at aktivitetsniveauet for beboere pa plejehjem var mere
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athengig af personalets holdninger end af deres helbredstilstand. Man sammenlignede
en rekke plejehjem, hvor beboergrupperne var sammenlignelige, men hvor
personalets arbejdsprincipper var forskellige. Pa plejehjem, der blev drevet af
"hjeelpeprincippet’ var beboerne mindre aktive og selvhjulpne end der, hvor man
arbejdede efter *samveersprincippet’ og til dels selvbestemmelsesprincippet’.
Beboerne tabte deres funktionsevne, nar personalet hjalp dem med noget, de faktisk
selv havde kunnet klare; mens beboerne @ndrede sig, snakkede mere sammen og
foretog sig mere , nar der var en mere ligeverdig relation mellem beboere og

personale.

Definitioner pa arbejdsprincipperne fra undersggelsen ’Bedre plejehjem —

hvordan?”’ af Korremann, Meldgaard og Skrubbeltrang, AKF 1985:

Et plejehjemspersonale arbejder efter:

Hjeelpeprincippet, nar beboerne betragtes som patienter, som personalet har det totale
ansvar for, siledes at personalets professionelle viden og kompetence kommer til at
veje tungere end den enkelte beboers egen vurdering og egne gnsker.
Samveersprincippet, nar det sammen med beboerne har oparbejdet et gensidigt
tilfredsstillende samver, der rekker udover de rent plejemassige funktioner, og nar
der er rammer og husregler, der fremmer alment menneskelige og hjemlige
samvarsformer.

Selvbestemmelsesprincippet, nar beboerne i vid udstraekning selv er med til at

bestemme omfang og udfgrelse af egen pleje, dagligliv og ferden.

Udover samvarsprincippet og selvbestemmelsesprincippet anbefales det, at
plejehjemmene tilgodeser beboernes forskellighed og deres levevilkar i bred forstand.
Plejehjemmene skal vare forskellige og have lov til at udvikle hver deres s@rpraeg.
Alle gamle mennesker passer ikke lige godt ind pa et hvilket som helst plejehjem, og
inden de peger pa et gnsket plejehjem, ma de have noget at vide om plejehjemmenes
forskellighed, om regler i dagligdagen osv. I undersggelsens anbefalinger indgéar ogsa
forslag om, at lade det gamle menneske deltage i sin egen visitation — og at ggre de

fgrste tre maneder til et reelt pregveophold, hvor det gamle menneske havde mulighed
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for at flytte tilbage til sit hus eller sin lejlighed, hvis han eller hun ikke befandt sig
godt i plejeboligen (Korremann, Meldgaard og Skrubbeltrang 1985).

Hver enkelt person udvikler i lgbet af livet et mgnster af ting, som han eller hun er
specielt god til / ogsa kaldet de personlige, aktivitetsmassige kompetencer (Matheson
& Bohr 1997). Som barn er man fgrst og fremmest afthangig af sine omgivelser for at
udvikle aktivitetsmassige kompetencer. Senere begynder de personlige ferdigheder
og talenter at spille en stgrre rolle for udviklingen og i voksenlivet bliver det de
sociale roller som is&r er toneangivende for, hvorledes man agerer og udvikler sig
som handlende menneske i sit arbejdsliv og i hjemme- og fritidslivet. I aldringen
aftager forventningerne til praestationer og sociale roller; man er ikke l&engere
erhvervsaktiv, eventuelle bgrn er flyttet hjemmefra og man er maske blevet alene.
Nar Matheson & Bohr (1997) udpeger omgivelserne / miljget som det vigtigste til
sikring af velbefindende og en balanceret udnyttelse af ens aktivitetsmassige
kompetencer i denne sene livsfase, understreger det betydningen af, at gode
plejeboligmiljger — bade de fysiske rammer og personalets indsats - bgr udfordre og
stimulere til aktivitet og socialt liv, hvorved hver enkelt beboer stgttes i brug af sine
personlige aktivitetskompetencer og tidligere roller. Man kunne muligvis se det som
et barometer for plejeboligens kvalitet, om stedets aktiviteter skiftede i takt med
boligernes nye beboere. Det ville vidne om, at personalets havde opmarksomhed
overfor de til enhver tid verende beboeres s@rlige ressourcer og aktivitetsmassige

kompetencer.

