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Tidlig opsporing

Knap 9 ud af 10 medlemmer svarer, at deres arbejdspladser har fokus pa tidlig opsporing. Til gengeeld
oplever hvert tredje af medlem, at de ikke har den ngdvendige tid til at udfere opgaven.

Det viser en undersggelse om tidlig opsporing, som FOA har foretaget blandt medlemmerne ansat i
aldreplejen, behandlingspsykiatrien, socialpsykiatrien og det specialiserede socialomrade.
Undersggelsen viser ogsa, at medlemmerne for at prioritere tidlig opsporing hgjere isaer har brug for
mere tid til hver enkelt borger, mere kontakt med de samme borgere samt mere sparring med deres
kollegaer.

Spargsmalene blev stillet til FOAs medlemspanel i perioden 21. december 2020 til 5. januar 2021, hvor
i alt 2.368 medlemmer svarede pé et eller flere spargsmal. Kun medlemmer af FOAs Social- og
sundhedssektor og Peedagogiske sektor, som er ansat inden for et de ovennaevnte arbejdsomrader,
havde mulighed for at svare pa spgrgsmalene. 2.240 medlemmer Social- og sundhedssektoren og 128
medlemmer af Paeedagogisk sektor deltog.

Hovedkonklusioner:

[ | Knap 9 ud af 10 arbejdspladser har fokus pa tidlig opsporing: | alt svarer 87 procent af
medlemmerne, at de er helt eller delvist enige i, at deres arbejdsplads har fokus pa tidlig
opsporing. Det geelder dog kun to tredjedele (64 %) af medlemmerne pa specialomradet.

[ Hvert tredje FOA-medlem (35 %) foler ikke, at de har den ngdvendige tid til at udfere
tidlig opsporing. Knap 6 ud 10 har svaret det modsatte.

[ Hvis tidlig opsporing skal prioriteres hgjere efterlyser medlemmerne forst og fremmest:
mere tid til hver enkelt borger (56 %), mere kontakt med de samme borgere (41 %) samt mere
sparring med deres kollegaer (40 %).

[ De fleste medlemmer foler sig fagligt rustet til at udfare tidlig opsporing: Blandt
medlemmer i hjemmeplejen og pa plejehjem/plejecentre faler mere end 9 ud af 10 (hhv. 91 og
92 %) sig fagligt rustet til at udfare tidlig opsporing. Det samme gaelder 8 ud af 10 (79 %) i
behandlingspsykiatrien og 7 ud af 10 (69 %) pa specialomradet.

[ 8 ud af 10 medlemmer dokumenterer observationer i forbindelse med tidlig opsporing.
Blandt ansatte pa plejehjem og i hjemmeplejen svarer hhv. 83 og 80 procent, at de
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Tidlig opsporing 2

dokumenterer observationer i forbindelse med tidlig opsporing, mens andelen inden for
behandlingspsykiatrien (70 %) og specialomradet (70 %) ligger noget lavere.

[ 4 ud af 10 har oplevet, at tidligere opsporing kunne have hjulpet en borger. 40 % af
medlemmerne har inden for det seneste ar oplevet, at funktionsnedsaettelse, sygdom eller
sygdomsforvaerring hos en borger kunne vaere undgaet, hvis der var blevet sat tidligere ind

[ | 86 procent af medlemmerne oplever at blive taget alvorligt, hvis de ggr opmaerksom pa
problemer med helbred hos en borger. En stgrre andel oplever, at de bliver taget alvorligt,
inden for hjemmeplejen (88 %) og pa plejehjem/plejecentre (88 %), end pa specialomradet (74
%).
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Naesten 9 ud af 10 fokus har pa tidlig opsporing

| alt svarer 87 procent af medlemmerne, at de er helt eller delvist enige i, at deres arbejdsplads har
fokus pa tidlig opsporing. Heraf har halvdelen (51 %) erklzeret sig helt enige, og ca. en tredjedel (35 %)
erkleeret sig delvist enige.

Ser man pa svarfordelingen inden for de enkelte arbejdssteder, tyder det pa visse forskelle mellem
arbejdssteder. Det ses for eksempel, at 9 ud af 10 medlemmer i hhv. hjemmeplejen (90 %) og pa
plejehjem/plejecentre (90 %) er helt eller delvist enige i, at deres arbejdsplads har fokus pa tidlig
opsporing. Til sammenligning geelder det en noget mindre andel — nemlig to tredjedele (64 %) — pa
specialomradet. Sammenlignet med hjemmeplejen og plejehjem/plejecentre er der ogsa en mindre
andel inden for behandlingspsykiatrien og socialpsykiatrien, som er helt eller delvist enige i, at deres
arbejdsplads har fokus pa tidlig opsporing.

Figur 1. Hvor enig eller uenig er du i falgende udsagn? - Min arbejdsplads har fokus pa tidlig

opsporing af funktionsnedszettelser, sygdomme og sygdomsforvaerring. Opdelt pa

arbejdssted.
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Antal svar fremgar df figuren.
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Opmearksomhed pa tidlig opsporing

Tidlig opsporing

Medlemmerne fra hjemmeplejen, plejecentre, behandlingspsykiatrien, socialpsykiatrien og
specialomradet, som arbejder med voksne borgere, er blevet spurgt om, hvad de er opmaerksomme
pa hos borgere, nar de skal opspore funktionsnedsaettelse, sygdom eller sygdomsforvaerring.

