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N&r Sundheds- og Omsorgsforvaltningen Igser sine opgaver, sker det ud fra en
vision om at skabe rammerne for et godt, sundt og langt liv for kgabenhavnerne.

I den forbindelse er brugernes oplevelse af vores indsats en afggrende ledestjer-

ne.

Derfor gennemfgrer Sundheds- og Omsorgsforvaltningen brugerundersggelser
med det formal at blive klogere p&, hvad brugerne mener, vi ggr godt, og hvad

vi kan ggre endnu bedre.

Denne rapport praesenterer resultaterne af brugerundersggelsen 2010, hvor i alt
1.025 plejeboligbeboere har givet deres mening til kende. Hensigten er at tegne
et billede af, hvordan beboerne i 2010 oplever plejehjemmenes indsats og deres
egen situation. Dermed danner rapporten udgangspunkt for arbejdet med udvik-
ling af kvaliteten til gavn for kgbenhavnerne.
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RESUME

Tilfredsheden med pleje og omsorg pa plejeboligenhederne
Brugerundersggelsen giver overordnet et billede af, at plejeboligbeboerne er til-
fredse og trygge, samtidig med at deres forventninger til livet pa plejehjemmet
ikke altid er opfyldt. Tilfredshed og tryghed ses generelt for alle lokalomrader,
mens det varierer, hvor livet pa plejeboligen har levet op til beboernes forvent-
ninger. Saledes er forventningerne i stgrst grad blevet mgdt p@ Amager, mens
de i mindst grad er blevet mgdt i Vanlgse/Brgnshgj/Husum.

Kigger man pa de fysiske faciliteter, er der stor tilfredshed med egen bolig og
mulighederne for at have gaester. I forhold til de fzelles lokaler er tilfredsheden
generelt lidt mindre. Tilfredsheden med de fysiske faciliteter er generelt hgjst i
Vanlgse/Brgnshgj/Husum, mens den er lavest pa Amager.

Beboerne er generelt tilfredse med de forskellige aspekter af den praktiske hjeselp
og personlige pleje, som de modtager. Tilfredsheden er generelt hgjst i Vanlg-
se/Brgnshgj/Husum, mens den er lavest p& Amager.

Der er endvidere pa tveers af lokalomrader tilfredshed med personalet pa pleje-
boligenhederne, som yder den hjaelp, beboerne har brug for, samt lytter og ta-
ger hensyn til beboernes vaner og gnsker. Men kun 55% af beboerne ved, hvem
deres faste hjeelper er — kendskabet varierer mellem 47% pa Amager og 68% i
Vesterbro/Kgs. Enghave/Valby. Samtidig er tilfredsheden med ventetiden pa
personalet generelt relativt lav. Der er dog stor variation pa tveers af lokalomra-
derne pa dette spgrgsmal.

Endvidere ser det ikke ud til, at forvaltningens information til beboerne om, hvil-
ken hjzelp de er berettigede til, sldr igennem. Isser pa Amager fgler beboerne sig
utilstraekkeligt informeret, mens beboerne fgler sig lidt bedre informeret i Indre
By/@sterbro og Vanlgse/Brgnshgj/Husum, uden at det dog opleves som tilstraek-
keligt.

Social og sundhedsmaessig trivsel
Beboerne vurderer generelt bade deres livskvalitet og helbredstilstand relativt
lavt. Det gaelder pa tvaers af lokalomrader.

Ligeledes er der generelt mindre tilfredshed med maden og stemningen under
maltiderne. I forhold til maden er tilfredsheden hgjest i Vanlg-
se/Brgnshgj/Husum, mens den er lavest pa Indre By/@sterbro. I forhold til
stemningen under maltiderne er tilfredsheden hgjest i Vesterbro/Kgs. Engha-
ve/Valby, mens den er lavest pa Amager.
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Der ses samtidig generelt en mindre tilfredshed med forholdet til andre beboere
pa plejeboligenheden. Hgjest tilfredshed ses i Indre By/@sterbro og Vanlg-
se/Brgnshgj/Husum, lavest pa Amager.

Det fremgar desuden af undersggelsen, at:

e 36% af beboerne deltager altid eller ofte i plejeboligenhedens faelles aktivite-
ter, mens 25% aldrig eller naesten aldrig deltager. Tilfredsheden stiger, jo
mere man deltager. Deltagelsen er generelt hgjest i Vesterbro/Kgs. Engha-
ve/Valby og lavest pd Amager.

e 38% af beboerne dyrker motion mindst en gang om ugen, mens 45% aldrig
dyrker motion. Billedet er nogenlunde ens pa tvaers af lokalomrader - dog er
andelen af beboere, der dyrker motion, mindst p& Amager og Bispe-
bjerg/Ngrrebro. Det er generelt de beboere, der oftest dyrker motion, som
oplever at have stgrst gavn af det.

e 33% af beboerne er dagligt eller naesten dagligt i kontakt med familie eller
venner uden for plejeboligen. 11% har en sadan kontakt sjeeldnere end en
gang om maneden. Beboernes tilfredshed med forholdet til familie og venner
er hgjere, jo oftere de har kontakt med dem.

e 9% af beboerne fgler sig ofte ugnsket alene, mens 71% ikke ggr det. Amager
og Bispebjerg/Ngrrebro er de lokalomrader, hvor den stgrste andel beboere
ofte fgler sig ugnsket alene. Indre By/@sterbro og Vanlgse/Brgnshgj/Husum
er de omrader, hvor den mindste andel beboere ofte fgler sig ugnsket alene.

e 30% af beboerne fortzeller, at personalet taler med dem om, hvordan de kan
holde deres helbred ved lige. Her varierer andelen fra 22% pa Bispe-
bjerg/Ngrrebro til 42% i Vesterbro/Kgs. Enghave/Valby.

Faktorer med betydning for beboernes tilfredshed, livskvali-

tet og sundhedsmaessige trivsel

e Kvaliteten i den praktiske hjaelp og personlige pleje har, sammen med beboe-
rens forventninger til at bo i plejebolig, szerlig stor betydning for beboernes
samlede tilfredshed. Desuden ses, at tilfredsheden med boligen har stor be-
tydning for den overordnede tilfredshed med at bo i plejebolig.

e Hverdagslivet, herunder feelles aktiviteter, maden og maltiderne samt bebo-
ernes sociale trivsel, har saerlig stor betydning for beboernes oplevede livs-
kvalitet.

e Beboernes sociale trivsel - herunder fglelse af ensomhed og tilknytning til
andre mennesker - har seerlig stor betydning for beboernes sundhedsmaessi-
ge trivsel.

Omsorgstandpleje

Generelt er de beboere, som har deltaget i undersggelsen om omsorgstandpleje,
tilfredse med deres seneste besgg hos tandlaegen. Det overordnede indtryk er,
at tandlaegen var venlig og lyttende og i passende grad formaede at inddrage
dem i beslutninger i forbindelse med behandlingen. Det var dog ikke alle beboe-
re, der oplevede, at deres behandling gjorde gavn.

Sundheds- og Omsorgsforvaltning - Brugerundersggelse 2010: Plejebolig 5



ié i K@BENHAVNS KOMMUNE
o)

E P | N | D N A Sundheds- og Omsorgsforvaltningen

§

1. INDLEDNING

Denne rapport praesenterer resultaterne af en brugerundersggelse til beboere i
plejeboliger i Kgbenhavns Kommune. Rapporten omhandler hele SUF. Udover
denne rapport er ogsad udarbejdet en rapport for hvert lokalomrade og én for
hver deltagende plejeboligenhed.

Dataindsamlingen er gennemfgrt ved hjzelp af personlige interviews, og spgrge-
skemaet indeholder 36 spgrgsmal.

Der er i alt gennemfgrt 1.025 fuldstaendige interviews med plejeboligbeboere i
Kgbenhavns Kommune fordelt pd de fem lokalomrdder i Kgbenhavns Kommune.
38 plejeboligenheder har deltaget.

Interviewene er gennemfgrt i perioden 1. oktober til 5. november 2010.

Undersggelsen er gennemfgrt af Epinion A/S for Kgbenhavns Kommune, Sund-
heds- og Omsorgsforvaltningen (herefter SUF).

For en detaljeret beskrivelse af undersggelsens metode, se venligst kapitel 9.

1.1 SADAN LASES RAPPORTEN

I spgrgeskemaet har beboerne besvaret en stor del af spgrgsmalene pa en til-
fredsskala eller en gradskala fra 1-5 eller "ved ikke/ikke relevant”. I denne rap-
port er besvarelserne omregnet til en skala fra 0-100, hvor 100 er det mest po-
sitive “tilfredshedsscore”, som kan opnas.

Nedenstaende "barometer” kan bruges som tommelfingerregel for, hvornar sco-
ren ligger pa et tilfredsstillende niveau.

Meget under middel Under middel Middel Over middel

/god

0 50 70 80 100

Barometeret bgr dog kun anvendes som en vejledende indikator. Det bedste mal
for, hvor godt et lokalomrade scorer, fas, nar omradet sammenlignes med andre
lokalomrader eller hele SUF.

Ikke alle spgrgsmal i spgrgeskemaet er formuleret som skalaspgrgsmal. F.eks.
er en del spgrgsmal formuleret med ja/nej-svarkategorier. I disse tilfeelde rap-
porteres resultaterne som oftest som andelen af beboere, som har svaret "“Ja” til
det pagaeldende spgrgsmal.

Sundheds- og Omsorgsforvaltning - Brugerundersggelse 2010: Plejebolig 6
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I langt de fleste tabeller og figurer praesenteres resultaterne fordelt pa lokalom-
rader. Af hensyn til tabeller og grafers overskuelighed anvendes i rapporten of-
test forkortelse af lokalomradernes navne. Fglgende forkortelser anvendes for
lokalomraderne:

AMA = Amager

VBH = Vanlgse/Brgnshgj/Husum

VKV = Vesterbro/Kgs. Enghave/Valby
BIN = Bispebjerg/Ngrrebro

IB@ = Indre By/@sterbro.

I spgrgeskemaet er anvendt den mere dagligdags betegnelse plejehjem i stedet
for plejeboligenhed. Derfor anvendes ordet plejehjem i tabeller og tekst, som
gengiver spgrgsmal fra spgrgeskemaet.

1.2 SADAN ANVENDES RESULTATERNE

Resultaterne i denne rapport hviler pa et saerdeles solidt datagrundlag. Resulta-
terne af undersggelsens spgrgsmal giver derfor et retvisende billede af beboer-
nes vurderinger - pa enhedsniveau, i lokalomrdderne og i hele SUF.

Resultaterne fra brugerundersggelser som denne bgr dog aldrig sta alene. En
brugerundersggelse bgr altid felges op ad dialog om, hvorfor resultaterne ser ud,
som de ggr - hvad enten resultaterne er gode eller darlige.

Denne rapport kan sdledes anvendes til at identificere styrker og potentielle for-
bedringspunkter i lokalomraderne og i SUF som helhed. Fastlaaggelsen af, hvor-
for resultaterne er, som de er, og hvordan resultaterne kan fastholdes eller for-

bedres, bgr dog ske i dialog mellem ledelse, medarbejdere, beboere og pargren-
de.

1.3 RAPPORTENS INDHOLD

Rapporten rummer - udover dette - fglgende kapitler:

o Kapitel 2. Oversigt over resultaterne viser resultatet af en raekke udvalg-
te ngglespgrgsmal fra undersggelsen.

o Kapitel 3. Resultater beskriver alle undersggelsens resultater fordelt pa
undersggelsens ni forskellige temaer.

o Kapitel 4. Sammenligning med 2008 sammenligner resultatet af denne
undersggelse fra 2010 med SUF’s tidligere brugerundersggelse fra 2008.

o Kapitel 5. Sammenlighing med andre undersggelser sammenligner re-
sultatet af denne undersggelse med en raekke andre undersggelser fra andre
store byer.

Sundheds- og Omsorgsforvaltning - Brugerundersggelse 2010: Plejebolig 7
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o Kapitel 6. Analyser prasenterer resultaterne fra en raekke statistiske ana-
lyser, som viser, hvilke faktorer, som influerer pa brugernes tilfredshed, de-
res livskvalitet og deres (selvvurderede) helbred.

o Kapitel 7. Omsorgstandpleje praesenterer resultaterne af delundersggelsen
om omsorgstandpleje, der er gennemfgrt som en integreret del af denne bru-
gerundersggelse.

o Kapitel 8. Svarfordelinger rummer ukommenterede svarfordelinger alle
undersggelsens spgrgsmal.

o Kapitel 9. Metode indeholder en detaljeret beskrivelse af metoden for un-
dersggelsen.

§
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2. OVERSIGT OVER NOGLESPORGSMAL
2.1 TILFREDSHED ALTIALT

Figur 1. TILFREDSHED

Hvor tilfreds eller utilfreds er du alt i alt med at bo her pa plejehjemmet?

100

Meget under middel: Der bgr ske forbedringer

Under middel: Der er plads til forbedring
Middel / God: Niveauet er tilfredsstillende

@ Over middel: Niveauet er meget tilfredsstillende
W SurF(81) IB@ (79)
[ AMA (78) I BIN (81)
B vBH (82)

VKV (81)

Barometeret viser en sammenligning af, hvordan SUF og de enkelte lokalomra-
der scorer pa undersggelsens overordnede tilfredshedsspgrgsmal: Hvor tilfreds
eller utilfreds er du alt i alt med at bo her pa plejehjemmet?

P& naeste side ses en oversigtsfigur, som viser en sammenligning af, hvordan
SUF og de enkelte lokalomrader scorer pd en reekke af undersggelsens centrale
tilfredshedsspgrgsmal.

Sundheds- og Omsorgsforvaltning - Brugerundersggelse 2010: Plejebolig
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2.2 TEMATISK OVERSIGT
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3. RESULTATER

Dette kapitel beskriver resultaterne fra brugerundersggelsen 2010. Afsnittet er
tematisk inddelt og bestar af i alt ni underafsnit, som svarer til spgrgeskemaets
temaer. Alle tabeller i afsnittet vises fordelt pa lokalomrader og totalen for hele
SUF.

