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FOA s Faggruppelandsmgde pa Nyborg strand den 19. - 20. maj 2015

Dagsorden:
1. Velkomst og praesentation
2. Valg af mgdeleder og referent
3. Godkendelse af dagsorden
4, Arbejdsfaellesskaber: Somatik, Det naere sundhedsvaesen, Psykiatrien og Ledere

(se seerskilt bilag)

Fzelles oplaeg for alle faggrupper i plenum
Landet rundt

Utilsigtede handelser

Evt. suppleringsvalg til det faglige udvalg
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Evaluering

10. Eventuelt og tak for denne gang

1. Velkomst og praesentation

Ved Vibeke Jensen fra FOA Alborg.
Efterspgrger at der pa deltagerlisten star, hvor man kommer fra (arbejdsfallesskab).

Desuden redeggres der for det supp. valg, som skal foretages, da Else fra Odense, som blev valgt
sidste ar, ikke mere er faggruppereprasentant.

Redegjorde for hvordan der var indkaldt dagen forud for i dag til at planlaegge dagen i dag og i
morgen.

Hvis det skal give mening, sa ma der ngdvendigvis gives tid til faglig fordybelse i forhold til de
forskellige omrader (somatik, primaer og psykiatri). Da vi ikke har sa meget tid, sa vaelger vi, at de
enkelte deltagere kan fremkomme med de gode historier.

Anni Schacht fra FOA Arhus praesenterede sig og kom ind p4, at vi som social- og sundhedsas-
sistenter godt kunne fylde mere tid pa faggruppelandsmgdet.

Ena Drimer kommer fra FOA Sgnderjylland og har vaeret med i faggruppe i en del ar og var valgt til at
sidde med i den lille gruppe til at planleegge dagene.



Der blev spurgt ind til, at alle deltagere har meldt sig til arbejdsfaellesskaber, og de, der ikke har
meldt sig til de forskellige grupper, blev skrevet til.

Der blev fra flere sider fremhaevet forskellige problemstillinger vedr. tilmelding.

Valg af m@deleder og referent
Anni Schacht blev valgt som ordstyrer, Vibeke som mgdeleder og Ena Drimer valgt som referent.

Herefter var der praesentationsrunde, hvor alle praesenterede sig.

Godkendelse af dagsorden

Godkendt.

Arbejdsfaellesskaber: Somatik, Det naere sundhedsvaesen, Psykiatrien og
ledere

Fzelles oplaeg for alle i plenum

Landet rundt

Arne: Det er tankeveekkende, at der er sd mange fra somatik, der melder sig pa banen med
kommentarerne om, hvordan det gar for vores faggruppe.

Elin: papeger at der er et stort potentiale i rehabilitering.

Tatiana: Forteeller at social- og sundhedsassistenterne pa Hillergd Sygehus forestar mammografi
screening. @nskes der oplysninger om, hvad for en uddannelse de har faet til at agere i deres
dagligdag pa RTG afd., kan der rettes henvendelse til FTR Ingrid Thrane, som har mail
ingrid.lissiannethrane@region.dk . Endvidere fortaeller Tatiana, at social- og sundhedsassistenter pa

sygehuset selvstaendigt koordinerer social- og sundhedsassistentelevernes praktikperiode. Der er til
denne funktion udarbejdet en funktionsbeskrivelse. Ligeledes er der udarbejdet en
funktionsbeskrivelse for de social- og sundhedsassistenter, som arbejder i akut modtagelsen.

Afslutningsvis er der pa regionsplan - i samarbejde med flere hospitaler - udarbejdet en vision med
faglige kompetencer for social og sundhedsassistenter som er ansat pa ortopadkir. afd. samt pa
lungemedicinske afd.



Ena: Arbejder i hjemmeplejen i Aabenraa Kommune. Her har man i ca. 1% ar arbejdet med at skabe
mere kvalitet i forhold til opgavevaretagelsen mellem social- og sundhedsassistenter og elevers
praktik i kommunen. Det foregar ved, at der er omorganiseret pa vejledningsomradet, sa der er ansat
8 social- og sundhedsassistenter som praktikkoordinatorer. Hver praktikkoordinator koordinerer med
de lokale vejledere pa plejecentrene og i hjemmeplejen om de elever, de far tildelt. Hver
praktikkoordinator og vejleder ma koordinere dette med 49% af deres arbejdstidsbrgk om ugen pa
elevarbejde. Vejlederne planlaegger deres arbejdstid med arbejdstidsplanlaeggeren.
Praktikkoordinatorerne planlagger selv deres arbejdstid med hinanden.

