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Social- og sundhedsomradet er i en
rivende udvikling. Store specialiserede
hospitaler giver flere accelererede
patientforlgb, rehabilitering, flere
kronikere, opgaveflytning fra region
til kommune, velferdsteknologi, ny
organisering og hele tiden nye ud-
fordringer.

Udviklingen stopper aldrig.

Det kan vere svart at bevare overblik-
ket i en travl og presset hverdag — hvor
beveger social- og sundhedsomradet
sig hen, og hvor vil FOAs social- og
sundhedsgrupper nu og i fremtiden
spille centrale roller?

I arbejder alle som kompetente prak-
tikere i en omskiftelig hverdag.

Hvad enten det er inden for psykiatri,
somatik eller det borgernare sundheds-
omrade, skal den faglige udvikling
folge med.

For at fa et overblik og forstaelse for de
udfordringer og udviklingsmuligheder
I har, har den centrale social- og sund-
hedssektor faet lavet 2 publikationer:
"Med faget som fyrtdrn” og “Stromninger

i jobudviklingen inden for social- og sund-
hedsomridet”.

De er udarbejdet pa baggrund af
omfattende undersogelser og arbejds-
pladsbesag, hvor 120 social- og sund-
hedshjlpere og social- og sundheds-
assistenter samt 65 ledere er blevet
interviewet. Undersggelsen er lavet
af chefkonsulent Lene Hald fra kon-
sulentfirmaet Argo.

Pjecerne viser den store faglighed
FOA:s social- og sundhedsgrupper
besidder.

En faglighed, som skal i spil hver
eneste dag til gavn for borgere, der har
behov for pleje og omsorg.

En faglighed, som ser udviklingen
inden for social- og sundhedsomrédet,
og som griber de nye udfordringer.

Brug pjecerne til dreftelser med kol-
leger. Til dialog med ledelser. Til at
fortelle regions- og kommunalpoli-
tikere, hvilken faglighed I har, og at
det er vigtigt for borgerne, at I er der.

Karen Stahr
Formand for Social- og Sundhedsseksoren

God fornojelse
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Stremninger i jobudviklingen inden
for social- og sundhedsomradet

I denne pjece bliver der set naermere
pa, hvordan jobomradet for social- og
sundhedshjalpere og social- og sund-
hedsassistenter udvikler sig.

Mange forskellige stromninger pavirker
hele social- og sundhedsomridet —
nogle med storre styrke end andre.
Pjecen trekker nogle af de tendenser
frem, som isar er i rore og som sarligt
har indflydelse pa social- og sundheds-
hjelperes og social- og sundhedsassi-
stenters arbejde.

I pjecen bliver der taget fat i to steerke
stremninger, der heenger teet sammen
og indbyrdes pavirker hinanden.

De to sterke stromninger er dels,
hvordan social- og sundhedsomridet
lige nu @ndrer sig, og dels hvordan
jobmuligheder og jobfunktioner

For at tegne billederne af
bevaegelserne i jobomradet
har social- og sundheds-
hjeelpere og social- og sund-
hedsassistenter med anseet-
telse i det naere kommunale
sundhedsvaesen, i behand-
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lingspsykiatrien og i det
somatiske sygehusomrade
bidraget med deres input og
erfaringer i en lang reekke
interviews. Interviewene er
lavet af Lene Hald, chefkon-
sulent i ARGO, der har veeret

udvikles og forandres. Der er en gen-
sidig pavirkning imellem de to sterke

strgmme.

Nir der fx, som en del af @ndringerne
pa social- og sundhedsomradet, opstir
nye arbejdspladstyper med andre mél-
grupper og arbejdsopgaver, sa pavirker
det direkte social- og sundhedshjalpe-
res og social- og sundhedsassistenters
ansattelse og arbejdsopgaver. Nogle
gange positivt og andre gange negativt.

Men stremningerne kan ogsa opsta
blandt medarbejdere. Fx nér social- og
sundhedshjalpere og social- og sund-
hedsassistenter sammen med andre
fagpersoner finder nye og bedre mader
at lose opgaver pa, som resulterer i nye
jobfunktioner og dermed skubber til
tenkningen pa social- og sundheds-

omridet.

vores udsendte undersager
pa feltarbejde blandt social-
og sundhedshjelpere og
social- og sundhedsassisten-
ter. Det er ogsd Lene, der har
samlet bidragene og skrevet
teksten til denne pjece.



P4 den made er stremmene bade
nogle, der opstar mere overordnet pd
social- og sundhedsomridet og nogle,
der sattes i gang, nar social- og sund-
hedshjlpere og social- og sundheds-
assistenter er med til at udvikle og
forandre arbejdspladser og méder at
lgse opgaver pa.