Hvorledes kan beboere fd et aktivt liv i plejeboligen?

Mennesker, som flytter i plejebolig vil ofte have nedsat funktionsevne pa grund af
sygdom og vil ofte vare i en krisesituation. Derved bliver de s&rligt athengig af
stgttende omgivelser, for at kunne se muligheder i den nye situation og overskue at
gore brug af deres resterende personlige aktivitetskompetencer og tidligere roller. Af
plejeboligens vardigrundlag ma det gerne fremga, at man vagter det hgjt at stgtte
hver enkelt beboer i at vaere aktiv og deltagende. Se ogsa bogens kapitler om

personalet og om tilgengelighed og hjelpemidler.

Nar fysikken forandres, og det gamle menneske skal handtere de sociale, fysiske og

psykiske belastninger, der fglger med alderen, er det vigtigt at s@tte sig personlige
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mal (selektere) og eventuelt finde nye veje til at na sine mal (kompensering). Denne
proces, hvor man bruger sine evner og muligheder bedst muligt (optimering), og hvor
man aktivt har sat sig personlige mal, kan betyde ofte personlig vakst (Baltes 1990),
men det er forskelligt, hvorledes man er i stand til det. Det blev demonstreret af de 85-
arige som pa forskellig made formaede at tilpasse sig deres @ndrede situation
(Johannesen 2005 a). De mest tilfredse havde formaet at skabe sig en personlig rytme
i dagligdagen og havde ikke ladet sig sla ud af situationen, hvorimod de ikke-tilfredse
oftere navnte, at de var overmandede af fglelsen af ikke selv at kunne noget lengere.
Nar man holder op med at beskeftige sig med aktiviteter, der for har givet glede, kan
det vaere et tegn pa forringet hab for fremtiden og mangel pa at kunne se udveje. Det
peges der pa i et andet studie af hjemmeboende, svaekkede gamle mennesker (Borell
et al 2001). Vel vidende at en aktiv livsstil ikke er et generelt ideal for alle gamle
mennesker, understreger denne undersggelse vigtigheden af at skelne imellem,
hvornar et gammelt menneske bevidst og velovervejet har valgt at traekke sig tilbage
fra dele af et udadvendt liv, og hvornar det er udtryk for resignation og fglelse af

manglende aktivitetsmuligheder og derved et reduceret hab.

I den situation har forebyggende ergoterapi, med en metode kaldet livsstilsrevision,
vist sig at kunne ruste gamle mennesker til bedre at kunne udvalge vigtige aktiviteter
og lare at kompensere og optimere sine krefter (Clark et al. 1997). I et amerikansk
forsgg blev 361 ®ldre mand og kvinder inddelt i tre sammenlignelige forsggsgrupper:
én der fik livsstilsrevision, en anden der deltog i sociale aktiviteter og en tredje som
ikke deltog i noget. Den gruppe, der fik det forebyggende ergoterapiprogram markant
stgrre velbefindende end andre grupper, som enten fik almindeligt socialt samvar eller
intet tilbud. Det tankevakkende ved programmet var, at indsatsen havde stgrre effekt
end traditionelle sociale aktivitetstilbud. Ved livsstilsrevision trenes @&ldre mennesker
i at udvalge sig personligt tilfredsstillende sundhedsfremmende aktiviteter. De stgttes
i at reflektere og satte sig individuelle mal for aktivitet og i at planleegge og afprgve
den/de gnskede aktiviteter. Metoden bygger pa en kombination af individuel indsats

og studiekredslignende intervention.
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Fire historier fra 90-arige om livet i en plejebolig

En gruppe pa ti 90-arige, som havde formaet at bevare tilfredshed i dagligdagen trods
fysisk svaekkelse, er blevet interviewet om deres hverdagsliv og mader at handtere
sveekkelse og modgang pa. Fem af de ti havde forbindelse med plejeboligmiljget,
enten fordi de selv eller deres @gtefalle boede i een, eller fordi de ventede pa at flytte
til en plejebolig. I det fglgende prasenteres, hvorledes fire af disse fem 90-arige
reflekterer over kvaliteter ved plejeboligmiljget, med sarligt fokus pa

aktivitetsdimensionen.