3.1 OVERORDNET TILFREDSHED

I dette afsnit praesenteres beboernes overordnede tilfredshed. Tabellen viser re-
sultaterne af tre spgrgsmal, henholdsvis samlet tilfredshed med det at bo p& ple-
jehjem, hvorvidt livet pd plejehjemmet alt i alt har levet op til beboernes for-
ventninger, samt i hvilken grad beboerne fgler sig trygge pa plejehjemmet.

Tabel 1

Skala 0-100

Hvor tilfreds eller utilfreds er du
alt i alt med at bo her p& pleje- 78 81 79 82 81 81
hjemmet?

I hvilken grad har livet her pa
plejehjemmet alt i alt levet op til

de forventninger, du havde, inden 68 63 o 52 o 69
du flyttede ind?
I hvilken grad fgler du dig tryg 85 85 84 81 82 83

her pa plejehjemmet?

Pa tveers af lokalomraderne ses en udbredt tilfredshed blandt beboerne med at
bo pa det plejehjem, de bor pa.

Pa en tilfredshedsskala fra 0-100, hvor 0 er “meget utilfreds” og 100 er "meget
tilfreds”, er den laveste tilfredshedsscore pa 78 og den hgjeste pa 82. Niveauet
ligger saledes pa tilfredsstillende henholdsvis meget tilfredsstillende. Lokalomra-
derne Amager og Indre By/@sterbro scorer under det generelle niveau for SUF,
idet de ligger lige under 80, men stadig i intervallet middel/god, der betragtes
som tilfredsstillende. Bispebjerg/Ngrrebro, Vanlgse/Brgnshgj/Husum og Vester-
bro/Kgs. Enghave/Valby har tilfredshedsscorer, som ligger pa eller over det ge-
nerelle niveau (hhv. 81, 82 og 81) og alle i intervallet over middel, der betragtes
som meget tilfredsstillende.

Beboernes vurdering af, hvorvidt livet pa plejehjemmet alt i alt har levet op til
deres oprindelige forventninger, medfgrer lavere scorer. Pa en skala fra 0-100
ligger den laveste score pa 52 (Vanlgse/Brgnshgj/Husum) og hgjeste score pa
68 (Amager), mens den generelle SUF-score ligger pa 60. Alle lokalomrader lig-
ger saledes i intervallet under middel. Resultatet af dette spgrgsmal bgr dog tol-
kes med en vis varsomhed, idet det ikke kan kvalificeres, om uopfyldte forvent-
ninger skyldes et urealistisk hgjt forventningsniveau, eller at plejeboligenheder-

Sundheds- og Omsorgsforvaltning - Brugerundersggelse 2010: Plejebolig 11
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ne praesterer ringe. Samtidig kan det vaere vanskeligt at huske, hvad ens for-
ventninger var, inden man flyttede ind. Saledes ses da 0gsa, at hele 43% af be-
boerne har svaret i svarkategorien, “"Hverken i hgj eller lav grad” pa spgrgsmalet
om, hvorvidt plejeboligen lever op til forventningerne.

Resultatet af beboernes vurdering af deres tryghed pa plejehjemmet ses i tabel-
lens nederste reekke. Generelt faler beboerne sig meget trygge pa plejeboligerne
pa tveers af lokalomraderne. Saledes er den laveste score pa 81 (Vanlg-
se/Brgnshgj/Husum) og den hgjeste pa 85 (Amager). Samtlige lokalomrader op-
retholder saledes et niveau for spgrgsmalet om tryghed, der kan betegnes som
meget tilfredsstillende.

3.2 BOLIGEN

I dette afsnit praesenteres de tre spgrgsmal, der omhandler tilfredsheden med
boligen. Henholdsvis tilfredshed med egen bolig, tilfredshed med mulighederne
for at have gaester i egen bolig samt tilfredshed med de fzlles lokaler.

Tabel 2

Skala 0-100 AMA BIN 1B@ VBH VKV SUF

Hvor tilfreds eller utilfreds er du

med: Din egen bolig? 77 82 80 84 83 82

Hvor tilfreds eller utilfreds er du
med: Mulighederne for at have 77 81 78 86 78 81
geester i din egen bolig?

Hvor tilfreds eller utilfreds er du

med: Jeres falles lokaler? 70 75 73 81 72 75

Generelt ses en hgj tilfredshed (82) med boligen pa tveers af lokalomrader. Som
ved tilfredsheden med at bo pa plejehjem alt i alt (jf. afsnit 3.1, farste spgrgs-
mal), er det igen lokalomraderne Amager og Indre By/@sterbro, som scorer la-
vest (hhv. 77 og 80) og dermed befinder sig i intervallet middel/god, der dog
betegnes som tilfredsstillende. Lokalomraderne Bispebjerg/Ngrrebro, Vanlg-
se/Brgnshgj/Husum og Vesterbro/Kgs. Enghave/Valby har tilfredshedsscorer, der
ligger pa eller over det generelle niveau (hhv. 82, 84 og 83), og de befinder sig
dermed alle i det interval, der betegnes meget tilfredsstillende.

Beboernes tilfredshed med mulighederne for at have gaester i deres egen bolig
er ligeledes hgj pa tvaers af lokalomrader. Saledes er den laveste tilfredsheds-
score pa 77 (Amager) og den hgjeste pa 86 (Vanlgse/Brgnshgj/Husum).

Brugertilfredsheden med plejehjemmets fzelles lokaler er ligeledes hgj om end
en smule lavere end tilfredsheden ved de to forrige spgrgsmal. Laveste score er
pd 70 (Amager) og hgjeste score er pd 81 (Vanlgse/Brgnshgj/Husum). Det gene-
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relle SUF-niveau er ved dette spgrgsmal pa 75, hvilket betegnes som tilfredsstil-
lende.

3.3 PRAKTISK HJALP OG PERSONLIG PLEJE

I dette afsnit beskrives resultaterne om beboernes tilfredshed med den praktiske
hjeelp og den personlige pleje.

Tabellen viser den samlede tilfredshed med hjzelpen, og derefter gar den et spa-
destik dybere og viser tilfredsheden med forskellige former for hjzelp, henholds-
vis hjaelpen til at blive vasket, hjeelpen til at komme p3 toilettet, hjeelpen til at
indtage medicin, sarpleje mv., og hjeelpen til renggring. Til sidst vises beboernes
angivelse af, hvorvidt de oplever, at hjeelpen tilrettelaegges, sa de selv har mu-
lighed for at gore s& mange daglige ting som muligt.

Tabel 3

Skala 0-100 AMA BIN 1B@ VBH VKV SUF

Hvor tilfreds eller utilfreds er du

alti glt me_d den prgktlsk_e hjaelp 76 79 27 82 27 79
og hjaelp til personlig pleje, som

du modtager fra personalet?

Hjzelpen til at blive vasket, her-

under til at g8 i bad? 77 78 75 79 80 78
L—|ejta_lpe|pen til at komme pa toilet- 75 72 73 29 82 6
Hg'aelpgn til at indtage medicin, 75 82 . 86 84 -
sarpleje mv.

Eiai;agljp;en til renggring i din egen 66 78 80 81 s 7

I hvilken ggad invoer hjaglpen til-

rettelagF pa en made, sa dé.l selv 71 69 75 73 64 71
har mulighed for at ggre sa man-

ge af de daglige ting som muligt?

Pa tveers af lokalomraderne ses en udbredt tilfredshed med den praktiske hjeelp
og den personlige pleje alt i alt blandt beboerne. Den laveste tilfredshedsscore
pad 76 ses pd Amager. Den hgjeste tilfredshedsscore pa 82 ses i Vanlg-
se/Brgnshgj/Husum, som er det eneste lokalomrade, der ligger over det generel-
le SUF-niveau pa 79.

Brugertilfredsheden med hhv. hjzlpen til at blive vasket, hjelpen til at komme
pa toilettet og hjaelpen til renggring i egen bolig opnar tilsvarende relativt hgje
tilfredshedsscorer (det generelle SUF-niveau ligger her pa hhv. 78, 76 og 77).
Alle disse ydelser opndr sdledes tilfredshedsscorer i intervallet middel/god, der
betegnes som tilfredsstillende. Resultaterne varierer dog mellem lokalomrader-
ne, isaer pa spgrgsmalet om tilfredsheden med renggringen i egen bolig. Her
scorer Amager lavest (66), mens Vanlgse/Brgnshgj/Husum scorer hgjest (81).
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Lidt hgjere tilfredshedsscorer ses ved vurderingen af hjaelpen til at indtage medi-
cin, sarpleje mv., hvor det generelle SUF-niveau er pa 82, dvs. meget tilfreds-
stillende. Pa dette spgrgsmal scorer Amager dog markant lavere end de gvrige
lokalomrader, selvom scoren pa 75 stadig er tilfredsstillende.

Absolut laveste scorer ses i relation til beboernes vurdering af, hvorvidt hjaelpen
tilrettelaegges, sa de selv har mulighed for at ggre s& mange daglige ting som
muligt. Her ses en tilfredshedsscore 71 for SUF samlet. Vesterbro/Kgs. Eng-
havn/Valby og Bispebjerg/Ngrrebro ligger under middel, mens Amager, Indre
By/@sterbro og Vanlgse/Brgnshgj/Husum ligger i intervallet middel/god.

3.4 MAD OG MALTIDER

I dette afsnit preesenteres resultaterne af undersggelsens spgrgsmal om mad og
maltider. Spgrgsmalene drejer sig om tilfredsheden med maden, tilfredsheden
med stemningen ved maltiderne, samt hvorvidt man oftest indtager sine malti-
der alene eller sasammen med andre.

Tabel 4

Skala 0-100 AMA BIN IB@ VBH VKV SUF
Hvor tilfreds eller utilfreds er du 67 67 65 75 20 69
med maden?

Hvor tilfreds eller utilfregis er du

med stemningen ved maltiderne, 58 68 = - 3 68

er der f.eks. mulighed for ro,
samtale, hygge mv.?

Tilfredsheden med maden opnar primaert tilfredshedsscorer inden for intervallet
51-70 (under middel), dvs. der er plads til forbedringer. Eneste undtagelse er
lokalomrade Vanlgse/Brgnshgj/Husum, hvor tilfredshedsscoren placerer sig in-
den for intervallet 71-80 (middel/god).

N&r stemningen ved maltiderne skal vurderes, ligger den generelle score for SUF
pd 68 (under middel). Der er en del spredning i tilfredsheden lokalomrdderne
imellem. Amager scorer lavest (58, under middel), mens Vesterbro/Kgs. Engha-
ve/ Valby scorer hgjest (73, middel/god).

I nedenstdende tabel vises resultaterne for spgrgsmalet om, hvorvidt beboerne
oftest spiser alene, sammen med andre eller en kombination af begge.
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Tabel 5

Spiser oftest alene 29% 25% 22% 14% 17% 21%
ﬁqﬂier;gﬂear:fr%et alene og sam- 6% 14% 16% 10% 14% 12%
Spiser oftest sammen med andre 65% 61% 62% 76% 69% 67%
Ved ikke/Ikke relevant 0% 0% 0% 0% 0% 0%
Total 100% 100% 100% 100% 100% 100%

P& tvaers af lokalomrdderne er det mindst seks ud af ti, som oftest spiser
sammen med andre (61%-76%). Vanlgse/Brgnshgj/Husum er det lokalomrade,
hvor flest beboere oftest spiser sammen med andre (76%), mens Amager er det
lokalomrdde, hvor flest beboere oftest spiser alene (29%).

3.5 AKTIVITETSTILBUD

Dette afsnit praesenterer undersggelsens spgrgsmal omkring aktivitetstilbud.

I tabellen nedenfor praesenteres resultaterne af spgrgsmalet omkring, i hvilket
omfang beboerne deltager i de falles aktiviteter, de kan vaere med til pa pleje-
hjemmet.

Tabel 6. I hvilket omfang deltager du i de fzelles aktiviteter, du kan vaere med til her pa pleje-
hjemmet?

Altid 7% 15% 7% 11% 12% 12%
Ofte 22% 24% 24% 24% 25% 24%
Somme tider 18% 14% 27% 28% 31% 22%
Sjeeldent 6% 12% 17% 11% 16% 12%
Aldrig eller naesten aldrig 40% 27% 22% 24% 15% 25%
Ved ikke/Ikke relevant 7% 7% 3% 2% 3% 5%

Total 100% 100% 100% 100% 100% 100%
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P& generelt SUF-niveau tilkendegiver 12%, at de "altid” deltager. 25% svarer, at
de "aldrig eller naesten aldrig” deltager. P3 tveers af lokalomrader er der ikke de
store udsving, dog skiller Amager sig lidt ud ved, at 40% her tilkendegiver, at de
"aldrig eller naesten aldrig” deltager i de faelles aktiviteter.

Tabellen herunder viser beboernes svar p&, hvor ofte de gar til motion.

Tabel 7. Hvor ofte gar du til motion, gymnastik eller dans?

Dagligt eller naesten dagligt 21 % 11 % 10 % 13 % 16 % 14 %
En gang om ugen 14 % 22 % 28 % 30 % 24 % 24 %
1-3 gange om maneden 2% 5 % 5 % 5 % 5 % 5%

Sjeeldnere end en gang om

maneden 1% 5 % 4% 2% 6 % 4%
Aldrig 52 % 46 % 42 % 42 % 43 % 45 %
Ved ikke / ikke relevant 10 % 10 % 12 % 8 % 6 % 9 %

Total 100% 100% 100% 100% 100% 100%

Det fremgar, at 38% af beboerne gar til motion pa@ mindst ugentlig basis. 45%
svarer, at de aldrig gar til motion.

Tabellen nedenfor praesenterer yderligere tre spgrgsmal omkring aktivitetstil-
buddene. Fgrst praesenteres resultatet af tilfredsheden med de falles aktiviteter,
dernaest vurderingen af, hvorvidt man oplever at have gavn af sin motion, gym-
nastik eller dans og til sidst tilfredsheden med mulighederne for at komme ud i
frisk luft.