Ligeledes er der pa forflytningsomradet nu ansat 9 social- og sundhedsassistenter og hjelpere i
hjemmeplejen, som arbejder med forflytning. De planlagger og forestar obligatorisk 2 x 2 timers
undervisning til alt personale, som er ansat i kommunen. De bestiller APV-hjalpemidler til de
borgere, der matte have brug for det. De koordinerer i samarbejde med visitationen i.f.t. at ggre
hjem klar, sa de opfylder APV-krav, nar borgere udskrives fra sygehuset. De vejleder og underviser
hjemmeplejens personale i brug af hjelpemidler samt radgiver ved specifikke problemstillinger.
Ligeledes undervises - den f@grste onsdag i maneden i to timer - nyt personale i forflytning.
Forflytningsvejlederne ma anvende 49% af deres arbejdstid pa denne funktion. Der er flere, der har
dobbeltfunktioner.

Pa plejecentrerne er der ligeledes en forflytningsvejleder, som har den samme funktion som i
hjemmeplejen. Disse ma ogsa anvende max. 49% af deres arbejdstid pa funktionen.

For begge funktioner er der oprettet et fagligt netveerk, som mgdes pa planlagte datoer.
Der er for begge funktioner udarbejdet en funktionsbeskrivelse, som giver funktionstilleeg.

En social- og sundhedsassistent har ansggt om kompetencemidler til akademiuddannelse i ledelse og
faet dette bevilget.

En social- og sundhedshjaelper i hjemmeplejen har sggt orlov til at uddanne sig til social- og
sundhedsassistent. Hun har sggt orlov, og det er aftalt, at hun kan fa sin Ignanciennitet med som
social- og sundhedshjalper, og hun kommer tilbage i samme hjemmeplejegruppe.

Har deltaget pa en af de to vejlederdage, som FOA har arrangeret i Kolding. (Det andet var pa
Sjeelland). Det var en helt fantastisk dag. Masser af gode oplaeg og god deltagelse af mange vejledere
fra FOA s omrade pa sygehuse, psykiatriske arbejdspladser og primaer. Jeg glaeder mig til naeste
vejlederdag.

Elin: Fortaeller at der pa Viborg Sygehus bliver oprettet et KUA modul. Personalet har selv valgt
indhold i kurset. Det er sosu Arhus, der forestar undervisningen. Det er 3. gang, det bliver oprettet.
Forteeller endvidere at Sosu Arhus opretter kurser pa tvaers af sektor graenser. Der er 15 fra regionen
og 15 fra kommunen, der skal deltage i kurset, som omhandler at lette pt. overgang fra sygehus til
hjemmet.



Arne: Fortaeller at der i Varde er oprettet korttidspladser/akutpladser, som bemandes med social- og
sundhedsassistenter, sygeplejersker og terapeuter.

Der er efterspurgt ekstra uddannelse, men det imgdekommes ikke, sa det bliver sidemandsoplaering.
Derfor er der usikkerhed om den givne kvalitet.

Det er fra 1/1 2018 vedtaget, at social- og sundhedshjalpere ikke ma udfgre sundhedslovs-opgaver.
Mange s@ger derfor ind som social- og sundhedsassistentelever. Det kan vaere svaert med de ggede
krav som social- og sundhedsassistenter. Vi skal passe pa, at vi ikke far fagligheden ned ved at presse
folk ind i uddannelse, som de ikke magter.

Fra dagenigar

Louise: Efterspgrger om slides kan komme hurtig ud pa mail. Der efterspgrges mere tid.

Bente: Det var rigtig godt med psykiatrigruppen. Det var for lidt tid til at diskutere Karen Staehrs
oplaeg. Ikke tid til debat.

Elin: De greb det lidt forkert an i gruppen med somatik. Gruppediskussion var godt, men ikke sa godt
med oplaegsholder, at man ikke kan diskutere og spgrge ind til.

Annelise: For lidt udbytte af dette landsmgde, for lidt tid til egen gruppe. Foreslar at man laver en ny
struktur. Karen Staehr og Martin var en gentagelse. Dette var hendes oplevelse.

Lone: Nar man sidder som faggrupperepraesentant, sa repraesenterer man alle faggrupper (somatik,
psykiatri og primaer), sa mister man information om de andre grupper. Sa lav en ny struktur med at
veelge 3 repraesentanter i alle lokale FOA afd.

Utilsigtet haendelse
Anni Schacht: fortzeller om to sager fra disciplinaerudvalg.