Tilsammen viser interviewene, at der
pa social- og sundhedsomradet bade
kan skabes nye job og opgavemulig-
heder for social- og sundhedshjelpere
og social- og sundhedsassistenter, og at
andre omveltninger giver anledning til
en oplevelse af "klemthed og pres”.

I pjecen her kan du lese eksempler pa
hvor og hvordan, der er opstaet helt
nye jobmuligheder og jobfunktioner,
og du kan lese om, hvordan “klemt-
hed” er blevet handteret, sa det har
givet gdpdmod og vist alternative

potentialer og nye veje.
Pjecen er opbygget i tre temaer.

Forst ses neermere pa de overordnede
og dominerende udviklingstendenser
pa social- og sundhedsomradet og

den virkning, som de har pa social- og
sundhedshjalperes og social- og sund-
hedsassistenters jobfunktioner og
arbejdsopgaver.

Dernest folger et nzrmere kig p4,
hvordan stremningerne pévirker social-
og sundhedshjelpere og social- og
sundhedsassistenter mere konkret pa

forskellige arbejdspladstyper.

Til sidst trekkes fremtidsscenarier for
social- og sundhedsomridet frem og
kobles til de faglige styrker og ressour-
cer som social- og sundhedshjalpere og
social- og sundhedsassistenter har.

Det er hensigten, at pjecen her skal
bidrage til at oge social- og sundheds-
hjzlperes og social- og sundhedsassi-
stenters felles styrke pa alle jobomra-
der i sundhedssektoren. I en tid, hvor
social- og sundhedsomradet er under
stor forvandling, kan der velges to veje
— at vare @rgerlige over, det der sker
og over det, der kan mistes, eller at
vere med i formuleringen af nye
muligheder og deltage i at s@tte dags-
ordenen for omradets udvikling.

Malet med pjecen her er at bidrage til
at se udviklingen klart og samtidig give
lyst til aktivt at tage del i udviklingen
af fremtidens jobmuligheder.

Pjecen her, ”Stromninger i jobudvik-
lingen inden for social- og sundheds-
omradet”, kan bruges som inspiration,
som den er. Den er udgivet sammen
med pjecen: "Med faget som fyrtirn”,
hvor social- og sundhedsfaglighed

beskrives nermere.
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Stremningerne pa social- og

sundhedsomradet

Udviklingen pa social- og sundheds-
omradet kan sammenlignes med en
brusende flod. Nogle steder er strom-
men sterk og andre steder flyder flo-
den mere stille, der er hvirvelstremme,
rolige flade strekninger, vandfald, dybt
og lavt vand, sten pa bunden, trede-
sten og bledt sand — og floden, og
stremmen i den, ®ndrer sig hele tiden!

Sédan er social- og sundhedsomradet
ogsd. Der er fart pd, og mange forskel-
lige udviklingstendenser prager om-
radet, hvoraf nogle ogsd gar i delvist
forskellige retninger. I modellen
nedenfor er opstillet nogle af de domi-
nerende stromme og tendenser, der

lige nu kendetegner udviklingen pa
social- og sundhedsomridet.

De forskellige dominerende stremme

har sat deres spor i de seneste ars

@ndringer pa social- og sundheds-

omradet. Der er:

m opstiet helt nye arbejdsopgaver

m sket en opgaveglidning i hindte-
ringen af kendte arbejdsopgaver

B opstdet nye arbejdspladstyper

m sket @ndringer i organiseringen af ar-
bejdet pa eksisterende arbejdspladser.

I nogle dele af social- og sundhedsom-
ridet er stromningerne mere markante

end i andre. Men udviklingen er

Model 1: Forskellige stramme pa social- og sundhedsomrddet.

Akkreditering

Evidens

Tveerfagligt

Kortere indlaeggelsestider

samarbejde og koordinering

Naturvidenskab

6 FOA - Fag og Arbejde

Standardisering



merkbar alle vegne, og der vil ske flere
@ndringer ogsd i de kommende ar.

Betydningen for social- og sund-
hedshjzelpere og social- og sund-
hedsassistenter

Stremningerne pavirker ogséd direkte
social- og sundhedshjelperes og social-
og sundhedsassistenters jobfunktioner
og arbejdsopgaver. Forst og fremmest
betyder bevegelserne, at de arbejds-
opgaver, der skal lgses, er langt mere

Her er en raekke eksempler e Den ukomplicerede borger
findes ikke — alle opgaver
er mere komplekse end
nogensinde.

deres ledere beskriver udvik- e Der lgses flere og tungere

pa, hvordan social- og sund-
hedshjaelpere og social- og
sundhedsassistenter samt

lingen i opgavelgsningen:
* Jobbet er igennem de

fordrende og udviklende —

Forebyggelse
og sundhedsfremme

Rehabilitering

sammensatte og foregar som en del af
mere komplekse forleb omkring borge-
ren. Kompleksiteten medforer, at der er
brug for lebende koordinering og ‘sam-
arbejde mellem flere fagpersoner.