Tabel 8

Skala 0-100

Hvor tilfreds eller utilfreds er du

med de fzlles, aktiviteter her pa 72 72 75 75 77 74
plejehjemmet?

I hvilken grad oplever du, at du

har gavn af din motion, gymna- 75 67 65 69 66 68
stik eller dans?

Hvor tilfreds eller utilfreds er du

med mulighederne for at komme 70 71 74 68 74 71
ud i frisk luft?
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Tilfredsheden med de feelles aktiviteter pa plejehjemmene ligger pa tveers af lo-
kalomrader inden for intervallet 71-80 (middel/god).

Beboernes vurdering af, hvorvidt de har gavn af deres motion, gymnastik eller
dans resulterer i tilfredshedsscorer under middel for samtlige lokalomrader. Ene-
ste undtagelse er lokalomrdde Amager, der med scoren 75 ligger inden for inter-
vallet 71-80 (middel/god).

Niveauet for tilfredsheden med mulighederne for at komme ud i frisk luft ligger i
den lave ende af intervallet middel/god - b&de for SUF generelt og for Bispe-
bjerg/Ngrrebro, Indre By/@sterbro og Vesterbro/Kgs. Enghave/Valby (scorer
mellem 71-74). Lokalomrade Amager og Vanlgse/Brgnshgj/Husum har lidt lavere
tilfredshedsscorer, hvilket placerer dem inden for intervallet 51-70 (under mid-
del).

En naermere analyse af sammenhangen mellem hyppigheden af deltagelse i ak-
tiviteter og tilfredsheden med aktiviteter viser en tydelig tendens til, at jo oftere
beboerne deltager i aktiviteter, jo mere tilfredse er de med aktiviteterne. Sdle-
des har personer, som svarer, at de altid deltager, en tilfredshedsscore p% 84,
mens tilfredshedsscoren falder stgt i takt med faldende hyppighed. Personer,
som “aldrig/eller naesten aldrig” deltager, har saledes kun en tilfredshedsscore
pa 51. Denne tendens ggr sig geeldende pa tvaers af alle lokalomrader.

Ligeledes ses i relation til motion, at jo hyppigere deltagelse, jo st@grre gavn op-
leves af motionen. De beboere, der deltager “dagligt elle naesten dagligt”, scorer
82 i vurderingen af i hvor hgj grad motionen gavner. Personer, som deltager "1-
4 gange om maneden” scorer derimod kun 68. Igen ses tendensen pa tveers af
alle lokalomrader.

3.6 PERSONALET

I dette afsnit praesenteres i alt seks spgrgsmal, der omhandler tilfredsheden med
personalet.

I tabellen praesenteres fgrst resultater for samlet tilfredshed med personalet,
hvorefter tabellen gar et spadestik dybere og viser tilfredshed med den personli-
ge kontakt til personalet, ventetiden fra man har kaldt pa personalet, til perso-
nalet kommer, vurdering af hvorvidt man far den hjzelp, man har brug for samt
af, hvorvidt personalet tager hensyn til vaner og gnsker.

Sundheds- og Omsorgsforvaltning - Brugerundersggelse 2010: Plejebolig
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Tabel 9
Skala 0-100 AMA BIN 1B@ VBH VKV SUF
Hvor tilfreds eller utilfreds er du 82 82 80 84 80 82

alt i alt med personalet?

Hvor tilfreds eller utilfreds er du
med din personlige kontakt med 76 76 80 84 78 79
personalet?

Hvor tilfreds eller utilfreds er du
alt i alt med ventetiden, fra du

har kaldt pa hjzelp, til personalet >4 65 67 63 71 64
kommer?

I hvilken grad far du den hjzelp 80 78 76 79 76 78
fra personalet, du har brug for?

I hvilken grad oplever du, at per-

sonalet tager hensyn til dine va- 72 73 71 75 72 73

ner og gnsker, ndr de hjeelper
dig?

Den samlede tilfredshed med personalet ligger pd generelt SUF-niveau inden for
intervallet 81-100 (over middel), hvilket er et meget tilfredsstillende niveau. Lo-
kalomraderne Amager, Bispebjerg/Ngrrebro og Vanlgse/Brgnshgj/Husum ligger
inden for samme interval (over middel), mens lokalomrdderne Indre By/@sterbro
og Vesterbro/Kgs. Enghave/Valby har tilfredshedsscorer, der placerer dem i in-
tervallet lige under (71-80, Middel/god).

Niveauet for tilfredsheden med den personlige kontakt til hjeelperne er ligeledes
hgijt. Saledes har stgrstedelen af lokalomraderne tilfredshedsscorer, der ligger
inden for intervallet 71-80 (middel/god). Tilfredshedsscoren for Vanlg-
se/Brgnshgj/Husum placerer sig dog bedre, nemlig inden for intervallet 81-100
(over middel).

Tilfredsheden alt i alt med ventetiden ligger under middel for SUF generelt og for
hovedparten af lokalomraderne. Eneste undtagelse er Vesterbro/Kgs. Engha-
ve/Valby, hvor tilfredshedsscoren ligger inden for intervallet 71-80 (middel/god).

P& tvaers af lokalomrdderne oplever beboerne, at personalet leverer den hjzlp,
de har brug for. Tilfredshedsscorerne ligger i forhold til dette spgrgsmal inden for
intervallet 71-80 (middel/god) og vurderes saledes som tilfredsstillende.

Tilsvarende billede ses ved tilfredsheden med, hvorvidt personalet tager hensyn
til beboernes vaner og gnsker, nar de hjaelper. Alle lokalomraderne har tilfreds-

hedsscorer, der ligger inden for intervallet 71-80 (middel/god), om end scorerne
er en smule lavere end ved fgrnaevnte spgrgsmal.

I tabellen nedenfor praesenteres resultaterne for spgrgsmalet omkring kendskab
til den faste kontaktperson i personalet. Kun andelen, som svarer “Ja” til dette
spgrgsmal, vises i tabellen.
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Andel, som svarer “Ja
ved du, hvem din faste kontakt- 47% 56% 48% 53% 68% 55%

person i personalet er?

I stgrstedelen af lokalomrdderne er det omkring halvdelen af beboerne, der ved,
hvem deres faste kontaktperson i personalet er. Den laveste andel af beboere,
som ved, hvem deres kontaktperson er, ses i lokalomradde Amager (47%), efter-
fulgt af Indre By/@sterbro (48%). I lokalomrade Vesterbro/Kgs. Enghave/Valby
er det imidlertid mere end to ud af tre, der ved, hvem deres faste kontaktperson
er (68%).

3.7 INFORMATION OG KOMMUNIKATION

I dette afsnit beskrives resultatet af undersggelsens spgrgsmal om information
og kommunikation.

Tabel 11

Skala 0-100

I hvilken grad er du blevet til-
straekkeligt informeret om, hvil- 19 38 50 50 43 41
ken hjeelp du er berettiget til?

Spgrgsmalet om, hvorvidt beboerne fgler sig tilstraekkeligt informeret om, hvil-
ken hjzelp de er berettiget til, er et af de spgrgsmal i undersggelsen, hvor scoren
ligger lavt. Saledes ses scorer pa tveers af alle lokalomrader, som ligger i inter-
vallet 0-50 (meget under middel). Saerligt beboerne i lokalomrade Amager (19)
og Bispebjerg/Ngrrebro (38) mener ikke, at de er blevet tilstraekkeligt informeret
om, hvilken hjzelp de er berettiget til.

3.8 SOCIAL TRIVSEL

Tilknytning til andre mennesker - de sociale relationer — har stor betydning for
aldres velveere. Personer med staerke sociale relationer bliver ikke naer sa let
syge, og hvis de bliver syge, kommer de sig hurtigere efter deres sygdom og har
mindre risiko for at dg tidligt.*

I dette afsnit praesenteres resultaterne af undersggelsens spgrgsmal omkring
social trivsel. Spgrgsmalene omhandler tilfredshed med livskvalitet alt i alt, til-

! Jf. Sundheds- og Sygelighedsundersggelsen (SUSY). Statens Institut for Folkesundhed, 2005.
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fredshed med forholdet til andre beboere pa plejehjemmet samt tilfredshed med
forholdet til henholdsvis familie, venner og bekendte, der ikke bor pa pleje-
hjemmet.

Nedenstdende tabel viser resultatet af spgrgsmalet om, hvordan beboerne vur-
derer egen livskvalitet alt i alt.

Tabel 12

Skala 0-100 AMA BIN IB@ VBH VKV SUF

Hvordan vurderer du din livskvali-
tet alt i alt?

Beboernes vurdering af deres livskvalitet ligger under middel pa tvaers af samtli-
ge lokalomrader. Alle scorer ligger inden for intervallet 51-70 (under middel).

Sociale relationer kan beskrives ved henholdsvis en kvantitativ og en kvalitativ
dimension. I brugerundersggelsen deekker den kvantitative dimension over hyp-
pighed af kontakt med familie, venner og bekendte, som ikke bor pa plejehjem-
met. Den kvalitative dimension daekker over deltagernes vurdering af forholdet
til andre beboere pa plejehjemmet, forholdet til familie, venner og bekendte,
samt hvor ofte deltagerne fgler sig ugnsket alene eller ugnsket sammen med
andre.

Den kvantitative dimension af sociale relationer, her belyst ved hyppigheden af

relationen til familie og venner, vises i tabellen nedenfor. Tabellen viser resulta-
tet af spgrgsmalet om, hvor ofte beboerne er i kontakt med familie, venner eller
bekendte, som ikke bor pa plejehjemmet.

Tabel 13. Hvor ofte er du i kontakt med familie, venner eller bekendte, som ikke bor pa pleje-
hjemmet?

AMA BIN IB@ VBH VKV SUF
Dagligt eller naesten dagligt 43% 30% 41% 34% 24% 33%
1-4 gange om maneden 47% 61% 46% 56% 61% 56%
Sjeeldnere end manedligt/aldrig 10% 9% 13% 9% 15% 11%
Total 100% 100% 100% 100% 100% 100%

Det fremgar, at en tredjedel af beboerne dagligt eller naesten dagligt er i kontakt
med familie, venner eller bekendte, som ikke bor pa plejehjemmet. 56% er i
kontakt 1-4 gange om maneden. 11% er i kontakt med familie og venner sjzeld-
nere end manedligt.
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Det fremgér videre, at den stgrste andel af beboere, som er i kontakt med fami-
lie og venner dagligt eller naesten dagligt, ses i lokalomrade Amager (43%) og
Indre By/@sterbro (41%). Omvendt ses den laveste andel i lokalomrade Vester-
bro/Kgs. Enghave/Valby (24%).

Den kvalitative dimension af sociale relationer, her belyst ved tilfredsheden med
relationerne til familie og venner samt forholdet til de gvrige beboere, vises i
tabellen nedenfor.

Tabel 14

Skala 0-100 AMA BIN IB@ VBH VKV SUF
Hvor tilfreds eller utilfreds er du

generelt med dit forhold til fami- 94 83 o - 85 86

lie, venner eller bekendte, som
ikke bor pa plejehjemmet?

Hvor tilfreds eller utilfreds er du
generelt med dit forhold til andre 66 69 73 73 72 71
beboere pé plejehjemmet?

Tilfredshedsniveauet for forholdet til familie, venner og bekendte, der ikke bor
pa plejehjemmet, er relativt hgjt. Saledes ligger tilfredshedsscorerne for samtli-
ge af lokalomraderne inden for intervallet 81-100 (over middel).

En naermere analyse viser endvidere den meget entydige sammenhaeng, at til-
fredsheden med relationen til familie og venner er hgjere blandt de beboere,
som ser deres familie og venner ofte, sammenlignet med de beboere, som ser
familie og venner sjaldent eller aldrig. Sagt med andre ord er beboerne gladere
for deres forhold til familie og venner, jo oftere de ser dem. Denne tendens gar
pa tveers af lokalomrader.

Tilfredsheden med forholdet til andre beboere pa plejehjemmet ligger pa mid-
del/god for Indre By/@sterbro, Vanlgse/Brgnshgj/Husum og Vesterbro/Kgs. Eng-
have/Valby, mens Amager og Bispebjerg/Ngrrebro placerer sig i intervallet under
middel.

Beboerne har yderligere svaret pa, hvor ofte de er ugnsket alene, hhv. ugnsket
sammen med andre. Tabellerne nedenfor viser svarfordelinger pa disse spgrgs-
mal fordelt pa lokalomrdder samt pa generelt SUF-niveau.
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Tabel 15. Sker det nogensinde, at du er alene, selvom du egentlig har mest lyst til at veere sam-
men med andre?

Ja, ofte 15% 11% 3% 6% 6% 9%
Ja, en gang imellem 10% 16% 13% 9% 15% 13%
Ja, men sjeeldent 6% 4% 3% 5% 15% 6%
Nej 67% 68% 80% 79% 63% 71%
Ved ikke/kan ikke svare 1% 0% 0% 0% 1% 0%
il;l;e relevant/modtager ikke ydel- 0% 1% 0% 0% 0% 0%
Total 100% 100% 100% 100% 100% 100%

Andelen af beboere, der ofte fgler sig ugnsket alene, svinger mellem 3% i lokal-
omrade Indre By/@sterbro og 15% i lokalomrade Amager. Samlet set fgler 9%
af beboerne sig ofte ugnsket alene.

Sammenlignes med de kgbenhavnske hjemmeplejemodtagere, er det ligeledes
9% af dem, som svarer, at de ofte fgler sig ugnsket alene. Hvis de gvrige kate-
gorier medregnes, hhv. “Ja, engang imellem” og “Ja, men sjeeldent” ses, at i alt
28% af plejeboligbeboerne ofte, en gang imellem eller sjeeldent fgler sig alene.
Det tilsvarende tal for hjemmeplejen er noget hgjere, idet 37% af hjemmeple-
jemodtagerne ofte/engang imellem/sjzeldent fgler sig ugnsket alene.

Til sammenligning viser en national undersggelse fra 2005, at omkring 5% af
personer i alderen 65+ ofte faler sig ugnsket alene.?