Slar til lyd for at det er vigtigt at dokumentere sine handlinger, sa kunne mange sager undgas i
udvalget.

Det drejer sig om en sag, hvor en borger ikke lukker op. Dem, der kommer hos borgeren, teenker, at
borgeren er pa besgg hos familie. Og efter 3 dage laser en sgn sig ind og finder sin far dgd. Det drejer
sig om 2 sygeplejersker, 2 social- og sundhedsassistenter og 1 social- og sundhedshjzlper, der fik en
patale. Ingen dokumenterer, at de ikke finder borgeren hjemme, da han ikke lukker dgren op.

En anden sag fra sygehus. En borger bliver indlagt pga. en pneumoni. En laege fortealler, at hun bliver
hurtig udskrevet. En social- og sundhedsassistent er ikke opmarksom p3, at borgeren skal have en
trykaflastende madras og teenker, at borgeren hurtig skal udskrives. Hun far ikke dokumenteret, at



borgeren skal have et vendeskema, eller at der skal bestilles madras. Borgeren udvikler et meget
stgrre tryksar. Hun far en patale.

Der er en god diskussion af emnet om, at det er vigtig at dokumentere sine handlinger, ogsa hvis
man ikke har naet at udfgre en given opgave. Sa er det naeste vagts opgave at fa udfgrt en handling.
Specielle og specifikke handlinger skal sattes pa en kgreliste.

Elin spgrger hvor mange disciplinaersager, der er om aret. Der er nedsat to grupper af 2 social- og
sundhedsassistenter til at gennemga de 4 - 15 sager, der er arligt. Der er ingen, der har faet frataget
deres autorisation.

Vibeke: Snakker om at det er vigtig at dokumentere de utilsigtede haendelser. Vibeke fortzller, at det
kan undre, at der i en periode i Alborg var mange utilsigtede haendelser for social- og
sundhedsassistenter og naesten ingen for sygeplejersker. Grunden hertil var, at sygeplejersker ikke
skrev om egne faggrupper.

Anni Schacht kunne fortaelle om lignende oplevelse fra Arhus. | Arhus kommune kan man komme til
en tjenstlig samtale pga. af utilsigtet haendelse. Anni Schacht siger, vi skal veere opmaerksomme p3, at
det er en givtig leerling at laere af fejl. Fortzeller at det fungerer godt pa sygehusene.

Lene: Det er vigtigt, at alle fejl indberettes, sa man kan leere af fejl, at det ikke skal ses som at dolke
en kollega.

Jane. Det er vigtig at lzere af fejl, og at man kan samle flere utilsigtede haendelser i grupper og sa
have fokus pa dette til f.eks. personalemgde.

Arne: Der er stadig en angst for at indgive utilsigtede handelser. Sd man har problemet, at der ingen
leering sker. Vigtig med dialog om vigtigheden af at indgive.

Kirsten: Vigtig at kunne sige fra pa opgaver, man ikke er sikker pa at kunne udfgre korrekt.

Elin: Oplever at der i regionen maske er nogle gode redskaber, som ggr, at der bliver indberettet flere
fra regionen end fra kommunen.

Louise: Vigtig med en god dialog og at der er procedurer pa at indberette UTH. Brugt 2 ar pa igen at
have fokus pa, hvad man kan laere af UTH.

Vibeke: UTH er til at laere af. Den, der oplever, skal indberette. Der har vaeret usikkerhed i handicap
afd. om, hvem der matte indberette. Efter en dialog om at alle matte indberette, sa vendte bgtten,
og sa kom der UTH fra alle faggrupper.

Annette Holstebro: Alle indberetter UTH. Mange UTH fra et plejecenter medfgrte, at der kom 2 i
aftenvagt, og herefter faldt UTH.

Annelise: Fremhaever at UTH kommer med pa MED udvalgsmgder og der bliver diskuteret fejl.



10.

Evt. suppleringsvalg til det faglige udvalg

Lone og Pernille er pa valg. De praesenterer sig selv, og der vaelges efterfglgende.

Lone fik 11 stemmer og Pernille fik 20, og hermed er hun valgt.

Evaluering

Eventuelt
Vibeke, Anni og Ena sagde farvel og tak for denne gang.

Det blev ytret fra mange sider, at vi ganske enkelt ikke har nok tid til at veere sammen i faggruppen.
Det blev foreslaet fra mange sider, at der bliver opdelt i 3 grupper med deltagelse fra somatik,
psykiatrisk omrade og primaer. Der skal veelges 3 faggrupperepraesentanter i hver FOA afd., som s3
kan daekke hvert omrade. Som faggrupperepraesentant kan man ikke varetage andres fagomrade. Sa
der gnskes en organisatorisk anden opdeling og afvikling af faggruppelandsmgdet, sa vi kan fa mere
fokus pa vores faglighed.