Interview med en 90-arig, som er pa vej til plejebolig

"Vi spger om at komme pd plejehjem, for vi kan ikke klare det mere. Der kommer 11
mennesker i dpgnet og hjelper os. Der er ingen rolige stunder, ingen tid til sig selv”

Sadan beskriver en 90 arig kvinde dagligdagen nu, hvor de venter pa og ser frem til at
flytte pa plejehjem — sammen. De héber, at livet bliver bedre pa plejehjemmet, fordi
”sd er der altid hjeelp lige rundt om hjgrnet”. Den 90-arige kvinde har tidligere gaet
til treening pa stedet og kender det. Om hverdagens gang nu, siger hun: ” Vi laver jo
ikke dagens gerning ... Jeg er fuldkommen afhengig af andre” Kvinden sidder i
kgrestol, hun leser og lgser kryds og tvaers — men lader skinne igennem, at det ikke er
tilfredsstillende eller nyttigt. Hun vil dog gerne blive i sit hus sommeren over — ”her

er luft og haverne omkring”

For at det kommende liv i plejeboligen skal blive bedre end det nuvarende, vil det
sige, at hjelpen skal veare fleksibel og til stede, nar familien beder om den. Der skal

bade vere lidt nyttige ’gerninger’ at lave, men ogsa ro og privatliv med tid til sig selv.

Tre af de interviewede 90-arige - to kvinder og en mand - boede i plejebolig. Alle i to-
rums boliger med kgkken og badeverelse, og de havde pa interview tidspunktet boet

der i nogle ar. De to kvinder fremhaver som noget positivt, at de stadigvak kan holde
deres hus og hjem. Den mandlige beboer er tilfreds med, at han stadig kan kgre bil og

kan hjelpe havemanden. To af de tre hjelper dagligt nogle af deres medbeboere.

Den ene kvinde, som er stolt af at kunne passe sit hus selv siger: ”De har spurgt om

Jjeg havde behov for hjelp - men endnu har jeg altsd ikke behgvet det. Hdber, at jeg
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kan klare mig selv sd lenge som muligt. Hvis jeg skal risikere at veere til besveer for
andre, sd vil jeg ikke blive 100! Alle dage har jeg klaret mig selv”... ”Mine rigtige
hobbyer har jeg mdittet droppe fordi jeg ikke har luft til det - men jeg fpler mig ikke
ensom. Jeg gdr til gymnastik en gang om ugen — gymnastik, der er indrettet efter,
hvad vi kan...” .

Hver aften gar hun op til sin overbo, laver kaffe og sidder et par timer og ”sludrer” —
somme tider gar hun byzrinder for ham. Samme overbo, som er en bekendt fra
tidligere, fglger hun ogsa til spisning, for han er blind. Hver dag dekker hun bade
bord til sig selv, til ham og til nogle andre beboere - og tager af bordet igen nar de har
spist.

"For jeg har et par gange set, at der er to, som har veeret sd uheldig at tabe maden
pd gulvet. Sd teenkte jeg, nej, det skal de altsd ikke. Sd begyndte jeg at deekke bord til
dem. og det gor jeg altsd stadigveek. Sd der er fem jeg deekker bord ti hver dag. og sd

spiser vi sammen” .

Den anden kvinde_fgler sig heller ikke ensom, selvom hun har opgivet mange af de
aktiviteter, hun tidligere har deltaget i. Efter en periode med sygdom har hun trukket
sig tilbage, det er hendes oprigtige valg, og nu nyder hun at kunne ggre, hvad hun vil.
Hun holder af at bage og siger: ”Sd lenge jeg kan gd og nusse lidt — sd holder jeg af
mit hjem,,, sd foler jeg mig mere hjemme”. Der kommer stadigvak hjaelp flere gange
dagligt, og hun kan blive noget stresset over de mange forskellige besgg i hjemmet:
“man ved jo aldrig hvorndr de kommer, og jeg kan jo ikke gd ud, for de har veeret

”»

her.