2 Jf. Sundheds- og Sygelighedsundersggelsen (SUSY). Statens Institut for Folkesundhed, 2005.
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Tabel 16. Sker det nogensinde, at du er sammen med andre, selvom du egentlig har mest lyst til
at veere alene i din bolig

Ja, ofte 8% 2% 2% 1% 1% 2%
Ja, en gang imellem 12% 8% 8% 3% 3% 7%
Ja, men sjeeldent 6% 4% 6% 5% 10% 6%
Nej 72% 85% 83% 91% 86% 85%
Ved ikke/kan ikke svare 0% 1% 0% 0% 0% 0%
;I;I;e relevant/modtager ikke ydel- 2% 0% 0% 0% 0% 0%
Total 100% 100% 100% 100% 100% 100%

Andelen af beboere, der omvendt ofte fgler sig ugnsket sammen med andre,
svinger fra 1% i hhv. lokalomrade Vanlgse/Brgnshgj/Husum og Vesterbro/Kgs.
Enghave/Valby til 8% i lokalomrdde Amager. Samlet set faler 2% af beboerne
sig ofte ugnsket sammen med andre.

3.9 SUNDHEDSMASSIG TRIVSEL

I dette afsnit beskrives resultaterne af undersggelsens spgrgsmal om sund-
hedsmaessig trivsel blandt SUF’s beboere i plejebolig.

Personers vurdering af eget helbred - selvvurderet helbred - er en seerdeles god
indikator for sygelighed og dgdelighed.? Tabellen nedenfor viser, hvordan bebo-
erne vurderer deres helbred.

Tabel 17

Skala 0-100

Hvordan synes du, dit helbred er
alt i alt, ndr du sammenligner 68 67 68 69 67 68
med dine jeevnaldrende?

* Jf. Sundheds- og Sygelighedsundersggelsen (SUSY). Statens Institut for Folkesundhed, 2005 og Sundhedsprofil
for Region Hovedstaden. Forskningscenter for Forebyggelse og Sundhed, 2008.
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Plejeboligheboernes vurdering af deres helbred alt i alt ligger pa tveers af lokal-
omrader i intervallet 51-70 (under middel).

Andre undersggelser viser, at der er tydelig sammenhang mellem social trivsel
og selvvurderet helbred pd den made, at jo oftere man fgler sig ugnsket alene,
jo darligere vurderer man sit helbred til at vaere - og omvendt. Denne tendens
gor sig ogsa gaeldende for beboerne pa SUF’s plejeboligenheder. Blandt de be-
boere, der fgler sig ugnsket alene (ofte, en gang imellem eller sjaeldent), er der
saledes faerre, som vurderer deres helbred til at vaere meget godt eller godt, end
blandt de beboere, der ikke fgler sig ugnsket alene (51% mod 67%, ikke vist i
tabel).

Tabellen nedenfor preesenterer et spgrgsmal om, hvorvidt beboerne oplever, at
personalet taler med dem om, hvordan de kan holde deres helbred ved lige. Kun
andelen, som svarer “Ja” til det pageeldende spgrgsmal, vises i tabellen.

Tabel 18 1BG

Andel, som svarer “Ja”

Taler personalet med dig om,
hvordan du kan holde dit helbred 31% 22% 35% 31% 42% 30%
ved lige?

Omkring en tredjedel af beboerne oplever, at personalet taler med dem om,
hvordan de kan holde deres helbred ved lige. Pa tvaers af lokalomraderne kan
der konstateres nogle udsving - blandt beboerne i lokalomrade Bispe-
bjerg/Nagrrebro er det godt en femtedel (22%), der har denne oplevelse, mens
det blandt beboerne i lokalomrade Vesterbro/Kgs. Enghave/Valby er fire ud af
10, der oplever, at personalet taler med dem om at bevare deres helbred (42%).
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4. SAMMENLIGNING MED 2008

SUF har valgt at videreudvikle spgrgeskemaerne til brugerundersggelserne med
henblik pa at opna preecisere og mere nuancerede resultater. Derfor er sammen-
ligning af indevaerende brugerundersggelse med SUF’s tidligere brugerundersg-
gelser kun mulig pa udvalgte overordnede parametre. Det er ikke muligt at an-
give tilfredsheder fra 2008 pa den gennemsnitsskala (0-100), som anvendes i
2010. Derfor sammenlignes i stedet procentfordelinger pa overordnede tilfreds-
hedsspgrgsmal.

I dette afsnit beskrives denne sammenligning med seneste brugerundersggelse
fra 2008, “ Undersggelse af brugernes tilfredshed med plejeboligenheder”, som
blev gennemfgrt af TNS Gallup i 2008.

Det bemaerkes, at undersggelsesmetoden i 2008 og 2010 pa overordnet plan er
den samme, nemlig personlige kvantitative interview. Pa detailniveau, eksem-

pelvis stikprgveudtag og analytisk efterbehandling, kan metodevalget dog varie-
re, hvilket kan pavirke resultaterne og dermed resultaternes sammenlignelighed.

Tabellen nedenfor viser resultaterne af to spgrgsmal om overordnet tilfredshed
med henholdsvis det at bo pa plejehjem og tilfredsheden med egen bolig.

Tabel 19: Plejehjem og egen bolig: Sammenligning af resultaterne fra 2008 og 2010*

Hvor tilfreds eller utilfreds er du med: At bo pa plejehjem Egen bolig
2008 2010 2008 2010
Meget tilfreds 37 % 46 % 37 % 47 %
Tilfreds 49 % 40 % 48 % 42 %
Hverken tilfreds eller utilfreds 9 % 8 % 9% 6 %
Utilfreds 5% 5% 5% 5%
Meget utilfreds 1% 2% 1% 1%

Sammenligningen viser, at den samlede tilfredshed med at bo pa plejehjem er
86% i bade 2008 og 2010. Det ses dog, at fordelingen mellem “tilfreds” og “me-
get tilfreds” er sendret siden 2008. Saledes svarer relativt flere “meget tilfreds” i
2010, hvilket indikerer en tendens til gget tilfredshed.

* Spgrgsmalsformuleringer:

Plejebolig 2008: Hvor tilfreds er du med fglgende forhold? Alt i alt med at bo pa Plejeboligen

Plejebolig 2010: Hvor tilfreds eller utilfreds er du alt i alt med at bo her pa plejehjemmet?

Plejebolig 2008: Hvor tilfreds er du med fglgende forhold? Egen bolig (faciliteter og stgrrelse)

Plejebolig 2010: Hvor tilfreds eller utilfreds er du med din egen bolig?

Det bemaerkes, at alle svarkategorier “uden for” tilfredshedsskalaen (ved ikke / kan ikke svare / ikke relevant) ikke er medtaget i tabellen

med henblik pa at sge sammenligneligheden.
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Tilsvarende ses en stigning i tilfredsheden med egen bolig fra 85% i 2008 til
89% i 2010. Ogsa pa spgrgsmalet om egen bolig ses, at andelen af svar i "me-
get tilfreds” er steget.

4.1 TILFREDSHED MED PERSONALET

Tabellen nedenfor viser resultatet af spgrgsmalet om overordnet tilfredshed med
personalet fra henholdsvis 2008 og 2010.

Tabel 20. Personalet: Sammenligning af resultaterne fra 2008 og 2010°

Hvor tilfreds eller utilfreds er du alt i alt med personalet?

Meget tilfreds 40 % 47 %
Tilfreds 49 % 40 %
Hverken tilfreds eller utilfreds 8% 8%
Utilfreds 2% 4%
Meget utilfreds 1% 1%

Tabellen viser, at der er sket et svagt fald (2 procentpoint) i andelen, som svarer
"tilfreds” eller "meget tilfreds” med personalet alt i alt fra 2008 til 2010. Om-
vendt ses dog en stigning i andelen, som svarer “meget tilfreds” i 2010. Altsa to
modsatrettede tendenser, som ggr det vanskeligt at konkludere noget entydigt
omkring udviklingen i tilfredsheden med personalet. Det ses dog, at andelen af
beboere, som svarer “utilfreds” eller "meget utilfreds” er steget fra 3% i 2008 til
5% i 2010.

4.2 TILFREDSHED MED MADEN

Tabellen nedenfor viser udviklingen i resultatet af spgrgsmalet om overordnet
tilfredshed med maden fra 2008 til 2010.

® Spprgsmalsformuleringerne:

Plejebolig 2008: Hvor tilfreds er du med fglgende forhold? Alt i alt med personalet

Plejebolig 2010: Hvor tilfreds eller utilfreds er du alt i alt med personalet?

Det bemaerkes, at alle svarkategorier “uden for” tilfredshedsskalaen (ved ikke / kan ikke svare / ikke relevant) ikke er medtaget i tabellen
med henblik pa at sge sammenligneligheden.
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Tabel 21. Maden: Sammenligning af resultaterne fra 2008 og 2010°

Hvor tilfreds eller utilfreds er du med maden?

Meget tilfreds 22 % 32 %
Tilfreds 48 % 37 %
Hverken tilfreds eller utilfreds 14 % 11 %
Utilfreds 10 % 13 %
Meget utilfreds 5 % 6 %

Tabellen viser, at der kun er sket en meget lille udvikling i tilfredsheden med
maden fra 2008 til 2010. Saledes ses et fald pa et procentpoint fra 71%, der
svarer "tilfreds” eller “meget tilfreds” i 2008 til 70% i 2010. Tilsvarende ses dog
0gsa en stigning pa fire procentpoint i kategorierne “utilfreds” og "meget util-
freds”. Den samlede tilfreds med maden er sdledes faldet siden 2008.

® Spergsmalsformuleringer:

Plejebolig 2008: Hvor tilfreds er du med fglgende forhold? Alt i alt med maden

Plejebolig 2010: Hvor tilfreds eller utilfreds er du med maden?

Det bemaerkes, at alle svarkategorier “uden for” tilfredshedsskalaen (ved ikke / kan ikke svare / ikke relevant) ikke er medtaget i tabellen
med henblik pa at gge sammenligneligheden.
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5. SAMMENLIGNING MED ANDRE UNDERSOGEL-
SER

En sammenligning af plejeboligundersggelsens resultater med resultaterne af
lignende undersggelser fra andre stgrre byer i Danmark og Skandinavien, kan
hjaelpe til at indikere tilfredshedsniveauet for SUF.

I dette afsnit sammenlignes brugerundersggelsens resultater pa det mest over-
ordnede spgrgsmal, tilfredshed med at bo i plejebolig alt i alt, med samme
spgrgsmal fra andre undersggelser foretaget i henholdsvis Odense, Aarhus og
Stockholm, som er de stgrre byer, hvis undersggelser er tilnaermelsesvis sam-
menlignelige med SUF’s. En brugerundersggelse fra Oslo har ogsa vaeret forsggt
medtaget i sammenligningen, men det har ikke vaeret muligt, fordi undersggel-
sen fra Oslo anvender en anden svarskala end de gvrige undersggelser.

Det bemaerkes, at undersggelsesmetoderne varierer pa tveers af de naevnte un-
dersggelser. I nedenstdende oversigt vises metoden og tidspunktet for undersg-
gelserne, som anvendes i denne sammenligning.

Tabel 22 Metode Antal interview Ar

Kgbenhavn, SUF Personlige interview 1.025 2010
Odense Personlige interview 440 2008
Aarhus Personlige interview 502 2009
Stockholm Postale spgrgeskemaer 2.625 2009

Forskellene i metoden og ikke mindst forskel i spgrgsmalsformuleringer kan be-
tyde, at svarfordelingerne pa spgrgsmalene sendres. Derfor skal nedenstaende
sammenligning af resultater tolkes med varsomhed, og eventuelle forskelle i re-
sultaterne pa tveers af de listede undersggelser ma udelukkende betragtes som
vejledende. Idet det ikke har vaeret muligt at omregne tilfredshederne i de andre
undersggelser til den anvendte skala (0-100), foretages sammenligningen i ste-
det som en sammenligning af andelene af tilfredse og utilfredse brugere.

Det bemeerkes samtidig, at alle svarkategorier “uden for” tilfredshedsskalaen
(ved ikke/kan ikke svare/ikke relevant mv.) ikke er medtaget i tabellerne med
henblik p@ at gge sammenligneligheden.

Tabellen nedenfor viser en sammenligning af SUF’s brugerundersggelse med de
tre undersggelser fra hhv. Odense, Aarhus og Stockholm, der ligesom SUF’s un-
dersggelser rummer et overordnet spgrgsmal om tilfredshed med at bo i pleje-
bolig alt i alt.
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Tabel 23. Tilfredshed med at bo i plejebolig alt i alt
SUF 2010 Aarhus Stockholm
0, 0, 0,
Meget tilfreds 46 % 47 % 41 %
o, o, [0)
Tilfreds 40 % 43 % 40 %
[0) o, 0,
Hverken tilfreds eller utilfreds & oo 11 %
0, [v) [v)
Utilfreds 5% 4 % 5%
2 % 1% 3 %

Meget utilfreds

Tabellen viser, at SUF har en noget stgrre andel tilfredse beboere end Stock-
holm. Omvendt ligger SUF dog ikke helt p& niveau med Aarhus. I alt 86% af be-
boerne i Kgbenhavn er tilfredse eller meget tilfredse med at bo i plejebolig alt i
alt. Den tilsvarende andel i Aarhus er 90%, mens 81% af beboerne i Stockholm

er tilfredse eller meget tilfredse.
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6. ANALYSER

Brugerundersggelsen rummer en lang raekke spgrgsmal. SUF scorer hgjere pa

nogle spgrgsmal end pa andre. Det samme geelder de enkelte lokalomrader og
plejeboligenheder. Men hvordan besluttes, hvor og hvordan den fremtidige ind-
sats skal prioriteres?

Et er, at bestemte spgrgsmal har scoret hgit eller lavt i rets brugerundersggel-
se. Noget andet er at fastsaette, hvilke spgrgsmal - og omrader - det bedst kan
betale sig at seette ind overfor, hvis SUF’s vision om at skabe rammerne for et
godt, sundt og langt liv for kgbenhavnerne skal nas.