Den udvikling ger sig gldende uanset
arbejdspladstype.

Stremningerne betyder ogsd at social-
og sundhedshjlpere og social- og

sundhedsassistenter finder jobs pa nye
arbejdspladstyper og deltager i reorga-

hedsfaglige faerdigheder
skal bare veere pa plads,
for der kommer hele tiden en
ny borger eller en ny situa-
tion, som vi skal kunne klare.

plejeopgaver hos meget * Det er blevet mere ned-
syge borgere.

seneste ar blevet mere ud- ¢ Bredden og variationen

i arbejdet er meget stor.
men ogsa mere kraevende. ¢ De grundleeggende sund-

vendigt at koordinere

pd tveers, sa jobbet inde-
holder 0gsa en masse
brobygning.

Patienten/
Borgeren i centrum

Velfeerdsteknologi

Dokumentation
og handleplaner
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Her er eksempler pa arbejds-
pladser, hvor social- og sund-

hedshjaelpere og social- og
sundhedsassistenter anseet-
tes i nye jobs eller skifter til
nye jobfunktioner:
e Rehabiliteringscentre
e Rehabiliteringsteams

i hjemmeplejen
e Lederfunktioner i pleje-

Gerontopsykiatriske centre
Opsagende psykoseteams
Hospice

Botilbud for fysisk handi-
cappede

Almen laegepraksis
Neglefunktionsopgaver
og specialiserede funk-
tioner i behandlingspsyki-
atrien

e Ngglefunktionsopgaver

0g specialiserede funktio-
ner i somatiske sygehus-
afdelinger
Oplaeringsansvar og
undervisningsopgaver

i alle dele af social- og
sundhedsomradet
Specialiserede funktioner
i udekerende hjemme-

hjemsregi

niseringer af arbejdsgange pa eksiste-
rende arbejdspladser.

Nar man opsummerer de mange strom-

ninger pd social- og sundhedsomridet og

ser pd den virkning, som de har for social-

og sundhedshjalpere og social- og sund-

hedsassistenter, sa er resultatet folgende:

m arbejdsopgaver flytter fra det soma-
tiske sygehusomride og behand-
lingspsykiatrien ud i det nere,
kommunale sundhedsvasen

m social- og sundhedshjalpere og soci-
al- og sundhedsassistenter arbejder
med borgere i mere komplekse,
uforudsigelige og omskiftelige forleb
end nogensinde tidligere

m social- og sundhedshjzlpere og soci-
al- og sundhedsassistenter lofter
mere sammensatte arbejdsopgaver
end nogensinde tidligere

m arbejdsopgaverne har en markant
mere sundheds- og sygeplejefagligt
fokus end tidligere
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plejeteams.

m tilgangen til arbejdsopgaverne rummer

en mere sygdomsorienteret og natur-
videnskabelig toning end tidligere
social- og sundhedshjzlpere og
social- og sundhedsassistenter ansat-
tes i de nye arbejdspladstyper, der
opstar i kommunalt regi i kelvandet
pa kortere liggetider og accelererede
patientforleb

kombinationen af sundhedsfaglige
og rehabiliteringsfaglige kompeten-
cer er i hej kurs — iser i det nere,
kommunale sundhedsvasen
koordinerings-, kontakt- og kom-
munikationsopgaver fylder mere

end tidligere, bl.a. i forbindelse

med handteringen af forlgbsplaner
og pakkeforleb

social- og sundhedshjzlpere og soci-
al- og sundhedsassistenter har en
central funktion som bindeled og
brobyggere mellem fagpersoner, bor-
gere og pargrende — ikke mindst i det

nzre, kommunale sundhedsvasen.



Der er nu blevet tegnet et overordnet
og generelt billede af udviklingen
inden for social- og sundhedsomridet
og de virkninger, som det giver for
social- og sundhedshjelpere og social-
og sundhedsassistenter. Nu skal der
graves et spadestik dybere. For inden
for de forskellige jobomréder i sund-

hedssektoren er der nemlig ogsi strom-

me, der pa vidt forskellige mader
setter deres preg pa udviklingen
i jobfunktioner og opgavehandtering.