For den mandlige beboer i plejebolig er det bedste, nar han kan ggre god gavn og
ellers ggre, hvad han har lyst til. Han laver selv varm mad hver dag og spiser med en
genbo — en yngre kvindelig beboer, som er blind. Han kgrer stadig bil og kgber ind
sammen med hende og passer hendes hund, nar hun er i dagcenter. Han hjelper
desuden vicevarten med at holde haven — slar graes med en havetraktor ” ..sd hjeelpes
vi jo lidt. Jeg gor, hvad jeg sddan kan lave, ikk’? Der har manglet ferie aflpser i

sommer” .
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De tre interviewede beboere trives godt i deres plejebolig. De har mulighed for at ggre

det, de vil og har selv fundet sig gode kontakt med andre beboere. Den tredje er ikke

helt tilfreds, fordi der stadig kommer sa meget hjalp, at hun ikke selv kan bestemme

sin dagsrytme. Felles for dem er, at de nyder at kunne ggre, som de selv vil.

Temaer fra de fire interview

1.

Hjelpen i et plejehjem er forskellig fra den i hjemmeplejen

De interviewede demonstrerer forestillinger og forventninger om, at man pa et
plejehjem i hgj grad selv kan bestemme sin daglige rytme og at man kan
kalde pa hjelp, nar man gnsker det. Det vil kunne betyde rolige stunder og tid

til sig selv — 1 modsa&tning til hjelpen, som den fungerer i hjemmeplejen.

Beboerne — og pargrende - ma gerne “bruges”

Det er godt for beboerne, hvis nogen har brug for een. At vare til gavn /
motiverer til at vere i aktivitet. En af de ti 90-arige besgger sin kone pa
plejehjem og siger “de sidder bare og de bliver jo ogsd ringere og ringere”
... Og sd er der jo altid mangel pd mennesker sddan et sted” . Hvordan kan
det vere at beboerne bare “sidder ”? - kunne han inviteres til at vere
behjelpelig og derved have noget meningsfuldt at lave i stedet for at komme

pa "besgg”.

Nere naboskaber

To af de interviewede havde af sig selv faet skabt nere, daglige relationer til
andre beboere. De har fundet sig nogle at tage sig af og som de kunne sidde og
sludre med, spise sammen med, kgbe ind for. Det svarer til fundene i en
undersggelse omkring sociale relationers betydning for psykisk velbefindende
pa plejehjem. Den viste at det ikke er ligegyldigt, hvor stgtten kommer fra.
Faktisk er den vigtigste stgtte ifglge undersggelsen den fra de andre beboere,
dernzst den fra personalet og til sidst stgtten fra pargrende (Carpenter 2002).
Spergsmalet er, om personalet i forhold til de, som flytter i plejebolig i det
daglige er sig deres rolle bevidst med hensyn til at sikre, at de svekkede @ldre
mennesker, som de tager sig af, har mulighed for at deltage i kontaktgivende

aktiviteter, hvis de gerne vil det.
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4. Frihed til at ggre det, man har lyst til
De interviewede 90-arige gav pa forskellig vis udtryk for, at deres
aktivitetsniveau var nedsat — lige fra at sige, at de ikke lavede dagens gerning
til at de havde valgt at trekke sig tilbage eller havde opgivet aktiviteter, som
for var vigtige. Udtalelserne bekrafter den svenske undersggelses budskab
om, at man godt kan forlige sig med et nedsat aktivitetsniveau — hvis det er
sket som et eget, velovervejet valg. De, som ikke kan ggre, hvad de har lyst
til, pa grund af manglende udfordringer eller forstyrrende afbrydelser i dagens
gang — ma tilbydes indsats som afdakker, hvad der er vigtigt for dem at kunne
og pa hvad made. Det kan vere, at der er brug for stimulation, trening eller

guidning.

Stette til aktivitet i plejeboligen?