Derfor er gennemfgrt en raekke statistiske analyser med henblik pa at afdaekke:

o Hvilke faktorer i undersggelsen "“driver” beboernes overordnede tilfredshed
med hjemmeplejen alt i alt?

e Hvilke faktorer driver beboernes oplevede livskvalitet?

e Huvilke faktorer driver beboernes vurdering af egen sundhedsmaessig
trivsel?

Analyserne er gennemfgrt saerskilt for flere forskellige malgrupper:

e Samlet for hele gruppen af beboere i plejeboliger

e Opdelt pd gruppen af beboere, som udelukkende modtager “grundpakke” og
pa gruppen af beboere, som modtager grundpakke OG yderligere tilleegspak-
ke (1, 2, 3 eller 4). Formalet med opdelingen er at afdeekke, om gruppen af
meget plejekraevende beboere adskiller sig fra andre beboere i forhold til,
hvad der driver tilfredshed, livskvalitet og sundhedsmaessig trivsel.

For alle analyser gaelder, at der efterfglgende er gennemfgrt yderligere uddy-
bende analyser med henblik at grave et spadestik dybere ned i, hvad det er,
som driver tilfredsheden med de daglige brugernzere ydelser. Disse uddybende
analyser kommenteres tekstuelt, og det oplistes, hvilke specifikke ydelser og
forhold, som har stgrst betydning for tilfredsheden med pagaeldende ydelse.

6.1 SADAN LASES ANALYSERNE

De vaesentligste analyseresultater praesenteres i prioriteringskort, som viser,
dels hvor stor betydning hvert enkelt spgrgsmal eller omrdde har (pa@ den vand-
rette akse). Dels viser prioriteringskortet SUF’s score pa det givne spgrgsmal
eller omrdde, dvs. beboernes tilfredshed med pageeldende ydelse (pa den lodret-
te akse).
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Prioriteringskortene sammenholder saledes ydelsernes betydning for beboerne
med beboernes tilfredshed, beboernes livskvalitet og beboernes vurdering af de-
res sundhedsmaessige trivsel. Derved opnas en tydelig illustration af, hvor bebo-
erne oplever, at en indsats er vigtig, og hvor en indsats vil have en gunstig be-

tydning for tilfredshed, livskvalitet og sundhedsmaessig trivsel.

Hgjere score

4

A

Disse spgrgsmal scorer hgijt, men har
til gengeeld beskeden betydning for
den overordnede malsaetning. Her
bgr man tilpasse ressourcerne og i
stedet allokere dem til prioriterings-
omradet.

Her er styrkerne, dvs. de spgrgsmal,
hvor det gar godt, og som samtidig
har afggrende betydning for den
overordnede malsaetning. Indsatsen
inden for disse omrader skal derfor
vedligeholdes og plejes.

A

Prioriter

Disse spgrgsmal har lave scorer og
samtidig har en forbedring kun be-
skeden betydning for den overordne-
de mélsaetning. Der kan vaere grund
til at saette ind her, men veaer op-
maerksom pa, at scoren skal haeves
betragteligt.

Mindre effekt af en forbedring

v
Lavere score

Kun statistisk signifikante sammenhange vises i prioriteringskortene. Det bety-
der, at kun de faktorer, som kan pavises at pavirke tilfredshed, livskvalitet eller
sundhedsmaessig trivsel, er vist i prioriteringskortene. De faktorer, som ikke kan
pavises at pavirke tilfredshed, livskvalitet og trivsel, beskrives Igbende i teksten.
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6.2 ANALYSER - ALLE BEBOERE

I det fglgende praesenteres de analyser, som er gennemfgrt for den samlede
malgruppe af beboere i SUF’s plejeboligenheder.

Overordnet tilfredshed

Indledningsvis vises en analyse af, hvad der driver den overordnede tilfreds-
hed med at bo i plejebolig alt i alt.

Figur 3. Tilfredshed alt i alt
Mindre betydning Stgrre betydning

Tryghed ¢

Social trivsel ¢ ¢ Bolig

Praktisk hjaelp og
personlig pleje ¢

Personalet
Mad og
maltider

S payspalyiy a19ALT  PAUSPaIR a13[@H &

Faktorerne hverdagsliv, aktiviteter, information og kommunikation samt vedlige-
holdelse af helbred har ikke en statistisk signifikant betydning for den samlede

tilfredshed med at bo i plejebolig. Derfor fremgar disse ikke af prioriteringskor-
tet.

Analysen viser, at det iseer er faktorerne "praktisk hjaelp og personlig pleje”,
"forventninger” og “boligen”, som har betydning for tilfredsheden blandt beboer-
ne i plejeboliger:

Praktisk hjeelp Faktoren “praktisk hjaelp og personlig pleje” relaterer sig til kvaliteten i den

og personlig hjeelp, som personalet yder borgeren. Her ses, at iszer hjeelpen til at gd i

pleje: bad, hjzlpen til at g pa toilettet og hjzelpens tilrettelaaggelse (sa beboe-
ren har mulighed for at deltage) driver tilfredsheden med praktisk hjeelp og
personlig pleje. Ogsa hjzelp til medicinindtag og renggring har betydning for
tilfredsheden, men dog i mindre grad.

Boligen: Tilfredsheden med boligen udggres - udover tilfredsheden med egen bolig -
af tilfredsheden med muligheden for at have gaester og tilfredsheden med
de faelles lokaler og arealer.

Forventninger: Beboernes indledende forventninger til det at bo i plejebolig har ligeledes
betydning for beboernes samlede tilfredshed med at bo i plejebolig.
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Det ses desuden, at yderligere en raekke faktorer har betydning for beboernes
overordnede tilfredshed, om end betydningen er lidt mindre. Det gaelder for
"tryghed”, "social trivsel”, “personalet” og “mad og maltider”.

Tryghed: Ogsa det, at beboerne faler sig trygge ved at bo i plejeboligen, har betyd-
ning for beboernes samlede tilfredshed.

Social trivsel: Den oplevede sociale trivsel, herunder beboernes fglelse af ensomhed og
tilknytning til andre mennesker (familie, venner og bekendte), har betyd-
ning for beboernes tilfredshed ed at bo i plejebolig.

Personalet: Den personlige kontakt, som beboeren har med personalet, har stor betyd-
ning for beboernes samlede tilfredshed med personalet. Desuden er det vigtigt
for beboerne, at de far den hjzelp fra personalet, som de har behov for,
og at der ved udfgrelsen tages hensyn til borgerens egne vaner og gn-

sker.
Mad og malti- 0Ogsd mad og maltider har en betydning for beboernes samlede tilfredshed.
der: Seerligt stemningen ved maltiderne og hvor ofte beboeren spiser alene

pavirker beboernes samlede tilfredshed med maden.

Livskvalitet
Nedenstdende prioriteringskort viser en analyse af hvilke faktorer, der driver
livskvaliteten (selvvurderet) hos beboerne.

Figur 4. Livskvalitet
Mindre betydning Stgrre betydning

¢ Tryghed
Social trivsel ¢

Personalet &

PRJQRITI:‘R

¢ Forventninger
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Faktorerne bolig, praktisk hjaelp og personlig pleje, aktiviteter, information og
kommunikation samt vedligeholdelse af helbred har ikke statistisk signifikant
betydning for livskvaliteten blandt beboerne.

Det fremgar, at iszer faktorerne “social trivsel”, "hverdagsliv” og "mad og malti-
der” har indflydelse pa beboernes oplevelse af livskvalitet:
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Social trivsel: Den oplevede sociale trivsel, herunder beboernes fglelse af ensomhed og
tilknytning til andre mennesker (familie, venner og bekendte), har som
forventet en stor betydning for beboernes livskvalitet.

Hverdagsliv: Beboernes hverdagsliv pavirker livskvaliteten. Hverdagsliv deekker i denne
sammenhaeng over hvor ofte borgeren deltager i aktiviteter pa pleje-
hjemmet, beboerens tilfredshed med de fzelles aktiviteter og tilfredsheden
med mulighederne for at komme ud i frisk luft.

Mad og malti- Mad og maltider har ligeledes en betydning for beboernes oplevede livskvalitet.
der: Seaerligt stemningen ved maltiderne og hvor ofte beboeren spiser alene
pavirker beboernes samlede tilfredshed med maden.

Analysen viser videre, at flere faktorer har en lidt mindre betydning for beboer-
nes oplevede livskvalitet. Det gaelder for “"personalet”, tryghed” og "forventnin-

"

ger”.

Personalet: Den personlige kontakt, som beboeren har med personalet, har stor betyd-
ning for beboernes samlede tilfredshed med personalet. Desuden er det vigtigt
for beboerne, at de far den hjzelp fra personalet, som de har behov for,
og at der ved udfgrelsen tages hensyn til borgerens egne vaner og gnsker.

Tryghed: Ogsa det, at beboerne faler sig trygge ved at bo i plejeboligen, har betyd-
ning for beboernes livskvalitet.

Forventninger: Beboernes indledende forventninger til det at bo i plejebolig har ligeledes
betydning for beboernes livskvalitet.

Sundhedsmaessig trivsel
Prioriteringskortet nedenfor viser en analyse af, hvad der pavirker vurderingen
af egen sundhedsmaessig trivsel hos plejeboligbeboerne.

Figur 5. Sundhedsmaessig trivsel (selvvurderet)
Mindre betydning Stgrre betydning

Social trivsel ¢
Praktisk hjzelp og

personlig pleje

PRIORITER

Mad og malti-
*
der

Hverdagsliv ¢

9 payspauy aone  Payspaun asaloH @
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Faktorerne forventninger, tryghed, bolig, personalet, aktiviteter samt informati-
on og kommunikation har ikke signifikant betydning for beboernes vurdering af
deres sundhedsmaessige trivsel.

Det fremgar, at faktoren “social trivsel” har den hgjeste pavirkning af beboernes
vurdering af deres sundhedsmaessige trivsel.

Social trivsel: En signifikant sammenhang mellem beboernes sociale og sundhedsmaessige
trivsel kan konstateres. Saledes kan borgerens oplevede sundhedsmaessige
trivsel pavirkes ved at forbedre og szette ind i forhold til den sociale trivsel,
herunder borgerens fglelse af ensomhed og tilknytning til andre menne-
sker (familie, venner og bekendte).

” 14

I mindre grad ses, at ogsa “praktisk hjaelp og personlig pleje”, "mad og maltider”
og "hverdagsliv” pavirker beboernes vurdering af deres sundhedsmaessige triv-
sel:

Praktisk Faktoren “praktisk hjeelp og personlig pleje” relaterer sig til kvaliteten i den
hjeelp og per- hjalp, som personalet yder borgeren. Her ses, at iseer hjeelpen til at ga i bad,
sonlig pleje: hjaelpen til at g& pa toilettet og hjzelpens tilrettelaeggelse (sd beboeren selv

har mulighed for at deltage) driver tilfredsheden med praktisk hjzelp og person-
lig pleje. Ogsa hjzelp til medicinindtag og renggring har betydning for til-
fredsheden, men dog i mindre grad.

Mad og mal- Mad og maltider har ligeledes en betydning for beboernes sundhedsmaessige
tider: trivsel. Serligt stemningen ved maltiderne og hvor ofte beboeren spiser
alene pavirker beboernes samlede tilfredshed med maden.

Hverdagsliv: Ogsa faktoren hverdagsliv pavirker beboernes sundhedsmaessige trivsel. Hver-
dagsliv daekker i denne sammenhang over hvor ofte borgeren deltager i
aktiviteter p3 plejehjemmet, beboerens tilfredshed med de felles aktivite-
ter og tilfredsheden med mulighederne for at komme ud i frisk luft.

6.3 PLEJETYNGDE SOM ANALYSEOMDREJININGSPUNKT

Der er gennemfgrt en raekke yderligere analyser, hvor plejeboligbeboerne er op-
delt i henhold til, hvor meget pleje de modtager:

e Gruppen, som modtager mindst pleje, defineres her som brugere, der ude-
lukkende modtager “grundpakke”.

e Gruppen af mere plejekraevende beboere defineres heroverfor som beboere,
der modtager grundpakken OG tillzegspakke (1, 2, 3 eller 4).

Opdelingen foretages med henblik pa at afdeekke, om det er andre forhold, som
driver tilfredshed, livskvalitet og selvvurderet sundhedsmaessig trivsel hos grup-
pen af de mest plejekraevende borgere. De vigtigste resultater af disse analyser
er:
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Beboere, som kun modtager grundpakke:

e I forhold til overordnet tilfredshed er det iszer faktorerne “praktisk hjalp og
personlig pleje”, "forventninger” samt "boligen”, der har stor betydning for
beboernes (som kun modtager grundpakke) overordnede tilfredshed med at
bo i plejebolig.

e I forhold til livskvalitet ses, at faktorerne "social trivsel”, “mad” og "hverdags-
liv” har stgrst betydning for de mindst plejekreevende beboeres livskvalitet.

e I relation til sundhedsmaessig trivsel ses, at faktorerne “social trivsel” og
"praktisk hjaelp og personlig pleje” har stgrst indflydelse pa de mindst pleje-
kreevende beboeres vurdering af egen sundhedsmaessig trivsel.

Beboere, som modtager grundpakke OG tillzegspakke:

e 0gsa blandt de mere plejekraevende beboere (som modtager grundpakke OG
tilleegspakke) har faktorerne "praktisk hjzelp og personlig pleje”, "forventnin-
ger” samt "boligen” stor betydning for beboernes overordnede tilfredshed.
Men til forskel fra de mindre plejekraevende beboere, spiller ogsa “tryghed”
en rolle for de mere plejekraevende beboeres tilfredshed.

o I forhold til livskvalitet ses, at faktorerne "tryghed” og “hverdagsliv” har
stgrst betydning for de mindst plejekraevende beboeres livskvalitet. Her ad-
skiller de mest plejekraevende beboere sig altsd noget fra de mindre pleje-
kreevende beboere, og trygheden er igen i fokus.

e I relation til sundhedsmaessig trivsel ses, at kun faktoren “social trivsel” har
stor betydning for de mindst plejekraevende beboeres vurdering af deres

sundhedsmaessige trivsel.