Pres pa i somatisk sygehusomrade

og behandlingspsykiatri

P4 afdelingerne i det somatiske syge-

husomrade og i behandlingspsykiatrien

er der et markant fokus pé at arbejde
evidensbaseret og pa et naturvidenska-
beligt grundlag. Samtidig er der op-
mearksomhed p3, at plejen og behand-
lingen skal have kommunikationen
med patienten i centrum. Der bliver
arbejdet med specialisering pa flere
méder — bide som en mere specialise-
ret afdelingsorganisering, hvor den
enkelte afdeling/afsnit har et serligt
fokusomride og som en mere specia-
liseret inddeling af opgavelgsningen
imellem fagpersonalet pd de enkelte
afdelinger og afsnit.

Akkrediteringsprocesser har skubbet
til opgavefordelinger. Desuden bliver
der arbejdet med standardisering af
arbejdsgange, der kan understotte
faglig kvalitet og ensartethed i hind-
teringen af opgaverne.

Et eksempel, der illustrerer specialiserings-

bevagelsen:

e En medicinsk afdeling er inddelt i flere
specialiserede afsnit.

e Inden for det specialiserede afsnit er
der igen sket en inddeling og serlige
patientgrupper er skilt ud.

* Som fagpersoner er der sket en specia-
lisering i forhold til at varetage arbejds-
opgaverne omkring de specialiserede
afsnit og de seerlige patientgrupper.

For social- og sundhedsassistenter i
somatisk sygehusomrade og behand-
lingspsykiatri betyder det, at man
medes af samtidige forventninger om
at kunne handtere bade generelle,
tvergiende funktioner i relation til de
patientnare sygeplejeopgaver og om at
kunne lgse mere specialiserede funktio-
ner knyttet til den konkrete afdelings
opgaveportefolje. Social- og sundheds-
assistenter har siledes arbejdsopgaver
inden for tre kategorier.
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Model 2: Social-og sundhedsassistenternes arbejdsopgaver i det somatiske sygehusomrade.

I Grundlaeggende patientnaere
sygeplejeopgaver

' I Specialiserede funktioner
I Udpegede
naglefunktionsopgaver

De grundleggende patientnere syge-
plejeopgaver er kendetegnede ved at

m foregé i nart samarbejde med patien-

ter og med inddragelse af pargrende
m vedrgre patienternes intimsfare
m knytte sig til bade patientens gene-
relle velbefindende og til understot-
telsen af den specialiserede behand-

ling og sygepleje

Eksempler pa grundlaeggen-
de patientnare sygepleje-
opgaver i somatisk syge-
husomrade:

e personlig hygiejne, ernce-
ring og stette til spise-
situationer, kliniske obser-
vationer, mobilisering,
maling af veerdier og
kommunikation med
patienter og parerende,

10 FOA -« Fag og Arbejde

m have betydning for gvrige fagpersoners
mulighed for at lgse deres opgaver.

De udpegede neglefunktionsopgaver

er kendetegnede ved at

® indeholde en teoretisk og praktisk
fordybelse i et omride

m indeholde ansvaret for videreformid-

ling af viden og praksis til kolleger.

sarpleje, en bred vifte af
instrumentelt orienterede
sygeplejeopgaver, smerte-
lindring, dokumentation,
stuegang.

Eksempler pa grundleeggen-
de patientnaere sygepleje-
opgaver i behandlingspsykia-
tri:

* kommunikation og rela-
tionsarbejde med patien-
ter, aktivering, mobilise-
ring, kliniske observatio-
ner, abstinensrating,
jeg-stattende sygepleje,
greensesaetning, personlig
hygiejne, ernaering og
spisesituationer, dokumen-
tation, stuegang, statte til
kognitiv behandling.



Eksempler pa omrader, der er varetages
som naglefunktionsopgaver i somatisk
sygehusomrade:

e ernaringsomradet, hygiejneomradet,
arbejdsmiljg, forflytninger og lejringer,
sarpleje, bariatriske patienter, praktik-
vejledning og elevuddannelse.

Eksempler pd omrader, der varetages

som ngglefunktionsopgaver i behandlings-

psykiatrien:

* patienter med spiseforstyrrelser, pati-
enter med selvskadende adfeerd, akti-
vitetsomradet, praktikvejledning og
elevuddannelse.

De specialiserede funktioner er kende-
tegnede ved at vere
B en specifik, specialiseret opgave, som

udfores i afdelingen.

Eksempler pa specialiserede funktioner:

* gipsning, forbinding og deltagelse i
traumebehandlingen pé& akutmodtagel-
ser/FAM, klargering og observation i
forbindelse med ambulant behandling
med kure pé neurologisk afdeling, sar-
pleje af komplicerede post-operative
sar pa kirurgiske afsnit, gruppeledelse
af social- og sundhedsassistenter i et
medicinsk/neurologisk afsnit, koordina-
tor af angstgruppe pa aben psykiatrisk
afdeling, tovholder pd kognitivt imple-
menteringsprojekt pa lukket psykiatrisk
afdeling, kontaktperson for seerlig pati-
entgruppe pa psykiatrisk afdeling,
ernaringsscreening.