Nedenstdende Figur 2 viser den samlede svarfordeling.

Som det ses, er medlemmerne opmaerksom pa mange forskellige karakteristika ved borgeren. For
eksempel er 8 ud af 10 (79 %) opmaerksomme pa veegttab hos borgeren, mens omkring tre fjerdedele
er opmaerksomme pa hhv. fysiske klager fra borgeren (76 %), appetit (76 %) og vaeskeindtag (74 %).
Dertil har ca. to tredjedele svaret, at de er opmaerksomme pa borgerens humgr (68 %) og

aktivitetsniveau (66 %).

Figur 2. Hvad er du konkret opmaerksom pa, nar du skal opspore funktionsnedszettelse,

sygdom eller sygdomsforvaerring?

Veegttab
Fysiske klager (fx vejrtraekningsbesveer, problemer med...
Appetit
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Humgr
Aktivitetsniveau (fx om borgeren er slgvere eller mere...
Sociale aktiviteter (fx om borgeren er holdt op med at...
Hukommelse
Sevnproblemer
Behov for hjeelp (immobilitet)
Graden af hygiejne
Hvordan hjemmet ser ud (keleskab, toilet, rod, lugt, visne...
Tegn pa misbrugsproblemer
Ved ikke/lkke relevant
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Antal svar: 2.153
Note: Procenterne summerer ikke til 100, da medlemmerne har kunnet veelge flere svar.
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Andre opmarksomhedspunkter i forbindelse med tidlig opsporing

Som ovenstaende Figur 2 viser, har tre procent svaret, at de er opmaerksomme pa "Andet” i
forbindelse med tidlig opsporing. | alt har 83 medlemmer skrevet uddybende kommentarer, hvor
seerligt to pointer bliver naevnt af flere medlemmer.

Helhedsindtryk: 40 medlemmer skriver, at tidlig opsporing handler om helhedsindtrykket af en
borger, som bliver dannet pa baggrund af adskillige faktorer (bdde dem der er naevnt i Figur 1 savel
som andre tegn) fordi hvert enkelt tegn kan ikke sta alene i en vurdering med henblik pa tidlig
opsporing.

Individuelle/habituelle andringer: | 19 af kommentarerne skriver medlemmerne, at de i forbindelse
med tidlig opsporing er opmaerksomme pa, om borgerens adfeerd og vaner a&ndrer sig. Her handler
det ikke om at registrere bestemte karakteristika, men om at laegge maerke til, om der sker aendringer i
forhold til borgerens normale tilstand og adfaerd. Nogle af disse kommentarer understreger desuden,
at det kraever fast kontakt til en borger for at kunne observere individuelle, habituelle aendringer.
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Tidlig opsporing

Fzerre medlemmer pa specialomradet og i behandlingspsykiatrien foler sig rustet til at udfere
tidlig opsporing

9 ud af 10 (89 %) medlemmer er helt eller delvist enige i, at de faler sig fagligt rustet til at udfaere tidlig
opsporing. 47 procent er helt enige, mens 42 procent har svaret "Delvist enig”.

Figur 3 viser imidlertid ogsa, at der er forskel pa svarene, nar de opdeles pa arbejdssteder.
Sammenlignet med hjemmeplejen og pa plejehjem/plejecentre er der ikke lige sa mange, som fgler sig
fagligt rustet til at udfere tidlig opsporing i behandlingspsykiatrien og pa bosteder. Det ses, idet lidt
over 9 ud af 10 faler sig fagligt rustet til at udfare tidlig opsporing i hjemmeplejen (91 %) og pa
plejehjem/plejecentre (92 %), mens det geelder hhv. 8 ud af 10 (79 %) i behandlingspsykiatrien og 7 ud
af 10 (69 %) af medlemmerne inden for specialomradet. P4 specialomradet er der i gvrigt kun 22
procent, som har svaret "Helt enig”, hvilket er markant lavere end pa de gvrige arbejdssteder, hvor
denne andel ligger pa mellem 40 og 50 procent.

En yderligere opdeling af svarene fra specialomradet viser, at medlemmerne af FOAs paedagogiske
sektor fgler sig markant mindre rustet til opgaven end medlemmer af FOAs Social- og sundhedssektor.
Kun 57 procent af det paedagogiske personale har svaret at de er helt eller delvist enige, i modsaetning
til mens det samme gear sig geaeldende for hele 88 procent af SOSU-medlemmerne (ikke vist i figur).

Figur 31. Hvor enig eller uenig er du i falgende udsagn? - Jeg faler mig fagligt rustet til at

udfare tidlig opsporing af funktionsnedsaettelser, sygdomme og sygdomsforvaerring. Opdelt

pa arbejdssted.
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En ud af tre har ikke den nadvendige tid til at udfaere tidlig opsporing

35 % har svaret, at de er helt eller delvist uenige i, at de har den ngdvendige tid til at udfgre tidlig
opsporing, mens 6 ud af 10 (58 %) medlemmer modsat har svaret, at de er helt eller delvist enige.