6.4 ANALYSE AF CENTRALE KARAKTERISTIKA VED BE-
BOERNE

Nedenfor praesenteres resultaterne fra en dybdegdende analyse af plejeboligbe-
boernes karakteristika (alder og kgn). I forhold til plejeboligbeboernes overord-
nede tilfredshed med at bo pa plejehjemmet viser analysen, at der ikke er nogen
malbare forskelle mellem beboerens kgn og alder op imod den samlede tilfreds-
hed. Men analyseres der naermere pa de forskellige faktorer, der driver den
samlede tilfredshed, kan fglgende signifikante sammenhange spores:

Alder som analyseomdrejningspunkt

e Der er en signifikant sasmmenhang mellem alder og tilfredsheden med den
personlige pleje og den praktiske hjselp. Analysen peger her pa, at jo zeldre
beboeren er, jo hgjere er tilfredsheden med ydelserne og kvaliteten heri.
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e Der er en signifikant sammenhang mellem alder og tilfredsheden med per-
sonalet. Analysen viser her, at jo aldre beboeren er, jo hgjere er tilfredshe-
den med personalet.

§

e Der er en signifikant sammenhang mellem alder og beboerens selvvurderede
sundhedsmaessige trivsel. Jo aldre beboeren er, jo stgre tilbgjelighed til at
vurdere eget helbred som veerende godt sammenlignet med ens javnaldren-
de.

e Der er en signifikant sammenhang mellem alder og beboerens tilfredshed
med maden. Igen viser den generelle tendens, at jo sldre beboeren er, jo
hgjere er tilfredsheden med maden.

Kgn som analyseomdrejningspunkt

Der er en signifikant sammenhang mellem beboerens kgn og tilfredsheden med
maden. De kvindelige plejeboligbeboere er sdledes mere tilfredse med maden
sammenlignet med de mandlige beboere.

Sundheds- og Omsorgsforvaltning - Brugerundersggelse 2010: Plejebolig 37



ié' i K@BENHAVNS KOMMUNE
N
e

Sundheds- og Omsorgsforvaltningen

EPINICN

§

7. OMSORGSTANDPLEJE

I dette afsnit praesenteres resultaterne af en delundersggelse om omsorgstand-
pleje. Delundersggelsen er gennemfgrt som en integreret del af den samlede
brugerundersggelse blandt plejeboligheboere. Spgrgsmalene om omsorgstand-
pleje er kun stillet til beboere, som har modtaget omsorgstandpleje kort inden
brugerundersggelsens gennemfgrsel. Alle spgrgsmal fokuserer pa seneste besgg
hos omsorgstandplejen, da det er det mest konkrete at forholde sig til.

I alt 154 brugere af omsorgstandplejen har deltaget i undersggelsen. Resultater-
ne fordeles ikke pa lokalomrader, fordi omsorgstandpleje leveres af en central
enhed i SUF.

Spgrgsmalene omhandler tilfredshed alt i alt med seneste besgg hos tandlaegen,
hvorvidt brugerne oplever, at omsorgstandplejen gavner, i hvilket omfang bru-
gerne fgler sig inddraget i de beslutninger, der traeffes om deres behandling
samt brugernes vurdering af, hvorvidt tandleegen var venlig og lyttende.

VelziEl o Gennemsnit
Skala 0-100

Hvor tilfreds eller utilfreds er du alt i alt med dit seneste besgg hos tandlaegen? 71

I hvilken grad oplevede du, at behandlingen gjorde gavn, sidste gang du var hos 64
tandlaegen?

Tilfredsheden alt i alt med det seneste besgg hos tandlaegen er middel/god pa
det generelle SUF-niveau. Saledes ligger tilfredshedsscoren pa 71 inden for in-
tervallet 71-80 (middel/god), der er et tilfredsstillende niveau. Beboernes vurde-
ring af, hvorvidt den behandling, de modtog sidst, gjorde gavn, resulterer imid-
lertid i en lidt lavere tilfredshedsscore. P& det generelle SUF-niveau er tilfreds-
hedsscoren pa 64, og saledes inden for intervallet 50-71 (under middel).

I tabellen nedenfor vises resultatet af spgrgsmalet om tandlsegens medinddra-
gelse af beboerne i de beslutninger, der treeffes om deres undersggel-
se/behandling.” Ligeledes praesenteres resultatet af beboernes vurdering af,
hvorvidt tandlaegen var venlig og lyttede ved deres seneste besagg.

7 Svarandelen i tabellen er beregnet ud fra det antal brugere, der har svaret enten “for lidt”, “passende” eller
“for meget”. Besvarelserne i “ved ikke” og “ikke relevant/modtager ikke ydelsen” indgar ikke i tabellen af hen-
syn til muligheden for sammenligning med tilsvarende spgrgsmal i undersggelsen om sygepleje.
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Tabel 25 For meget Passende For lidt Total

I hvilket omfang blev du inddra-

get i de beslutninger, der skulle

traeffes om din undersggel- 0% 79% 21% 100%
se/behandling sidste gang, du

var hos tandlaegen?

Ved ikke/Ikke relevant

Oplevede du, at tandlaegen var
venlig og lyttende ved dit sene- 88% 8% 4% 100%
ste besgg?

N&r beboerne vurderer i hvilket omfang, de inddrages i de beslutninger, der skal
treeffes om deres tandplejebehandling, tilkendegiver langt stgrstedelen, 79%, at
de inddrages i et passende omfang. 21% oplever, at de inddrages for lidt, mens
ingen brugere har svaret, at de inddrages for meget.

Vurderingen af, hvorvidt tandlaegen var venlig og lyttende ved det seneste be-
s@g, placerer sig ligeledes pa et meget tilfredsstillende niveau. Totalt for SUF er
det 88%, der oplever, at dette er tilfeeldet. 8% oplever dog, at tandlaegen ikke
var venlig og lyttende.

7.1 ANALYSER OM OMSORGSTANDPLEJE

Med henblik pa at afdaekke hvilke faktorer, som har betydning for beboernes
tilfredshed med omsorgstandplejen er gennemfgrt en statistisk analyse af resul-
taterne omkring omsorgstandpleje.

Resultatet af analysen viser, at det forhold, at behandlingen ggr gavn, har be-
tydning for beboernes samlede tilfredshed med omsorgstandplejen.

De gvrige spgrgsmal om omsorgstandpleje har ikke statistisk signifikant betyd-
ning for beboernes overordnede tilfredshed med tandplejen, henholdsvis om
tandlaegen var venlig og lyttende og omfanget beboeren inddrages i beslutninger
om behandlingen.
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8. SVARFORDELING PA ALLE SPORGSMAL

I dette afsnit vises svarfordelinger for alle undersggelsens spgrgsmal ukommen-
teret. Svarfordelingerne vises pa samlet SUF-niveau. Tabellernes reekkefglge
fglger raekkefglgen af temaer i spgrgeskemaet. I de tilfaelde, hvor ikke alle re-
spondenter har besvaret et spgrgsmal (f.eks. ved betingede spgrgsmal) er antal-
let af svar angivet i tabellen.

8.1 OVERORDNET TILFREDSHED

Tabel 26

Hvor tilfreds eller utilfreds
er du alti alt med at bo
her pa plejehjemmet?

I hvilken grad har livet
her pa plejehjemmet alt i
alt levet op til de forvent-
ninger, du havde, inden
du flyttede ind?

I hvilken grad fgler du dig
tryg her pa plejehjem-
met?

8.2 BOLIGEN

Tabel 27

Hvor tilfreds eller utilfreds
er du med:

Din egen bolig?

Mulighederne for at have
gaester i din egen bolig?

Jeres feelles lokaler?
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Meget

tilfreds

Hverken

Tilfreds ek
eller

utilfreds

Meget

Utilfreds utilfreds

46% 40% 8% 5% 2%

Hverken

I hei I min-

dre
grad

I ringe
grad/slet
ikke

eller lav
grad

17% 21% 43% 5% 6%

53% 36% 6% 4% 2%

Hverken
Meget . tilfreds . Meget
tilfreds Ul eller Udllrraale utilfreds
utilfreds
47% 42% 6% 5% 1%
42% 44% 8% 4% 1%
31% 45% 13% 6% 2%

Ved
ikke/kan
ikke
svare

Ikke rele-
vant/modtager
ikke ydelsen

0% 0% 100%

Ved
ikke/kan
ikke
svare

Ikke rele-
vant/modtager
ikke ydelsen

3% 5% 100%

0% 0% 100%

Ved

. Ikke rele-
|kl§e/kan vant/modtager
ikke -
ikke ydelsen
svare
0% 0% 100%
0% 2% 100%
1% 3% 100%
40
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8.3 PRAKTISK HJALP OG PERSONLIG PLEJE

Hverken Ved
Meget tilfreds Meget ikke/kan

Ikke rele-
vant/modtager
ikke ydelsen

tilfreds Tiireds "o Utilfreds - uieede ke

utilfreds svare

Tabel 28

Hvor tilfreds eller utilfreds

er du alti alt med den

praktiske hjzlp og hjzelp 37% 46% 8% 6% 1% 0% 2% 100%
til personlig pleje, som du

modtager fra personalet?

Hvor tilfreds eller utilfreds
er du med hjeelpen til at
blive vasket, herunder til
at ga i bad?

Hvor tilfreds eller utilfreds
er du med hjaelpen til at 14% 26% 3% 3% 1% 1% 51% 100%
komme p3 toilettet?

Hvor tilfreds eller utilfreds
er du med hjeelpen til at
indtage medicin, sdrpleje
mv.

Hvor tilfreds eller utilfreds
er du med hjeelpen til
renggring i din egen bo-
lig?

27% 41% 4% 5% 1% 0% 21% 100%

33%  49% 5% 1% 1% 0% 11% 100%

37%  44% 7% 9% 2% 0% 1% 100%

Hverken Ved
I hgj

I min- I ringe Ikke rele-

dre grad/slet |kl§e/kan vant/modtager
eller lav - ikke -
grad grad ikke svare ikke ydelsen

I hvilken grad bliver hjzel-
pen tilrettelagt pd en ma-
de, s8 du selv har mulig-
hed for at ggre s& mange
af de daglige ting som
muligt?

23% 30% 16% 6% 3% 1% 21% 100%
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Hverken

. tilfreds
tilfreds lilfreds eller

utilfreds

Meget

Tabel 29 Utilfreds

Hvor tilfreds eller utilfreds

er du alt i alt med perso- 47% 40% 8% 4%
nalet?

Hvor tilfreds eller utilfreds

er du med din personlige 38% 46% 10% 5%

kontakt med personalet?

Hvor tilfreds eller utilfreds

er du alt i alt med vente-

tiden, fra du har kaldt p&  18%
hjeelp, til personalet

kommer?

35% 14% 14%

Hverken
I hgj

I min-
dre

eller lav
grad

A *
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I " I K@BENHAVNS KOMMUNE
Sundheds- og Omsorgsforvaltningen

Ved

. Ikke rele-
Meget ikke/kan
utilfreds  ikke ~ vant/modtager
ikke ydelsen
svare
1% 0% 0% 100%
1% 0% 0% 100%
4% 0% 15% 100%

Ved

grad
I hvilken grad far du den

hjeelp fra personalet, du 37% 46% 10% 4%
har brug for?

I hvilken grad oplever du,

at personalet tager hen- 26%  46% 13% 5%

syn til dine vaner og gn-
sker, nar de hjeelper dig?

I ringe . Ikke rele-
grad/slet |kl?lfﬁléan vant/modtager
ikke svare ikke ydelsen
2% 0% 1% 100%
4% 1% 6% 100%

Respondent kan Ikke relevant / Modtager

ikke svare

ikke ydelsen

Ved du, hvem din faste
kontaktperson i persona-
let er?

55% 45%

8.5 MAD OG MALTIDER

Hverken

. tilfreds
tilfreds Ul eller

utilfreds

Meget

Tabel 30

Hvor tilfreds eller utilfreds

0,
er du med maden? 32%

37% 11% 13%
Hvor tilfreds eller utilfreds

er du med stemningen

ved méltiderne, er der 17%
f.eks. mulighed for ro,

samtale, hygge mv.?

41% 16% 9%

Spiser lige me-
get alene og
sammen med

Spiser oftest

alene

0% 0%

Utilfreds

100%

Ved Ikke rele-
Meget ikke/kan
. . vant/modtager
utilfreds ikke .
ikke ydelsen
svare
6% 0% 2% 100%
3% 1% 13% 100%

Spiser oftest
sammen med
andre

Ved ikke/Ikke
relevant

andre

Spiser du oftest alene

o, 0,
eller sammen med andre? 21% 12%

67% 0% 100%
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8.6 AKTIVITETSTILBUD

Aldrig eller
Sjeeldent naesten
aldrig

Ved ikke/Ikke rele-
vant

Somme
tider

Tabel 31 Altid Ofte

I hvilket omfang delta-

ger du i de feelles aktivi-
teter, du kan vaere med
til her pa plejehjemmet?

12% 24% 22% 12% 25% 5% 100%

Hverken Ved

. . Ikke rele-
tilfreds Utilfreds Meget ikke/kan

vant/modtager
ikke ydelsen

Meget Tilfreds

tilfreds eller utilfreds ikke
utilfreds svare

Hvor tilfreds eller util-
freds er du med de fael-
les aktiviteter her pd
plejehjemmet?

Hvor tilfreds eller util-
il G G ME LGS g e G 13% 5% 1% 1% 100%
hederne for at komme

ud i frisk luft?

23% 34% 13% 5% 2% 3% 20% 100%

Dagligt eller naesten 1-4 gange om Sjeeldnere end

dagligt maneden manedligt/aldrig

Hvor ofte gar du til mo-
tion, gymnastik eller 15% 32% 53% 100%
dans?

I Hverken Ved

. . . Iringe . Ikke rele-
meget I hgj I hgj I mindre grad/slet |kk.e/kan vant/modtager
- ikke -

ikke ikke ydelsen

hgj grad eller lav grad
grad grad svare

I hvilken grad oplever
du, at du har gavn af din
motion, gymnastik eller
dans?