Som eksemplerne viser, sd er social- og
sundhedsassistenters arbejdsopgaver

i det somatiske sygehusomrade og i
behandlingspsykiatrien bade brede og
mangfoldige og samtidig specialiserede.

Alligevel har de senere ars bevegelser

i behandlingspsykiatrien og i det soma-
tiske sygehusomride, og de heraf afled-
te forandringer i opgavelgsningen,
givet anledning til at social- og sund-
hedsassistenter har oplevet at blive
“klemte” i deres jobfunktioner. Fra at
have oplevet massiv vakst i bade antal

ansatte social- og sundhedsassistenter

Social- og sundhedsassistenterne fortzeller,

hvordan de mélrettet arbejder med at

synliggare deres ressourcer ved at:

e vere aktive pa tveerfaglige konferencer
og meder

e deltage i udviklingsprojekter

e veere opsggende i forhold til at vare-
tage neglefunktionsopgaver

e bidrage til formuleringerne af feelles
standarder pa afdelingsniveau

* opsege afdelingsinterne oplaerings-
muligheder

* oplaere nyansatte kolleger — bade
social- og sundhedsassistenter og
andre faggrupper

e tage videreuddannelser, efteruddannel-
ser og kurser

e undervise i emner inden for deres
ngglefunktionsomrdde

 indmelde kompetenceudviklingsbehov
til ledere og samarbejdsfora.
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og omfanget af uddelegerede specialist-
funktioner, sa er der nu en virkelighed,
hvor der er brug for at social- og sund-
hedsassistenter markerer deres kompe-
tencer og er aktive i forhold dl at byde
ind med nye méder at bruge kompe-

tencerne pa.

Abninger i det naere, kommunale
sundhedsvaesen
I det nere, kommunale sundhedsvesen
er der fokus pa, hvordan en stadigt
stigende kompleksitet kan handteres:
m De accelererede patientforlob og
kortere liggetider @ndrer og oger
borgernes behov for pleje og
behandling i eget hjem.
® Den demografiske udvikling bety-
der, at der bliver flere @ldre — ogsd
med plejebehov.
® Der er en stigning i gruppen af bor-
gere med plejekravende kroniske
sygdomme og psykiatriske diagnoser.
® De mere komplekse forleb fordrer
wveerfagligt samarbejde pa tvars af
traditionelle institutionelle grenser
og pa tvars af fagprofessionelle
grenser.
Samtidig er der i det nere sundheds-
vesen fokus pa at arbejde bide mere
forebyggende, sundhedsfremmende
og mere rehabiliterende — og dermed
flytte fokus fra "at gere for borgeren”
til "at stotte borgeren i selv at gore”.
Der laves stadigt flere tiltag i forhold
til at inddrage velferdsteknologiske og
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telemedicinske lgsninger i opgavelgs-
ningen hos borgeren. Og specialise-
ringsbelgen betyder, at der arbejdes
med at centrere viden og ferdigheder
i forhold til forskellige borgergrupper
i fagprofessionelle teams eller pa spe-

cialiserede arbejdspladstyper.

Det nzre, kommunale sundhedsvasen
er dog ikke én entydig og ensartet
arbejdsplads. Faktisk er det et meget
bredt jobomrade, hvor arbejdsplads-
typerne har lokale karakteristika og
betegnelser, og hvor der loses forskel-
lige arbejdsopgaver. I modellen neden-
for er skitseret de forskellige arbejds-
pladser, der findes i kommunalt regi,
og det beskrives, hvilke skift i jobfunk-
tioner og opgavelgsninger, der i disse
ar iseer kendetegner de forskellige

arbejdspladstyper.



Model 3: Forskellige arbejdspladstyper i det naere, kommunale sundhedsvaesen og

bevaegelserne i jobfunktioner

Hjemme-
plejen

Plejecentre

Specialise-
rede centre

Social-
psykiatri

Arbejdspladstyper og
deres forskellige navne

* Udekarende hjemme-
plejeteam

e Udekarende rehabili-
teringsteam

* Kombinerede ude-
kerende og inde-team
(kombination mellem
hjemmepleje og pleje-
center)

Plejehjem

e Skaermede enheder
* Leve-bo-miljger

o Plejeboliger

* Aflastningspladser
e Korttidspladser

e Udredningspladser
o Aldrecentre

* Gerontopsykiatriske
centre

* Rehabiliteringscentre

e Genoptreningscentre

e Sundhedscentre

e Sundhedsbus

* Boenheder og botilbud
* Bostatteordninger
 Kontaktstatteordninger
e Forsorgstilbud

