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DSS, NYBORG, 2.3. 2023

/Eldres gnsker til et mere bredt syn pa Mirjana Saahye, chefkonsulent
/Eldre Sagen

sygdom og sundhedsveesenet ms@aeldresagen.dk

- og hvordan kan dette bidrage til mere

kvalitet?
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Feerre pladser pa sygehuse & flere kommunale pladser

Antal midlertidige kommunale pladser Sengepladser pa sygehuse (somatik; normerede)
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Eldres brug af sundheds- og hjemmeplejeydelser

De samlede gennemsnitlige omkostninger pr. person ved forbrug af sundheds-
og hjemmeplejeydelser hos 65-100-arige personer fordelt pa alder og ydelses-

type. Danmark, 2018. Kroner.
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Aldres selvvurderede helbred — fordelt pa alder

Hvordan synes du, dit helbred er alt i alt?
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Kilde: Z£ldre Sagens Fremtidsstudie 2021 AEldre@Sagen



Aldres forbrug af sundhedsydelser
- ikke bare et spgrgsmal om alder

- Social og geografisk ulige fordeling ses Der er hgjere gennemsnitlige sundheds-
blandt 65+ 1 forbrug af sundhedsydelser, omkostninger pr. person for 65+-arige og
mindre tydelig ved hjemmeplejeydelser. hgjere sandsynlighed for et hgijt forbrug af

. Social ulighed i sundhed mindre tydelig sundhedsydelser ved:

ved 80+. - lavere indkomstniveau end ved hgjere

- Geografisk ulighed i sundhed ses fortsat - kortere uddannelse end ved laengere
ved 80+ - der ses endog gget forskel i

L . teettere urbaniseringsgrad end ved
gennemsnitlige omkostninger.

mindre — by vs. land

Fredslund, VIVE for ZAldre Sagen, 2021. Aldre@Sagen
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Fremtidsstudiet: ZAldres selvvurderede helbred — fordelt pa

uddannelse

Hvordan synes du, dit helbred er alt i alt?
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Forskellige erfaringer med fysisk aktivitet
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Jeg har i hgj grad dyrket Jeg harinogen grad dyrket  Jeg har i mindre grad dyrket Jeg har slet ikke dyrket motion
motion og veeret fysisk aktiv.  motion og veeret fysisk aktiv.  motion og vaeret fysisk aktiv og vaeret fysisk aktiv
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Figuren viser respondenternes svar pd, hvilket udsagn der bedst beskriver deres erfaringer med motion og fysisk

a kt ivitet i de res vo kS en I iv ( ian d e /e ) n = 860. Xilde: https://www.aeldresagen.dk/frivilligportalen/motion-og-sundhed/viden-om-motion-og-sundhed/undersoegelse-af-motionsomraadet
: " -j-aeldre-sagen
. AEldre@Sagen



https://www.aeldresagen.dk/frivilligportalen/motion-og-sundhed/viden-om-motion-og-sundhed/undersoegelse-af-motionsomraadet-i-aeldre-sagen
https://www.aeldresagen.dk/frivilligportalen/motion-og-sundhed/viden-om-motion-og-sundhed/undersoegelse-af-motionsomraadet-i-aeldre-sagen

Hverdagsaktiviteter uden besveer
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Zldreprofilen Deltagerne Zldreprofilen Deltagerne
Mand Mand Kvinder Kvinder

B G3 400 meter uden hvile, uden besvaer M Ga pa trapper uden besveer W Baere 5 kg uden besvaer
Figuren viser respondenternes svar pd, i hvilket omfang de kan klare aktiviteten uden besveer (i andele i pct.) for henholdsvis

Aldre Sagens motionstilbud (n=873-897) og A£ldreprofilen 2019 (n=3695) fordelt pa kan

Klde: https://www.aeldresagen.dk/frivilligportalen/motion-og-sundhed/viden-om-motion-og-sundhed/undersoegelse-af-motionsomraadet fE I d re @ S e} g en
-i-aeldre-sagen



https://www.aeldresagen.dk/frivilligportalen/motion-og-sundhed/viden-om-motion-og-sundhed/undersoegelse-af-motionsomraadet-i-aeldre-sagen
https://www.aeldresagen.dk/frivilligportalen/motion-og-sundhed/viden-om-motion-og-sundhed/undersoegelse-af-motionsomraadet-i-aeldre-sagen

Hvorfor motion? God form, et godt helbred og
socialt liv

Jeg vil gerne holde mig i fysisk form | NG 90
Det er godt for mit helbred |GG 37
P4 grund af det sociale samveer [N /5
Jeg elsker at beveege mig NN &5
For at have det sjovt |GG S0
Jeg kan lide at konkurrere med mig selv og andre | I 35
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Figuren viser svar pa spgrgsmdlet "Hvorfor gdr du til motion?" (andele i pct.). n = 942. Respondenterne har haft mulighed
for at vaelge flere svar, hvorfor andelene ikke summerer 100 pct.