13% 20% 7% 5% 3% 0% 52% 100%

8.7 INFORMATION OG KOMMUNIKATION

Hverken Ved
I hgj

I min- I ringe Ikke rele-

dre grad/slet |kl?Ea<ean vant/modtager
grad ikke svare ikke ydelsen

Tabel 32
eller lav

grad

I hvilken grad er du blevet
tilstreekkeligt informeret om,
hvilken hjaelp du er berettiget
til?

11% 18% 24% 12% 32% 3% 0% 100%
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8.8 SOCIAL TRIVSEL

Ikke rele-
vant/modtager
ikke ydelsen

Meget

Ved ikke/kan

Tabel 33 ikke svare

god God Nogenlunde Darlig

Hvordan vur-
derer du din
livskvalitet alt
i alt?

21% 37% 27% 10% 4% 1% 0% 100%

Hverken

tilfreds Ig@ el

vant/modtager
ikke ydelsen

Meget Meget Ved ikke/kan

tilfreds il eller utilfreds ikke svare

Utilfreds

utilfreds

Hvor tilfreds

eller utilfreds

er du generelt

med dit for- 20% 49% 21% 5% 2% 1% 2% 100%
hold til andre
beboere pa
plejehjemmet?
Hvor tilfreds
eller utilfreds
er du generelt
med dit for-
hold til fami-
lie, venner
eller bekend-
te, som ikke
bor pa pleje-
hjemmet?
(Antal svar:
1.016)

56% 33% 4% 3% 1% 1% 3% 100%

Dagligt eller 1-4 gange om mane- Sjeeldnere end maned-

naesten dagligt den ligt/aldrig

Hvor ofte er du i kontakt
med familie, venner eller
bekendte, som ikke bor pd
plejehjemmet?

33% 56% 11% 100%

Ikke rele-
vant/modtager ikke
ydelsen

Ved ikke/kan
ikke svare

Ja, Ja, en gang Ja, men Nej

ofte imellem sjeeldent

Sker det no-
gensinde, at
du er alene,
selvom du
egentlig har
mest lyst til at
veere sammen
med andre?

Sker det no-

gensinde, at

du er sammen

med andre,

selvom du 2% 7% 6% 85% 0% 0% 100%
egentlig har

mest lyst til at

veere alene i

din bolig?

9% 13% 6% 71% 0% 0% 100%
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8.9 SUNDHEDSMASSIG TRIVSEL

Ved
Meget ikke/kan

Ikke rele-
vant/modtager
ikke ydelsen

Tabel 34 (o] Nogenlunde Darligt d8rligt ikke

svare

Hvordan synes du, dit
helbred er alt i alt, ndr du
sammenligner med dine
jevnaldrende?

28% 35% 21% 10% 5% 1% 0% 100%

Ved ikke/kan ikke Ikke rele-

svare

vant/modtager
ikke ydelsen

Taler personalet med dig
om, hvordan du kan holde 30% 68% 1% 0% 100%
dit helbred ved lige?

8.10 OMSORGSTANDPLEJE

Hverken Ved
Tabel 35 Meget tilfreds Meget ikke/kan

Ikke rele-
vant/modtager
ikke ydelsen

Antal svar: 154 tilfreds lifreds eller Utilfreds utilfreds ikke

utilfreds svare

Hvor tilfreds eller util-
freds er du alt i alt med
dit seneste besagg hos
tandlaegen?

32% 39% 11% 12% 5% 1% 1% 100%

Ved ikke/Ikke
relevant

Antal svar: 154 For meget Passende For lidt

I hvilket omfang blev du

inddraget i de beslutnin-

ger, der skulle treeffes

om din undersggel- 0% 75% 20% 5% 100%
se/behandling sidste

gang, du var hos tand-

laegen?

Ved ikke/Ikke

Antal svar: 154 relevant

Oplevede du, at tandlee-
gen var venlig og lytten-
de ved dit seneste be-
s@g?

88% 8% 4% 100%

Hverken . . Ved
I hoj I ringe Ikke rele-

eller lav gEeblk: Ikkisﬁléan vant/modtager
grad r IE svare ikke ydelsen

Antal svar: 154

I hvilken grad oplevede
du, at behandlingen
gjorde gavn, sidste gang
du var hos tandleegen?

23% 32% 25% 6% 9% 3% 1% 100%
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9. METODE

I det fglgende beskrives metoden for Kgbenhavns Kommune, Sundheds- og Om-
sorgsforvaltningens brugerundersggelse blandt beboere pa plejeboligenheder,
2010.

Brugerundersggelser er et helt centralt redskab i Sundheds- og Omsorgsforvalt-
ningens kontinuerlige arbejde med kvalitetsforbedringer i serviceydelserne.
Gennem involvering af brugerne opnar forvaltningen et billede af den oplevede
kvalitet i de ydelser, kommunen tilbyder, og dermed er der mulighed for at iden-
tificere vigtige indsatsomrader og folge op pa disse. Det overordnede mal med
undersggelserne er at fa input til at skabe pramisserne for et godt liv for de
borgere, som modtager forvaltningens ydelser.

Brugerundersggelsen pa plejeboligomradet er gennemfgrt som en kvantitativ
spgrgeskemaundersggelse. Data er indsamlet ved hjaelp af personlige interviews
med beboerne, den sakaldte CAPI-metode (Computer Assisted Personal Inter-
views). Det betyder konkret, at de personlige interviews gennemfgres via en
elektronisk indtastningsflade, sa der sikres optimal datakvalitet. Den centrale
arsag til, at denne metode er valgt frem for postale spgrgeskemaer, er, at det
giver respondenterne mulighed for at stille afklarende spgrgsmal undervejs i in-
terviewet, hvilket vurderes som seerligt vigtigt for denne gruppe respondenter,
som generelt er svaekkede.

Undersggelsen er gennemfgrt af Epinion A/S for Kgbenhavns Kommune, Sund-
heds- og Omsorgsforvaltningen (herefter SUF).

Der er i alt gennemfgrt 1.025 fuldstaendige interviews med beboere pa de i alt
38 plejeboligenheder, som indgar i undersggelsen. Interviewene er gennemfgort i
perioden 1. oktober til 5. november 2010.

9.1 MALGRUPPEN

Malgruppen udggres som udgangspunkt af alle beboere pa Kgbenhavns Kommu-
nes plejeboligenheder, der modtager ydelsespakker (dvs. enten grundpakke,
grundpakke + pakke 2, grundpakke + pakke 3, grundpakke + pakke 4, eller
grundpakke + specialpakke).

Totalpopulationen, hvorfra stikprgven er udtrukket, er leveret af SUF og indehol-
der i alt 2.848 beboere fordelt pa i alt 38 plejeboligenheder, som igen er fordelt

pa de fem lokalomrader: Amager, Bispebjerg/Ngrrebro, Indre By/@sterbro, Van-
lgse/Brgnshgj/Husum, Vesterbro/Kgs. Enghave/Valby.

Beboere pa kommunens demenspladser er pa forhand ekskluderet fra totalpopu-
lationen og indgar saledes ikke i undersggelsen. Det skyldes, at steerkt kognitivt
svaekkede beboere ikke meningsfyldt kan deltage i et interview. Beboere i be-
skyttede boliger og kollektive boliger er ligeledes ekskluderet, idet disse beboere
ikke modtager ydelsespakker.
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SUF har valgt at inkludere en undersggelse af omsorgstandplejen i brugerunder-
sggelsen pa plejeboligomradet, idet omkring 80% af de borgere, der er tilmeldt
omsorgstandplejen netop bor i plejebolig. Respondenterne spgrges i undersggel-
sen til deres vurdering af deres seneste besgg hos omsorgstandplejen. Af hen-
syn til respondenternes erindring af deres seneste besgg er kun medtaget bru-
gere, som har modtaget omsorgstandpleje i perioden 15. august til 15. septem-
ber 2010, dvs. maksimalt halvanden maned fgr feltperiodens start. Populationen
af brugere, som har modtaget omsorgstandpleje i denne periode, udggr i alt 414
brugere, dvs. 14,5% af de 2.848 plejeboligbeboere i undersggelsen. Der er gen-
nemfgrt interview med i alt 154 beboere, som har veeret til tandlaegen inden for
den angivne periode. Disse personer udggr saledes 15,0% af undersggelsens
deltagere, dvs. stort set samme andel i stikprgven som i totalpopulationen.

Plejeboligenheder der ikke deltager

SUF har besluttet, at plejeboligenheder ikke deltager, hvis de er &bnet inden for
tre maneder fgr dataindsamling eller lukker inden for tre maneder efter dataind-
samling.

Arsagen til at plejeboligenheder, der er dbnet inden for tre maneder for under-
sggelsen, ikke deltager, er, at de er i en konsolideringsproces, der kan pavirke
beboernes svar, uden at vi ved, hvordan den pavirker beboerne og deres hold-
ninger til undersggelsens emner. Derfor kan den midlertidige situation muligvis
skade undersggelsens kvalitet, og under alle omstaendigheder ma der tages for-
behold for resultaterne.

Arsagen til at plejeboligenheder, der skal lukke inden for tre maneder efter un-
dersggelsen, ikke deltager, er, at det ikke giver mening at gennemfgre en un-
dersggelse, nar beboerne er pa vej til et nyt sted med en ny kultur og i et vist
omfang nyt personale og nye medbeboere. Det kan ga ud over undersggelsens
kvalitet, relevans og anvendelighed pa to mader. For det fgrste vil resultater fra
det gamle sted ofte veere svaere at anvende pa et nydbnet sted. For det andet
kan undersggelsens resultater blive farvede af den positive eller negative usik-
kerhed, beboerne matte have over at skulle flytte.

Fglgende plejeboligenheder er omfattet af reglen og deltager derfor ikke i under-
sggelsen:

e Bomi-parken/Gyldenrisparken: Flytning sker efter planen i oktober 2010

e Plejebo/Langgadehus: Flytning sker efter planen i december 2010

e Hermann Koch Garden/Langgadehus: Flytning sker efter planen i december
2010

@vrige plejeboligenheder, der ikke deltager i brugerundersggelsen, er Dorthea-
gdrden, Alholmhjemmet og Bryggergarden. Arsagen er, at disse tre steder er i
gang med en udfasning over imod udelukkende at have demenspladser. De har
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saledes fa “almindelige” plejeboligpladser tilbage, og disse pladser omdannes
Igbende til demenspladser.

Det vil sige, at i alt seks af SUF’s plejeboligenheder ikke deltager i brugerunder-
sggelsen.

9.2 SPORGESKEMAET

SUF har udarbejdet fgrste udkast til spgrgeskemaet med udgangspunkt i forvalt-
ningens politiske malsaetninger pa omradet og i dialog med repraesentanter for
de relevante fagomrader. Desuden er spgrgeskemaets opbygning og indhold
blandt andet inspireret af falgende undersggelser: SUF’s brugerundersggelse
2008, KL-kompasset pa aldreomradet, Pilotprojekt om nationalt koncept for
brugerundersggelser pa aeldreomradet (KL og Finansministeriet), Sundhedsprofil
for regioner og kommuner (Regionerne), Den Landsdaekkende Undersggelse af
Patientoplevelser — ambulante patienter (Enheden for Brugerundersggelser),
Sundheds- og Sygelighedsundersggelserne (Statens Institut for Folkesundhed).

Efterfglgende er spgrgeskemaet blevet kommenteret af Epinion og videreudviklet
i dialog mellem SUF og Epinion. Dette arbejde farte til et tre-delt spgrgeskema
bestaende af falgende:

e En indledende svar-evne-test med henblik pa at afdeekke respondenternes
evne til at forsta spgrgsmalene og deltage i interviewet.

e FEt A-skema med i alt 55 spgrgsmal, sa at sige det “almindelige spgrgeskema”
med alle undersggelsens indholdsspgrgsmal

e Et B-skema bestdende af tre abne overordnede tilfredshedsspgrgsmal med
henblik pa at sikre dataindsamling fra respondenter, som frascreenes fra A-
skemaet pga. treethed, forstaelsesproblemer el.lign. Respondenter, som fra-
screenes tidligt i interviewet (i A-skemaet) vil sdledes via spgrgeskemaets
elektroniske rutestyring blive ledt videre til B-skemaet i stedet.

9.3 PILOTTEST OG REVISION AF SPORGESKEMA

Spgrgeskemaet blev derefter underkastet en pilottest bestdende af “prgveinter-
views” pa en dertil udvalgt plejeboligenhed. Der blev i alt gennemfgrt 20 inter-
views, hvoraf de 13 blev gennemfgrt fuldstaendigt, dvs. at respondenten besva-
rede alle spgrgsmal i spgrgeskemaet. Pilottesten blev gennemfgrt af to inter-
viewere, hvoraf én gennemfgrte interviewet, mens den anden observerede og
tog noter undervejs.

Pilottesten viste en raekke uhensigtsmaessigheder ved spgrgeskemaet og dets
opbygning, hvilket fgrte til en raekke vaesentlige sendringer af spgrgeskemaet,
henholdsvis:

e Spgrgeskemaet blev forkortet fra i alt 55 til 40 spgrgsmal, fordi en del re-
spondenter blev udmattede, traette eller ukoncentrerede i Igbet af interview-
et.
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e Svarevne-testen i starten af spgrgeskemaet blev slettet fra spgrgeskemaet,
fordi den ikke viste sig velegnet til screening af respondenterne. I stedet blev
indlagt en raekke “screenings-spgrgsmal” undervejs i spgrgeskemaet, hvor
intervieweren har mulighed for at frascreene respondenter med forstaelses-
vanskeligheder. Disse screeningsspgrgsmal stilles ikke til respondenten, men
beror udelukkende pa interviewerens Igbende vurdering af respondentens
svar-evne gennem interviewet.

e B-skemaet - med szerligt letforstaelige spgrgsmal til respondenter med for-
stdelsesvanskeligheder - blev slettet, fordi pilottesten viste, at respondenter,
som ikke kunne besvare spgrgsmalene i A-skemaet, heller ikke var i stand til
at besvare spgrgsmalene i B-skemaet.