* Gadeprojekter

e Veeresteder

e Aktivitetscentre

Bevagelser i jobfunktionerne

Nye borgergrupper

Store andringer i opgaverne
Praktiske bistandsopgaver, der ikke

lengere varetages

Staerkt rehabiliteringsfokus i tilgangen til

arbejdet

Komplekse plejeopgaver hos meget syge

borgere

Flere aktiverende og rehabiliterende

opgaver

Bredden og variationen i arbejdsopgaver-
ne er starre end nogensinde

Nye borgergrupper

Flere og mere komplekse demensforleb
Flere psykisk syge og misbrugere

Helt nye opgaver

Nye borgergrupper med sammensatte

problematikker

Opgaver, der kraever specialviden og

specialiserede feerdigheder

Opgaver overtages fra behandlings-

psykiatrien
Stigning i voldsepisoder

Komplekse borgere med sammensatte

problematikker

Flere unge, flere misbrugere og flere med
anden etnisk baggrund end dansk

FOA ¢ Fag og Arbejde
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Udviklingen peger mod, at der i de
kommende ér vil opsta flere og mere
specialiserede arbejdspladstyper inden
for det kommunale jobomrade.
Desuden vil jobfunktionerne i hjem-
meplejen og plejecentrene blive stadigt
mere varierede. Alt i alt tyder udviklin-
gen pd, at det kommunale jobomréide
vil blive starre, endnu mere facetteret

og med flere specialiserede centre.

Det var de store linjer. Men hvilke job-
funktioner og arbejdsopgaver handte-
rer social- og sundhedshjelpere og
social- og sundhedsassistenter i det
nere, kommunale sundhedsvaesen?
Svaret er, at omfanget og tyngden i de
sundheds- og sygeplejefaglige opgaver
er blevet langt storre, og samtidig er
der kommet et fornyet fokus dels pd
aktivitetsomradet i form af mere massi-
ve rehabiliteringsindsatser hos borgere i
eget hjem og dels pa recovery-indsatser
hos borgere i eget hjem og tilknyttet
socialpsykiatrien. Endelig er kommu-
nikationsarbejdet med borgeren og de
parerende samt koordineringen med
andre fagpersoner en kerneopgave for
social- og sundhedshjelpere og social-
og sundhedsassistenter.

Der er mange tiltag i gang i det nere,

kommunale sundhedsvasen — og ogsi
mange abninger i jobmulighederne for
social- og sundhedshjelpere og social-

og sundhedsassistenter.
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De @ndrede og nye opgaver, der opstar
i det nere, kommunale sundhedsvz-
sen, stiller ogsd en rekke forventninger
til social- og sundhedshjelpere og soci-
al- og sundhedsassistenter.

Eksempelvis er forventningerne til social-

og sundhedshjeelpere og social- og sund-

hedsassistenter i det naere, kommunale

sundhedsvaesen, at de kan:

e handle selvsteendigt i forhold til mange
og vidt forskellige opgaver

o treeffe beslutninger i forhold til stadigt
flere uddelegerede opgaver

 dokumentere alle handlinger og give
begrundelser herfor

e have indsigt i egne og andres kompe-
tencer

o vere fagligt opdaterede og ajourferte

 argumentere med faglig kraft og styrke

e héndtere samarbejde med parerende
—0gsa nar det er vanskeligt.



For social- og sundhedshjaelpere bety-
der det, at arbejdet i det nere, kom-
munale sundhedsvesen — uanset
arbejdspladstype — nu indeholder en
endnu bredere vifte af sundhedsfaglige
opgaver og opgaver i relation til reha-
bilitering og aktivitet. Desuden er
kommunikationsopgaverne intensive-

rede i forhold dil tidligere.

Eksempler pa nye eller delvist nye

arbejdsopgaver for social- og sund-

hedshjeelperes i det naere, kommunale
sundhedsvaesen:

» Rehabilitering, treening og aktivitet
— malrettet rehabiliteringstraening,
guidning af demente, motiverende
rehabiliteringssamtaler

* Kommunikation — kontaktperson,
tvaergdende koordination med andre
fagpersoner, stettende samtaler med
borgere og parerende, kommunikation
med a) borgere i krise og sorg b) bor-
gere med psykiske lidelser ) borgere
med misbrugsproblemer og d) med
pérerende

 Delegerede sundhedsfaglige
opgaver
— maling af blodsukker og insulingiv-
ning, enkle sarbehandlinger, observa-
tion af bivirkninger ved medicin, obser-
vation af kliniske indikatorer, tidlig
opsporing (bl.a. af demens), sonder og
sondemadning.