Personlig hverdagsrytme

Der er forskel pa mennesker og pa, hvilke typer aktiviteter, man holder af at vaere
beskaftiget med. Det er ogsa forskelligt, hvilket behov man i det hele taget har for at
vare i aktivitet - og det er tilmed noget, som kan variere fra dag til dag, fra situation
til situation og i hele livslgbet. Sociolog og professor emeritus Birthe Bech Jgrgensen
taler om, at uanset hvordan livet og dagligdagen former sig, sa har hver dag sine
betydninger og kvaliteter for det enkelte menneske, og hverdagslivet er i stadig
bevagelse: pa een gang det samme som i gar — og forskelligt fra i gar (Borg, Runge,
Tjgrnov 2003, s 55 ff). Birte Bech Jgrgensen taler ogsa om “usaedvanlige
hverdagsliv”, for eksempel, nar mennesker har brug for stgtteforanstaltninger . Livet i
en plejebolig kan ses som et ’sadant usaedvanligt hverdagsliv”. At leve i afhangighed
af andre, er generelt ikke attraktivt — men kan maske blive det i relation til
alternativet: at bo i eget hjem med sa meget stgtte fra hjemmeplejen, at man alligevel
ikke l&ngere oplever at styre hverdagslivet selv. Det blev udtrykt af de interviewede
90-arige, hvor det at flytte pa plejehjem til dels var motiveret af et hab om at opna
stgrre personlig kontrol med sin daglige rytme. Indretningen af plejeboligen ma altsa
understgtte et privatliv, hvor man har mulighed for at udfolde sig i den rytme, man

selv holder af. Boligen ma foruden stue og sovevarelse have et eget kgkken og bad,
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og den ma veare lydisoleret, si man kan hgre radio, se TV, ga pa nettet eller bage
kager og kalde pa personalet pa det tidspunkt i dggnet man vil, uden det generer

naboerne.

En enkel, grundlaggende rutine inden indflytning pa plejehjem kunne vere, at
personalet talte med den kommende beboer om, hvilken dagsrytme og hvilke

ggremal, vedkommende anser for mest betydningsfulde.

Livshistorier og forholdet til medbeboere

Der er i de sidste artier gjort et stort og betydningsfuldt arbejde omkring indsamling af
personlige livshistorier for personer, som er ath&ngige af pleje og omsorg — s&rligt i
forbindelse med den sékaldte person-orienterede demensomsorg (Kitwood 1999). En
sadan erhvervelse af kendskab til beboerens tidligere liv, fremmer kontakten mellem
beboer og personale, og det understgtter beboerens identitetsfglelse i mindet om, at
man har haft betydningsfulde roller og kompetencer. Livshistoriearbejdet er et godt
afset til, at beboerne bliver engageret i meningsgivende aktiviteter og er beskaftiget
med noget, som vedkommende er specielt gode til. Og maske til at genskabe roller,
som ligger tet op ad dem, man fgr har haft.

En undersggelse (Svidén.et al. 2002) viser, at plejehjemsbeboere opnar stgrst psykisk
velbefindende, nar de fgler en stgtte fra omgivelserne og en anden undersggelse
(Carpenter 2002), at netop medbeboere kan vere den vigtigste kilde til fglelse af
stgtte. Hvis personalet er i stand til at styrke sammenholdet eller gensidigheden i
gruppen af beboere i plejeboligerne, kan det give en positiv oplevelse af, at man ikke
lever isoleret, men har mulighed for at give og modtage stgtte, for eksempel omkring
praktiske opgaver. Omvendt, hvis man ikke understgtter beboernes interaktion og
forstaelse af hinanden, viser det sig, at der nemt opstar konflikter eller intolerance og
“mobning” beboere imellem. Det kan medf@re nedsat velbefindende, og kan resultere
i, at beboerne velger at treekke sig tilbage til et isoleret liv i boligerne. Se mere i

kapitlerne om personale, og om sociale relationer mellem @ldre i plejeboligen.