Det endelige spgrgeskema bestar sdledes af 36 spgrgsmal, der fokuserer pa te-
maerne: Generel oplevelse af at bo p& plejeboligenheden, vurdering af egen bo-
lig, vurdering af praktisk hjzelp og personlig pleje, vurdering af personalets ind-
sats, mad og maltider, hverdagsliv og sociale aktiviteter, fastholdelse af ressour-
cer og kompetencer, information og kommunikation, social trivsel samt sund-
hedsmaessig trivsel. De beboere, der har benyttet omsorgstandplejen for nylig,
bliver endvidere stillet fire spgrgsmal om deres oplevelse af behandlingen.

9.4 STIKPROVE OG RESPONDENTUDVZALGELSE

Stikprgven blev pa forhand fordelt pa de 38 plejeboligenheder med henblik pa at
opna mindst mulig statistisk usikkerhed pa enhedsniveau.

I og med at den statistiske usikkerhed ved stikprgveundersggelser er saerligt hgj
ved sma totalpopulationer, blev det besluttet at gennemfgre flest mulige inter-
views inden for den samlede ramme pa SUF’s mindste plejeboligenheder.

I den samlede kvoteplan for interviewene (fordelingen af det samlede antal in-
terviews pa de 38 deltagende plejeboligenheder) er det saledes tilstraebt, at der
pa alle plejehjem med maksimalt 55 beboere ville blive gennemfgrt interviews
med alle “interview-egnede” beboere. Det vil sige med alle beboere, som men-
talt og fysisk var i stand til at deltage i interviewet, OG som var til at treeffe i
feltperioden pa den enkelte plejeboligenhed. Baseret pa erfaringerne fra pilotte-
sten blev denne andel pa forhand estimeret til 45% af beboerne. Med andre ord
er undersggelserne pa de mindre plejeboligenheder planlagt til at foregd som
totalundersggelser. Det vil i denne sammenhang sige blandt alle tilgaengelige og
"interview-egnede” beboere pad de pdgaeldende plejehjem.

Kvoteplanen er sdledes disproportional, idet der er gennemfgrt relativt flere in-
terviews pa mindre plejeboligenheder end deres faktiske andel af totalpopulatio-
nen berettiger. Omvendt er gennemfgrt faerre interviews pa SUF’s stgrste pleje-
boligenhed, Sglund, end dens andel af totalpopulationen tilsiger. Metoden er
valgt, fordi populationen pd Sglund er sa forholdsvis stor, at stikprgvens andel af
det samlede antal beboere kan vaere relativt lille og alligevel veere stor nok til, at
den statistiske usikkerhed er acceptabel.
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9.5 RESPONDENTUDVZALGELSE

Efter udviklingen af den endelige kvoteplan, som fastlaegger antallet af interview
pa hver plejeboligenhed, er udtrukket stikprgver for hver enkelt plejeboligenhed.
Disse stikprgver er udtrukket ved simpel tilfaeldighedsudveelgelse blandt alle be-
boere (i malgruppen) pa hver enkelt plejeboligenhed. Pa hver plejeboligenhed er
udtrukket en stikprgve med et tilstraekkeligt antal beboere til at gennemfgre det
planlagte antal interviews. Stikprgverne blev derefter sorteret i randomiseret
reekkefglge. Afslutningsvis blev beboere, som har modtaget omsorgstandpleje,
lagt “@verst” i stikproven med henblik pa at opna flest mulige interviews med
disse beboere.

Hvert besgg er derfor indledt med, at Epinions interviewer(e) sammen med per-
sonalet pa plejeboligenheden har gennemgaet stikproven med henblik pa at fra-
sortere beboere, som efter personalets vurdering ikke meningsfuldt ville kunne
deltage i et interview, eksempelvis pa grund af sygdom eller svaekkelse. Stikprg-
ven blev ikke tilsendt plejeboligenhederne pa forhand (som det ellers har veeret
tilfaeldet ved de tidligere gennemfgrte brugerundersggelser pa SUF’s plejebolig-
enheder). I tvivistilfaelde har intervieweren bedt personalet om selv at fa lov til
at vurdere beboerens egnethed. Det er indskaerpet for interviewerne, at beboere
"gverst pa listen” har haft fgrste prioritet, og de er blevet bedt om at fortsaette
ned af listen til interviewkvoten for den enkelte plejeboligenhed var opnaet, sa-
ledes at der i videst muligt omfang er tilstraebt tilfeeldighedsudvaelgelse.

Respondenterne er ved interviewets start blevet oplyst om formalet med under-
sggelsen og om vilkarene for deltagelse, herunder forst og fremmest om, at der
indgar registerdata (eksempelvis oplysninger om kgn, alder og ydelsestyper) i
analysen, og at alle respondenter er sikret anonymitet. De har derefter givet til-
sagn eller afslag pa at deltage i undersggelsen.

9.6 DATAINDSAMLING

Interviewarbejdet er gennemfgrt af et korps af i alt 10 saerligt udvalgte inter-
viewere og to fast tilknyttede supervisere. Alle interviewere har forud for opga-
ven modtaget bade en skriftlig interviewerinstruktion og en mundtlig briefing om
de saerlige krav, som kendetegner denne undersggelse. De tilknyttede supervi-
sere har kontinuerligt holdt alle interviewere opdateret omkring praeciseringer,
aendringer m.v. og Igbende fulgt op pa den enkelte interviewers gennemfgrel-
sesstatistik, eksempelvis frafald undervejs i interviewene, gennemsnitlig inter-
viewtid, kvoteopfyldelse mv.

De konkrete besgg pa plejeboligenhederne er gennemfgrt ved, at interviewerne
mgdte op og gennemfgrte interviews med de udvalgte respondenter. For at mi-
nimere frafald pa grund af sygdom og treethed pa interviewdagen er de personli-
ge besggsinterviews gennemfgrt over flere dage, i nogle tilfaelde med nogle da-
ges mellemrum. Interviewarbejdet er foregaet i dagtimerne (9-17) pa bade
hverdage og weekender (afhaengig af plejeboligenhedernes praeferencer).
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Informationen af beboere, personale og pargrende har pahvilet den enkelte ple-
jeboligenhed baseret pa instrukser og materialer fra SUF. Det kan tilfgjes, at in-
terviewerne har oplevet stor imgdekommenhed fra alle beboere, og kun fa be-
boere har ikke gnsket at deltage i undersggelsen (se i gvrigt afsnit 6 om frafald).
Tillige har vi mgdt stor imgdekommenhed og hjaelpsomhed fra bade ledere og
medarbejdere pa alle plejeboligenheder i undersggelsen.

9.7 STIKPROVEKONTROL EFTER BESQG

Med henblik pa at sikre en hgj kvalitet i de personlige interviews er gennemfgrt
en stikprgvevis opringning til plejeboligenhederne efterfglgende. Opringningerne
har haft til formal at afdeekke enhedernes “tilfredshed” med besgget, herunder
en vurdering af interviewernes kontakt til beboerne (hgflighed, empati o.1.).

Der er i alt gennemfgrt opkald til fem ud af de 38 plejeboligenheder, der delta-
ger i brugerundersggelsen. Udveelgelsen af de fem plejeboligenheder er sket un-
der hensyntagen til enhedens stgrrelse, periode for indsamling af interview samt
antallet af gennemfgrte interview pa tidspunktet for opringningerne. For fire ud
af de fem plejeboligenheder gaelder det, at dataindsamlingen er afsluttet forud
for opringningerne.

Hver plejeboligenhed har i forbindelse med oprigningen besvaret i alt syv
spgrgsmal (se de specifikke spgrgsmal nedenfor).

1. Hvordan oplever I som plejehjem, at det har veeret at indgd i brugerun-
dersggelsen?

2. Hvordan oplever I, at beboerne har reageret i forhold til at skulle deltage i
undersggelsen?

3. Hvordan har madet med interviewerne/intervieweren vaeret (hgflighed,
empati, fleksibilitet o.1.)?

Hvordan har det veeret at have besgg af interviewere pd plejehjemmet?
Hvordan gik processen med at gennemg§ de lister med beboere, som in-

terviewerne/ intervieweren medbragte p8 forstedagen (var det til at g4 til,
opstod der tvivl e.l.)?

6. Hvad er jeres oplevelse af selve metoden (har den givet anledning til
spargsmél, undren mv.)?

7. Yderligere kommentarer

SIEN

Opsummeres pa besvarelserne fra de fem plejeboligenheder, ggr folgende sig
galdende. Plejeboligenhederne har overordnet set haft en positiv oplevelse med
brugerundersggelsen - de virker meget forstaende over for bade formal og me-
todologi ved undersggelsen samt den praktiske gennemfgrelse af undersggelsen.
Samtidig udtrykker de generelt meget stor tilfredshed med de interviewere, der
har vaeret udsendt. Bortset fra mindre logistiske udfordringer virker plejebolig-
enhederne meget trygge ved undersggelsen, samt meget motiverede for at vee-
re behjeelpelige med gennemfgrelsen. Ingen af plejeboligenhederne har udtrykt
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bekymring for, hvorvidt beboerne har vaeret udsat for belastning, og generelt er
oplevelsen, at beboerne har virket trygge ved at blive interviewet.

De stikprgvevise opringninger har kun givet anledning til en enkelt justering af
fremgangsmaden undervejs. En enkelt plejeboligenhed har efterspurgt, at inter-
viewerne bar navneskilte, og dette gnske er i dialog med SUF blevet efterkom-
met.

9.8 FRAFALD

Nedenstdende tabel viser det oprindeligt planlagte antal interviews, frafald (per-
sonalets frascreening, naegtere og andet) og det faktiske antal gennemfgrte in-
terviews totalt og for hvert lokalomrade.

. Antal re- Antal plan- Antal be- | Antal naeg- | Andet fra- Antal fak-
- spondenter lagte inter- boere fra-  tere fald, fx tisk gen-
i totalpo- views - screenet af "ikke at nemfgrte
pulation (kvote)  personale traeffe i interviews
Lokal- svarperio-
omrade | |
AMA 349 126 117 7 0 97 128
BIN 1.021 297 272 29 42 351 327
IBg 334 136 171 15 3 15 130
VBH 717 275 243 21 12 167 274
VKV 427 166 187 7 10 57 166
Total 2.848 1.000 990 79 67 687 1.025

Af hensyn til beboernes anonymitet vises frafald og opnaelse kun fordelt pa lo-
kalomrader og ikke fordelt pa de enkelte plejeboligenheder. Det kan tilfgjes, at
interviewkvoten pa hver enkelt plejehjem i de fleste tilfaelde er opnaet. P3a syv
plejeboligenheder var det ikke muligt at opnd den planlagte kvote. I alle syv til-
faelde ligger opnaelsen 1-3 respondenter under den planlagte kvote.

Det fremgar videre, at 79 udtrukne beboere ikke gnskede at deltage i undersg-
gelsen. Det svarer til, at 7,2% af de beboere, som interviewerne har kontaktet,
ikke har gnsket at deltage i undersggelsen, hvilket er en lav naegterprocent.

Svarprocenten i undersggelsen er 87,2%. Svarprocenten er i dette tilfeelde ud-
regnet som interviewenes andel af totalpopulationen fratrukket ikke brugt og
personalets frascreening. Svarprocenten udregnet pa denne made er sdledes
udtryk for, hvordan de beboere, som interviewerne har truffet, fordeler sig pa
henholdsvis nzegtere og deltagere.
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9.9 FRAFALDSANALYSE

Epinion har gennemfgrt en frafaldsanalyse med henblik pa at afdaekke eventuelle
bias i frafaldet. Nedenstaende tabel viser en sammenligning af undersggelsens
deltagere med totalpopulationen pa relevante baggrundsvariable.

Tabel 37 Respondenter Andel i Totalpopulation Andel i Afvigelse (pro-
(n=1.025) % af n | (n=2.848) % af n centpoint)

Kvinder 746 73% 2102 74% -1%
Meand 273 27% 746 26% +1%
0%

Under 70 ar 41 4% 132 5% -1%
70-79 &r 185 18% 498 17% +1%
80-85 ar 222 22% 593 21% +1%
86-90 ar 261 25% 710 25% 0%
Over 90 &r 310 30% 915 32% -2%
Plejebolig 1019 99% 2848 100% -1%
grundpakke

Plejebolig- 111 11% 416 15% -4%
Pakke 2

Plejebolig- 60 6% 499 18% -12%
Pakke 3

Plejebolig- 5 0% 100 4% -4%
Pakke 4

Plejebolig- 3 0% 36 1% -1%

Specialpakke

Tabellen viser helt overordnet en stor overensstemmelse mellem stikprgven (de
gennemfgrte interview) og totalpopulationen. F.eks. ses at k@gnsfordelingen og
aldersfordelingen i stikprgven (interviewdata) er stort set tilsvarende kgnsforde-
lingen og aldersfordelingen i den samlede totalpopulation.

Dog ses en afvigelse i relation til andelen af modtagere af "Plejebolig-Pakke 3”,
hvor andelen i stikprgven er lavere end i totalpopulationen. Det kan ikke kvalifi-
ceres, hvad denne afvigelse skyldes. Baseret pa den ellers meget fine overens-
stemmelse mellem stikprgven og totalpopulationen vurderes det dog, at data-
kvaliteten i undersggelsen er god.

Vejning

Der er gennemfgrt en opvejning af datamaterialet i henhold til totalpopulatio-
nens fordeling pa plejeboligenheder. Det betyder, at data fra hvert enkelt pleje-
hjem er “vejet”, sd de tillaagges samme veegt i den samlede stikprgve, som ple-
jeboligenhedens beboerantal udggr af den samlede totalpopulation.
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Det betyder reelt i det samlede resultat for SUF, at de sma plejehjem, hvor der
er gennemfgrt relativt flere interview vejes lidt ned, mens Sglund, hvor der er

gennemfgrt relativt faerre interview, vejes lidt op. Dette er helt normal praksis

ved undersggelser med disproportional sampling som i denne undersggelse.

§

Sundheds- og Omsorgsforvaltning - Brugerundersggelse 2010: Plejebolig

54