Klde: https://www.aeldresagen.dk/frivilligportalen/motion-og-sundhed/viden-om-motion-og-sundhed/undersoegelse-af-motionsomraadet fEIdr e@sagen

-i-aeldre-sagen
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Fysisk og socialt udbytte | hverdagen

H|hgjgrad ®mInogengrad ®Imindregrad m Sletikke Ved ikke = Ikke relevant
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Jeg gar glad hjem hver gang, jeg har veeret til motion _I
Jeg er i becre form | oz

Jeg er blevet en del f et fellesskab | NS ST S S

Jeg har taet nye venner | e s 5

Jeg far succesoplevelser med nye ting _— 9 -

Jeg har feerre smerter, nar jeg er fysisk aktiv _— 7 _

Jeg kan bedre handtere udfordringer i min hverdag _— 10 _

Figuren viser svar pa spgrgsmalet "Hvad betyder din deltagelse i £Ildre Sagens motionstilbud for dig i din hverdag?" (i

dele). n=677-891.
andele). n AEldre@Sagen



Forebyggelse — ogsa et samarbejde med civilsamfundet

Motion er mere end bare motion

Steerkt udbygget samarbejde med
frivilligforeninger som fx Aldre Sagen om fx:

- Motionstilbud, fx stolemotion
- Besggsvenner
. Bisiddere

- Demenscafeer

Appel om en folkesundhedslov

AEldre©Sagen






Kvalitet 1| kommunikation

 patienterne oplever, at deres viden
Ikke tages alvorligt

 patienterne savner information, der er
tilpasset dem

 patienterne gnsker mere ligeveerdig
kommunikation

Patienterne oplever at blive
umyndiggjort pga. deres alder

Altsa ‘folkepensionist’.. du ka’
hurtigt marke forskellen! Det
er en helt anden tone. (...) Hvis
man siger et eller andet, sa er
det sadan... de teenker, ‘det
ved hun ikke’. Det fgles sadan.

- Britta, 76 ar S

AEldre@Sagen

Kilde: En veerdig behandling - Z£ldre medicinske patienters oplevelser af vaerdighed i m@
med sundhedsveesenet, KOPA, 2020.



Kilde: En veerdig behan
med sundhedsvaesenet;l/f\ep

LIGEVERDIG KOMUNIKATION? N ) ' Ulla er 75 ar og bor i reekkehus i
Rgdovre. Hun har ingen bgrn og har

ULLAS HISTORIE: 7 N veeret alene i mange ar. Hun har en

JEG BLIVER TALT NED TIL, FORDI JEG ER GAM 4 nevg, som hjzlper hende en del. Hun
‘ ¥\ har KOL, urinsyregigt og meget vand i

A 'y ‘ kroppen, iseer i benene. Hun gar

Det der med at klappe pa ' t darligt og er faldet flere gange.

kinden.... Hvis folk snakker AR .
sadan til mig, det kan jeg ikke

holde ud. Jeg vil hellere ha’ en
skideballe.

Jeg er sgu ikke bange for at
veere gammel, men jeg er
bange for, at de taler

H 1 l nedladende til mig! At det er...
Den der fornemmelse af at man At bl |Ve lYttet tl ‘nu skal du hgre, vi alene
er gammel... (...) At blive 2 vide!”
betragtet som en der ikke kan I l
tage vare pa sig selv. Det var og ta get a VO r 'gt
noget andet, hvis jeg var kuleskgr
ik?