Aktivitetsudforelse - hvad er vigtigt, og hvor godt skal det klares?
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Aktivitetssituationer er som regel gode, nar de bestar af noget, som beboeren har
interesse i og erfaringer med. For at fa pejlet sig ind pa den enkelte beboers opfattelse
af aktiviteter, som er vigtige og gnskelige, er et ergoterapeutisk analyseredskab kaldet
COPM (Canadian Occupational Performance Measure) et godt instrument (CAOT
1997). Man ngjes ikke med at se pa beboernes evner til at udfgre ting, men inddrager
ogsa, hvor tilfreds personen er med selve udfgrelsen, og hvor vigtig aktiviteten er for
personen. COPM er et undersggelsesredskab, som klient og ergoterapeut anvender i
feellesskab, og det er konstrueret, sa det evaluerer forandringer i klientens egen
opfattelse af og tilfredshed med aktivitetsudfgrelsen. De lgsningsforslag og den
treening man tager i brug som fglge af en COPM-undersggelse, har afset i individets
egen prioritering. Et andet instrument, der specielt er udviklet til &ldre mennesker, er
den svenske interesse checkliste kaldet MNPS (Nilsson & Fisher, 2006). Her
gennemgar man en raekke fritidsinteresser, og for hver spgrges der til fire
dimensioner: Om aktiviteten har beboerens interesse, om han/hun udfgrer dem, om

motivation for aktiviteten og om der er velbefindende forbundet med aktiviteten.

Er der problemer med at udfgre de for beboeren betydningsfulde aktiviteter, skal der
tages stilling til, om en terapeutisk intervention (optrening, behandling) kan styrke
beboeren i aktivitet, eller hvorvidt det er en kompenserende intervention (tilegnelse
af andre fardigheder, andre arbejdsrutiner, andre, eller flere eller ferre aktiviteter,
andre mader at indrette sig pa, hjelpemidler eller boligendringer m.v.), der skal til

(Borg, Runge &Tjgrnov (2003; s. 227)).

At finde de rette aktiviteter til beboere med demens

Se ogsa bogens kapitler om boliger tilpasset mennesker med demens og om
sansestimulering.

De fgrnaevnte undersggelsesredskaber bygger pa samtaler og pa vurderinger af egen
aktivitetsudfgrelse. Dette vare vanskeligt for personer med demens i mere
fremskredet stadie. Har beboeren kognitive funktionsnedszttelser, ma man i stedet
bruge andre redskaber for eksempel observationer, livshistorieindsamling og analyser,
for at pejle sig ind pa den enkelte beboers opfattelse af aktiviteter, som er vigtige og

gnskelige for vedkommende at vaere i gang med. Den svenske arbejdsterapeut. ph.d.
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Staffan Josephsson har i en rekke interventionsstudier lavet observationer af, hvad et
menneske med demens sa ud til at have lyst til at ga i gang med, og hvor processen
stoppede, fordi vedkommende ikke kunne overskue aktiviteten uden hjelp. I nogle
tilfeelde brugtes video-optagelser, for netop at finde det punkt, hvor beboeren gik i sta
eller gik fejl i processen sa der skulle s&ttes ind med kompensation eller stgtte

(Josephsson 1993).

Ved demens bevarer man leenge de kropslige erindringer sasom handelag og kendte
bevagemgnstre: Kommer man kommer op pa en cykel kender man bevagelserne
uden videre, man siger automatisk ”skdl”, nar én ved bordet lgfter glasset og kigger
sig omkring, er blyanten stump og den ligger ved en blyantspidser, géar det fint med at
fa den spidset, ligger der en lommeregner og papir med tal i kolonner, starter man en
samment&lling osv.,