For social- og sundhedsassistenter
betyder det, at arbejdet i det nere,
kommunale sundhedsvasen — uanset
arbejdspladstype — nu indeholder en
bredere vifte af specialiserede sund-
heds- og sygeplejefaglige opgaver, og
opgaver der knytter sig til rehabilite-
ring og genoptrening. Desuden er
oplerings- og undervisningsopgaverne

samt kommunikations- og koordine-

Eksempler pa nye eller delvist nye
arbejdsopgaver for social- og sundheds-
assistenter i det nare, kommunale sund-
hedsveesen:

* Sundheds- og sygeplejefaglige
opgaver — sarpleje og -behandling af
komplicerede sdr, medicinadministration
og dispensering af medicin, observatio-
ner af kliniske indikatorer, postoperative
observationer, tidlig opsporing, smerte-
lindring, pleje af psykisk syge, pleje af
cancerpatienter, palliativ pleje

* Rehabilitering — udarbejdelse af
rehabiliteringsplaner, evaluering af
rehabiliteringsmal, motiverende reha-
biliteringssamtaler, traening og gen-
optreeningsaktiviteter

* Opleerings- og kommunikations-
opgaver — kontaktperson i komplekse
forlgb, tveerfaglig koordinering pa tveers
af sektorer, kontakt til almen leegeprak-
sis, vanskelige samtaler med borgere og
pararende, samtaler med borgere med
psykiske lidelser, opleering i nye og
mere sammensatte opgaver, undervis-
ningsopgaver, statte ved sorg og krise.
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ringsopgaverne blevet flere og mere

omfattende.

Som eksemplerne gor tydeligt, sa sker
der i disse ar en forskydning i det dan-
ske sundhedsvasen. Det betyder forst
og fremmest at borgere, der tidligere
blev behandlet i sygehusregi, nu befin-
der sig i eget hjem.

For social- og sundhedshjlpere og
social- og sundhedsassistenter inde-
barer det, at der i hojere grad end
nogensinde for, skal lases arbejdsopga-
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ver i det nere, kommunale sundheds-
vaesen. Og arbejdsopgaverne er sam-
mensatte og en del af komplekse for-
leb, der gir pé tveers af traditionelle
sektorgrenser i sundhedsvasenet. Lidt
populert kan man sige, at storre dele
af det somatiske sygehusomride og
psykiatrien er trukket ud i det borger-
nzre, kommunale sundhedsvasen, og
her har skabt nye jobfunktioner og
arbejdsopgaver for alle fagpersoner
samt behov for tettere samspil og sam-
arbejde i tveerfaglige miljoer og pa
tveers af sektortenkning.



Der er allerede sket mange @ndringer
pa social- og sundhedsomradet, og de
har ogsé sat preg pa social- og sund-

hedshjlperes og social- og sundheds-
assistenters jobfunktioner og arbejds-
opgaver. Men flere vil komme til.

Et kig i krystalkuglen giver forudsigel-
ser om mange forskellige stremninger

i de kommende ar. Nedenfor folger et
udsnit af kvalificerede bud pa, hvordan
forandringer pa social- og sundheds-
omradet vil pavirke social- og sund-
hedshjzlpernes og social- og sundheds-
assistenternes jobfunktioner og
arbejdsopgaver og dermed dbne mulig-
heder for andre typer af jobs end dem,

vi kender lige nu.

Model 4: Fremtidige jobfunktioner og arbejdsopgaver i social- og sundhedsomradet

— kvalificerede bud.

Flere specialiserede jobfunktioner og arbejdsopgaver pa specialiserede arbejdspladstyper

Flere tveerfaglige brobygger-funktioner i overgangene mellem de forskellige dele af sund-

hedsomradet

Flere koordinerings- og kommunikationsopgaver med borgere og parerende, der skal
have hjelp til at blive fulgt rundt i sundhedsomradet

Flere sundhedsfaglige plejeopgaver hos borgere i komplekse forlgb

Flere rehabiliterings- og aktivitetsopgaver hos borgere i komplekse rehabiliteringsforleb

Flere sundhedsfaglige opgaver i ambulante team

Flere aktivitetsfaglige opgaver i behandlingspsykiatrien

Flere naglefunktionsopgaver

Flere velfeerdsteknologiske og telemedicinske lasninger, der bade kan gere hverdagen
nemmere for borgerne og arbejdet lettere for medarbejderne

Flere undervisningsopgaver — og bade af patienter/borgere og parerende

Flere opgaver, der krydser greenserne til det social- og sagsbehandlende omrade

Flere innovationsprojekter pa alle arbejdspladstyper

Flere visitations- og udredningsopgaver i behandlings- og socialpsykiatrien
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Buddene afspejler, at specialiseringsten-
densen forventes at ville fortsztte, og
at kompleksiteten i pleje og behand-
ling sandsynligvis vil fortsette med
at stige. Samtidig beskrives behovet
for at hjzlpe borgere og personale
rundt i et stadigt mere specialiseret
sundhedsomréde, hvor koordinering
og kommunikation er negleord.
Endelig viser buddene, at det aktivi-
tets- og rehabiliteringsfaglige felt er

i fokus og vakst.