=3 AY=1V]
e medicins atlenter%pﬂl@lqer.m;v

020. 795 9M11q 1\

e@©Sagen
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Bedre kvalitet | information og kommunikation

Hun fgler, behandlingen pa

Det fremmer en oplevelse hospitalet var uveerdig
. o De skal hgre pa patienterne og
af vaerdighed nar... behandle dem ordentligt og
menneskevardigt. De skal ikke
ignorere dem - ‘hun er jo
. . gammel, sa skide vaere med
- Patienternes egen viden anerkendes og e (B AT R A e
veerdsaettes som et supplement til de hverthah:ug;e[digt! .
. . ‘ - bente ar |
sundhedsprofessionelles viden | Al \!
- Patienterne tages med pa rad i vigtige | : \ |

beslutninger

- De sundhedsprofessionelle kommunikerer
ligeveerdigt med patienten

- De sundhedsprofessionelle lgbende informerer
patienten om fx prevesvar og evt. forsinkelser

- De sundhedsprofessionelle afstemmer
informationen efter, hvad patienten kan rumme

- De sundhedsprofessionelle bruger humor til at
ophaave uligheden mellem dem og patienten

- De sundhedsprofessionelle bruger samme sprog - e N ‘
til den a2ldre patient som til alle andre
Kilde: En veerdig behandling - ZAldre medicﬁske patienters oplevelser af veerdighed i magdet /‘E|dfe@5339”

med sundhedsvaesenet, KOPA, 2020.



Tryghed og veerdighed

- /Eldre patienter efterlyser Anbefalinger:
helhedssyn

Seet patienten | centrum

- /Eldre patienter savner Lyt til patientens praeferencer og
kontinuitet og sammenhaeng behov

. Sundhedssystemet trumfer Skab sammenhaeng med en
individets gnsker tovholder

. Patienternes egen viden bliver Inddrag patienten i planlaegningen

Ikke anerkendt

Medmenneskelig og omsorgsfuld
tilgang

Kilde: 1) En veerdig behandling - ZAldre medicinske patienters oplevelser af vaerdighed i mgdet
med sundhedsveesenet, KOPA, 2020. 2) En veerdig og tryg behandling - Aldre medicinske

patienters oplevelser af veerdighed i mgdet med kommunale akutfunktioner. CPI, 2021 fE|dre@Sagen



Lyt til patienter

FILM

a2 L

N Dormrmer patierierme e ey e g, hveresr

vETINMDEN | DNl g Tty

Kilde: En veerdig behandling - ZAldre medicinske patienters oplevelser af vaerdighed i mgdet /‘E|dfe@58geﬂ
med sundhedsvaesenet, KOPA, 2020.



Behov for kvalitetspakke

Kvalitetsplan med standarder for det naere
sundhedsvaesen

En kvalitetspakke sikre ensartet kvalitet til seldre
med flere sygdomme uanset hvor man
behandles — ingen ulighed

Ret til veerdig behandling
. at veere tryg

- at blive set og lyttet til

- lighed i sundhed

/Eldre patienter skal have
ret til vaerdig behandling

Aldre Sagen foreslar, at 2ldre

med flere sy

far et st af rettigheder:

/Eldre patienters rettigheder

Ret til at vaere tryg

Hospital og kommune lzegger sammen med patien-
ten og evt. pargrende en individuel plan, og patienten
far tilknyttet en forlebskoordinator, der sikrer et
sammenhangende patientforigb.

Hospital, almen praksis og kommune sikrer, at
patienten far den sundhedsfagligt korrekte og
individuelt tilpassede indsats med medicin, trning,
ernaring m.m.

Under indlaggelse p3 hospital planlagger den kom-
munale visitator sammen med patient og hospitals-
personale den kommende indsats i hjemmet

Hospital, almen praksis og kommune sikrer opfalg-
ning gennem hjemmebesgg med geriatrisk team,
praktiserende lege og/eller hjemmesygeplejen
inden for de farste degn efter udskrivelse og sikrer
fortsat opfelgning ved behov.

Kommune og almen praksis sikrer kvalitet gennem
faste plejehjemslager pa alle plejehjem og lagebe-
spg pa kommunale pladser.
Kommunen sikrer kvalitet gennem fast tilknyttet

igt personale pa pladser
og i plejeboliger.

Ret til at blive set og lyttet til

* Ledelsen belgnner og tilskynder empatisk og indivi-
duel omsorg, pleje og behandling.

Hospital og kommune stgtter patienten og evt. parg-
rende i at deltage i beslutninger og planl=gning, s3
indsatsen passer til de individuelle behov og gnsker.

Videncenter for vaerdig ldrepleje fremmer vaerdig-
hed pa sundhedsomradet.

Ret til lighed i sundhed

s | sikrer, at pati under i far
en sengeplads p3 en hospitalsstue - ikke p3 gangen.

Sundhedsfaglig behandling tilpasses den enkelte
patient ud fra faglige kvalitetsstandarder, uanset om
det er pa hospital eller i kommunen.

Sundhedsvaesenets gkonomi falger udviklingen i
demografi og behandlingsmetoder, sa patienten far
tidssvarende hgj kvalitet i sin behandling og pleje.