Til sidst blev der sa venligt gjort opmaerksom pa3, at vi som faggruppe ikke var kommet til det naeste
mgde i arbejdsfaellesskaber med de andre faggrupper. Men sa beviser det kun, at vi ikke har tid nok.

Karen Staehr kommer pa besgg.

Karen vil tale om vores udd. om gnsket om at skeerpe udd. som en selvsteendig udd. Der kommer
mange flere tiltag. Det er et oplaeg fra kommunen og danske regioner.

Nogle bevaeggrunde er, at patienten kommer hurtigere hjem. Hvis man har arbejdet mange ar som
social- og sundhedshjzlpere, sa kan de vaere svaere at lzere et nyt arbejdsomrade som sos.ass. Sa
den er mere malrettet sundhedslovsydelser. Arbejdet er ikke faerdigt, der er arbejdet med emnet
ved 2 mgder. Noget at det, de taler om, er, at det tvaersektorielle arbejde at binde patientforlgb
sammen.

Der bliver spurgt om, hvad vi mener om det.

Bente siger, at man skal teenke ind, at praktikken skal veere lzengere.

Lone: Det kan vaere med til at styrke vores faglige identitet, sa det lyder positivt.

Majbrit: Det lyder spaendende, men haber, at niveauet bliver hgjnet bade teoretisk og praktisk.

Karen: Siger at det er normeret til 3,3 ar, som social- og sundhedsassistent uddannelse.



Anni: hvorfor er det 2,8 ar for laengden er det for at det er kortere uddannelse.

Dorte: fra fagforbundet. Det er ikke afggrende for la&engden. Der skal skabes en uddannelse, men at
man ikke skal starte med at gg@re sig klart, hvad man vil, sa leenge uddannelsen ikke er klarlagt pa
nuvaerende tidspunkt.

Ena: spgrger ind til adgangskrav for at starte pa uddannelse.

Elin: Kommer der efteruddannelse for de “gamle” uddannelser.

Kirsten: det lyder godt. Det er med til at hgjne vores niveau.

Hanne: Lyder godt, men at praktikperioden skal veere til sidst, sa man ikke skreemmer nogle vaek.
Lene: Synes det lyder godt og haber specialeomrader bliver tilgodeset med stgrre opmaerksomhed.

Annette: Rart at det bliver en selvsteendig uddannelse, sa det kan give mere respekt om vores
uddannelse.

Jane: Taenker at det er super. Oplever i hjemmeplejen, at der mange sprogproblemer ved andre
etniske elever, sa det skal styrkes. Gerne stopprgver undervejs.

Lis: Rigtig godt, men stgrre samarbejde med skolerne. Og gerne mere sygdomslzere.
Majbrit: Var i praktik i Finland, der kunne man vaelge at specialisere sig.

Lars: Uddannelsen bliver mere anerkendt. Mere opmaerksomhed pa hvad det er for et arbejdsfelt,
man skal arbejde i, inden man skal i praktik.

Annelise: Teenkte at man kunne indtaenke specialemoduler.

Lone: Hvorfor er der ikke karakterer pa AMU-kurser.

Karen vil ikke kunne opfylde alle gnsker. Det er godt, at det er arbejdsgiver, der gnsker en udvikling.
@nsker ikke nordiske regler. Man skal arbejde op i en tragt og ikke ned.

Man skal kunne tale og skrive sproget for at kunne komme ind pa uddannelser. Der er lige lavet en
ny undersggelse om genindlzeeggelse af patienter. Det er vigtigt, at vi kan forbygge dette.

Vi skal kigge pa vores egen faglighed og ikke pa andres.

Faggruppernes fremtid

Det aftales, at der laves grupper med deltagere fra det arbejdsomrade, man kommer fra.

Der er 10 repraesentanter fra somatik, 14 repraesentanter fra primaer og 5 repraesentanter fra
psykiatrien. Efterfglgende blev det aftalt, at hver gruppe skulle arbejde med de tre spgrgsmal.



Drgftelse af faggruppernes samspil i faggrupperne
Hvorledes vil faggruppen styrke arbejdet med faget
Hvilke idéer og initiativer har faggruppen diskuteret
Hvad vil i det kommende ar vaere saerligt fokus pa

Skal leveres pa 5 min. i plenum.