For social- og sundhedshjlpere og
social- og sundhedsassistenter betyder
det, at “skoene skal kridtes” til at ind-
tage jobs, hvor sundheds- og sygepleje-
faglige, aktivitets- og rehabiliterings-
faglige samt den kommunikative fag-

lighed bringes i spil.

Faglighed i stremmen

Den faglighed som social- og sund-
hedshjzlpere og social- og sundheds-
assistenter barer med sig gennem erfa-
ringer og uddannelse, matcher pa
mange mader fremtidens forventnin-
ger. Fagligheden indeholder et stabilt
fundament af faglige feerdigheder pa et
hejt niveau, faglige erfaringer bredt fra
social- og sundhedsomridet og solid
faglig viden, der kan bruges i hele soci-
al- og sundhedsomradet. Nar jobomra-
det er i konstant forandring, sa er fag-
ligheden den loftestang og den trede-
sten i strammen af forandringer, der
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gor, at man kan felge med udviklings-
tendenserne og samtidig holde fast i
kernen i udferelsen af arbejdet.

Social- og sundhedshjelpere og social-
og sundhedsassistenter beskriver det pa
felgende méde:

e Faglighed giver tryghed til at sige noget
0g give noget til feellesskabet.

e Faglighed er grundlaget for at udvide
sine kompetenceomrader.

e Faglighed er det, der far mig til at sige
bdde ja og nej til opgaver.

e Fagligheden skal gares synlig og
gennemsigtig, sa kan vi lettere holde
fast i job.

e Nar man selv star steerkt fagligt,
sd oges ens styrke i det tveerfaglige
samarbejde.

e Den faglighed, vi har som dygtige
praktikere, skal markedsferes meget
mere, for den skaber virkelig veerdi for
borgeren.

Med fagligheden i bagagen kan social-
og sundhedshjzlpere og social- og
sundhedsassistenter bide holde fast,
ndr stremningerne i social- og sund-
hedsomradet er sterke og valge at
drive med stremningerne — eller selv
sette dem i bevagelse — og kaste anker

et nyt og spendende sted.

Jobabninger i strammen

Social- og sundhedsomradet som job-
omréde er under forvandling. Meget er
@ndret og mere vil ske. Nogle foran-



dringer vil vere som en vid klud i
ansigtet, og andre @ndringer vil vere
kerkomne.

Pjecen viser, at der er abninger, sprek-
ker og muligheder, som social- og
sundhedshjalpere og social- og sund-
hedsassistenter skal tage.
Rehabiliteringsomradet er et godt
eksempel. De specialiserede kommuna-
le centre er et andet. Loftet i sund-
hedsfaglige opgaver, ogsd de mere spe-
cialiserede, et tredje. Fokus pa kom-
munikation og uddelegering af kon-
taktpersonordning et fjerde. Og der vil
komme flere omrader — fx nér der skal
skabes gode overgange og effektive
sammenhznge mellem afdelinger og
systemer i sundhedssektoren, eller nir

der oprettes flere specialiserede enheder

i det nzre, kommunale sundhedsvas-
en. De omrider stir klar til at blive
loftet af social- og sundhedshjelpere

og social- og sundhedsassistenter.

Det svere, men ogsé det vigtige, bliver
at gribe mulighederne for at flytte med
de jobfunktioner og arbejdsopgaver,
der matcher social- og sundhedsfaglig-
heden, fremfor at holde fast i arbejds-
pladstyper, der er under forvandling,
og hvor fagligheden udpines.

Det kreever mod, forandringsparathed
og fellesskab.

Spergsmal til videre
diskussion:

* Hvordan pavirker stramningerne
vores arbejdsplads?

* Huvilke faglige traedesten kan vi std p3,
nar strammene af udvikling er steerke?

 Huvilke faglige treedesten ligger foran
0s, som vi kan traede videre pa?

e Hvem stdr pd treedestenene ved siden
af os i strammene af udvikling?

FOA ¢ Fag og Arbejde
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Mange forskellige stremninger
pavirker hele social- og sundheds-
omradet — nogle med storre
styrke end andre.

Denne pjece traekker nogle af de
tendenser frem, som iseer er i rare,
og som seerligt har indflydelse pa
social- og sundhedsassistenters
og social- og sundhedshjaelperes
arbejde.
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