Patientens behandling er et feelles ansvar understpt-
tet af feelles ledelse og pkonomi mellem region og
kommune.

Kommunen sikrer, at ophold pa midlertidige pladser
pga. sygdom sker uden brugerbetaling

Hospital og kommune sikrer, at kgrsel til og fra
ing tilbydes og tilr med udgang
punkt i patientens behov.

Jegvil ikke ha’, at de skal
komme og tage stottestram-
perne af og pa, for de kom-
mer forst halv 11 om aftenen
og tager dem af.”

BIRGIT, 75AR

Ja alts, nar de kommer

ind og taler... ja, vardigt og
ordentligt til mig og ikke
betragter mig som en, der er
lavt nede, men betragter mig
som ligemand. Det synes jeg,
er en meget vaesentlig ting.”

KATE, 83AR

Aldre@©Sagen

Dér skal hunvaere 10.45.
Samme dag skal hun vare
hér 14.20. Det er svaert at na.
Hvis hun er i Gentofte til kl.
12, 53 skal hun retur, men s3
skal hunvaere hér kL. 14. Det
hanger ikke rigtig sammen.”

BERIT, PARORENDE

AEldre@Sagen



Ret til at veere tryg

Nar det er en ny hver
gang, sa foler man lidt,
man er en kastebold.
Man ser 2-3 forskel-
lige, og de har sgu
hver deres mening og
hver deres svar - det
gi'r altsa utryghed, det

Da jeg kom hjem, var
jeg fuldstaendig ubru-
gelig, og jeg havde
min mand hjemme.
Men der var ingen, der
spekulerede p3, at
han var dement og i
realiteten et meget

gor!” ) stort arbejde.”
PER, 82 AR

GRETHE, 77 AR

Kilde: En veerdig behandling - ZAldre medicinske patienters oplevelser af
veerdighed i mgdet med sundhedsveesenet, KOPA, 2020.

* Individuel helhedsorienteret plan
(medicin, traening, ernaering)

* Forlgbskoordinator

« Samarbejde pa tveers af sektorer
og fag, fx
* Opfalgning m. hjemmebesgag |
de fgrste dggn efter
iIndlaeggelse
* Fremskudt kommunal visitation
* Plejehjemslaeger og laegebesgg
pa kommunale pladser
AEldre©Sagen



Ret til at blive set og lyttet til

ppy : o :

g hove ke s * Tid og fokus pa empat_lsk 0g
e individuel omsorg, pleje og
o ui Lo o behandling

vakkede mig. Hun sku’
tage mit sukkertal. Og
sa kL. halv 4 kommer

hunind og nder s,  Fokus pa individuelle behov og

andet. Sa sagde jeg -

du skal ingenting!” ﬂnSker

 Videncenter for veerdig
aeldrepleje fremmer veerdighed
pa sundhedsomradet

AEldre©Sagen

2020.



| starten syntes jeg, de
var nogle vaerre ... jeg
folte, de ignorerede
mig. De gar bare ind,
ser mig ikke, hilser

ikke.”

INGEBORG, 79 AR

- Nationale fag

. Laegefaglige
nehandlingsansvar for aeldre 1 behandling |

Ret til lighed | sundhed

- Kommuner og sygehuse feelles ledelse og feelles

gkonomi for feelles patienter

det er pa hos

Ige kvalitetsstandarder, uanset om
pital eller i kommunen

<ommunerne

Kompetencer og tydeligt

- Befordring med udgangspunkt | patientens behov
- Ophold pa midlertidige pladser pga. sygdom sker

uden brugerbetaling

AEldre©Sagen



Veerdig behandling og forebyggelse

- Kvalitet, sammenhaeng og
patientsikkerhed | fokus, men 5y
. . Jeg bliver behandlet mere personligt
omsorg og veerdig behandling it ot o o
Skal Vare helt grundl%ggende er smilende 0g E’Eﬁlige. Det andet

[red: hospitalet] er sddan standard,
det er de kolde haander. De andre
Ired: akutteamet| er varme haender.

- Helhedstilgang til sundhed og - Holger, 90 4r, akutteam
forebyggelse | sundhedsvaesenet,
men ogsa vigtigt i aeldreplejen

- - 0g I civilsamfund

Kilde: En veerdig og tryg behandling - Zldre medicinske patienters oplevelser af
veerdighed i mgdet med kommunale akutfunktioner, CPI, 2021.
’ Aldre@Sagen



Tak for opmeaerksomheden
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