Disse procedurale og motorisk/sansemassige erindringer abner for, at mennesker med
demens kan vere aktive og fgle sig godt tilpas. Derfor ma det anbefales, at
plejeboligmiljget indeholder en raekke motorisk kendte udfordringer, som for
eksempel graes og grasslamaskiner, brendestakke og savbukke, hekke og
haekkesakse, vasket tgj til tgrresnoren, tgrret tgj til strygebreattet, opvask og balje med
opvaskebgrste, bryggers med mulighed for at skrubbe tgj eller snavsede sko, et
viktualierum, hvor man kan stille marmeladeglas, planter om vinteren, tgrre blomster
og opbevare @bler, en garage eller et skur hvor to-mandscyklen kan blive pudset,
pumpet og smurt m.v. I dagligstuen kan syv-kabalen vare lagt klar, eller det kan
vare et puslespil og en kryds og tvars, som er startet op. I starten af et demensforlgb
har mange sa&rligt glede af kognitive udfordringer som huskesedler og aftalte
opgaver, diskussioner og quizzes. Efterhanden som demenslidelsen udvikler sig, ma
aktiviteterne gerne @ndre karakter i retningen af kreative eller konkrete opgaver med
sanse motoriske udfordringer, reminiscens og velbehagelige sanseoplevelser (Perrin

& May 2000).

I plejeboligmiljger s@rligt for beboere med demens anbefales det, at boligerne bygges
sa tet pa fellesarealerne, at man fra boligen fristes til at ga ned og se, hvad det er, der
dufter sa godt eller hvem det er, der snakker og borer eller hgrer musik. Lyde, dufte

og synsindtryk inspirerer og inviterer een til forskellig aktivitet. Det kan vare en
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skramlen med gryder eller med brandeovnen, der frister til et besgg, men det kan
ogsa vere en bunke tgrt tgj, ligger opgaver fremme, der er “lige til at ga til”. Det kan
vare en bunke brende, som ikke er stablet endnu, men som ligger ved siden af
braendestakken — eller nogle kartofler og en skrallekniv i kgkkenvasken og en gryde
med vand ved siden af (Sgndergaard 2004). Der hgrer sedvanligvis et veludstyret
kgkken og falles spiseplads til fellesrummet, og det kan anbefales at have et
kokkenbord, der kan arbejdes ved fra to sider og en bank, hvorfra de, som ikke selv
er aktive kan sidde og fglge med i aktiviteterne.

Plejeboligernes personale inklusive pedeller og havemand ma, som en del af deres
arbejdsfunktion have til opgave at stgtte, at beboerne hj®lper til med forskelligt

praktisk arbejde som at skubbe rulleborde, holde grasset, feje og sa videre.

Konklusion

I artiklen er der peget pa, at aktivitet og deltagelse i hverdagslivet er afggrende for
sundhed og for velbefindende i aldringen. I s@rdeleshed, hvis man oplever at have
indflydelse og mulighed for at klare sa meget som muligt selv. Nar gamle mennesker
flytter i plejebolig pa grund af sveekkelse, bliver de serligt athengige af omgivelserne
for at kunne bevare deres aktivitetsmassige kompetencer og identitetsfglelse. Dels
fordi de sjeldent selv har krafter til selv at igangsatte aktivitet og deltagelse i
hverdagslivet, og dels pa grund af faerre rolleforventninger. I den forbindelse er det
vigtigt, at personalet viser interesse for beboerens livshistorie, tidligere roller og
personlige aktivitetsmassige kompetencer. Er der tale om problemer med udfgrelsen
af aktiviteten ma det vurderes, om der skal s&ttes ind med trening eller med

kompensation, og at dette sker i tet samarbejde med beboeren.

Der peges specielt pa fire dimensioner af betydning for at opna velbefindende, og et

vellykket liv i plejeboligen;

* At skabe grobund for et hverdagsliv i plejeboligen, hvor beboeren bevarer en
egen rytme og rutiner i ggremalene sammen med en oplevelse af
selvbestemmelse — og med mulighed for at bede om hjelp, nar det er

ngdvendigt.
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* At skabe et miljg i plejeboligen, der stimulerer og inviterer til, at beboere ggr
brug af sine aktivitetskompetencer - det, hver is@r er god til — og samtidigt

sikrer, at de er tilfredse med udfgrelsen.

* At facilitere at beboerne pa stedet kender hinanden og bruger hinandens

ressourcer i et give- og modtage samver.

* At plejeboligmiljget er indbydende at vere i for familien og andre besggende,

med henblik pé at fastholde sociale kontakter.
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