Ser man pa de enkelte arbejdssteder, er det bemaerkelsesveerdigt, at andelen af medlemmer, som har
tid nok til tidlig opsporing, er mindre i hjemmeplejen (49 %), sammenlignet med andelen pa
plejehjem/plejecentre (62 %), i behandlingspsykiatrien (66 %) og i socialpsykiatrien (70 %). Desuden er
andelen, som fgler, at de har tid nok til tidlig opsporing, tilsyneladende lavere pa specialomradet (52
%) end pa plejehjem/plejecentre, i behandlingspsykiatrien og socialpsykiatrien, omend det kun er
andelen i socialpsykiatrien, som med statistisk sikkerhed er starre.

Figur 4. Hvor enig eller uenig er du i falgende udsagn? - Jeg har den nagdvendige tid til at

udfere tidlig opsporing af funktionsnedsattelser, sygdomme og sygdomsforveerring. Opdelt
pa arbejdssted.
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7 ud af 10 medlemmer mener, at deres arbejdsplads har de nadvendige redskaber til at udfare
tidlig opsporing

| alt 69 % mener, at deres arbejdsplads har de ngdvendige redskaber til at udfere tidlig opsporing (de
har svaret helt eller delvist enig). Derimod har knap hver femte svaret, at de er helt eller delvist uenige
i, at arbejdspladsen har de ngdvendige redskaber (Figur 5).

Som det ses, er der yderligere forskel pa svarfordelingen inden for de forskellige arbejdssteder. Mens
det er omkring 7 ud af 10 (68 %) i hjiemmeplejen og lidt under 8 ud af 10 (76 %) pa
plejehjem/plejecentre, hvis arbejdsplads har de nadvendige redskaber til tidlig opsporing, geelder det
kun for ca. halvdelen (52 %) i socialpsykiatrien og for 46 procent pa specialomradet.

Figur 5. Hvor enig eller uenig er du i falgende udsagn? - Min arbejdsplads har de nadvendige

redskaber til at udfere tidlig opsporing (fx screeningsvaerktgjer, skemaer eller andet). Opdelt
pa arbejdssted.
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Antal svar fremgar af figuren.
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8 ud af 10 medlemmer dokumenterer observationer i forbindelse med tidlig opsporing

| alt har halvdelen (50 %) af medlemmerne svaret, at de dokumenterer observationer for alle borgere,
og 3 ud af 10 (30 %) dokumenterer observationer for nogle borgere. Samlet set er det altsa 8 ud af 10
(80 %) medlemmer, som dokumenterer observationer i forbindelse med tidlig opsporing. Derimod har
1 ud af 10 (11 %) svaret "Nej" til, at de ger dette.

Nar man ser pa svarfordelingen for de forskellige arbejdssteder, fremgar det, at der en stgrre andel pa
plejehjem/plejecentre, som dokumenterer observationer (83 %), end i behandlingspsykiatrien (70 %)
0g pa specialomradet (70 %).

Figur 6. Dokumenterer du dine observationer i forbindelse med tidlig opsporing? (Det kan fx

vaere ved at krydse af i et skema med spergsmal om borgerens tilstand). Opdelt pa

arbejdssted.
enmen oo |
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6 ud af 10 af medlemmerne bruger screeningsvaerktgjer, nar en borger har ugnsket vaegttab

33 procent svarer, at de bruger screeningsveerktgjer til at dokumentere ugnsket vaegttab hos alle
borgere, mens yderligere 29 % svarer, at de gar det ved nogle borgere. Samlet set er det altsa omkring
6 ud af 10 medlemmer (62 %), der bruger screeningsveerktgjer til at dokumentere ugnsket veegttab
hos alle eller nogle borgere. Modsat har en fjerdedel (24 %) svaret, at de ikke bruger
screeningsveerktgjer, mens 14 procent har svaret "Ved ikke/lkke relevant”.

Der er desuden forskel pa, hvor stor en andel, der bruger screeningsvaerktgjer inden for de forskellige
arbejdssteder. Andelen, der bruger screeningsveerktgjer til alle eller nogle borgere, er mindre inden for
socialpsykiatrien (39 %) og specialomradet (38 %) end i hjiemmeplejen (63 %), plejehjem/plejecentre
(68 %) og behandlingspsykiatrien (74 %).

Figur 7. Bruger du screeningsveerktgjer til at dokumentere, nar en borger har et ugnsket

vaegttab? Opdelt pa arbejdssted.
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Tidlig opsporing

4 ud af 10 har inden for det seneste ar oplevet, at tidligere opsporing kunne have hjulpet en
borger

Medlemmerne blev ogsa spurgt, om de har oplevet forvaerring af funktionsnedsaettelse, sygdom eller
sygdomsforveerring hos en borger, som kunne vaere undgaet, hvis der var blevet sat ind tidligere (Figur
8).

Til det har 4 ud af 10 (40 %) svaret "Ja" til at have oplevet det inden for det sidste ar. Af dem har 3 %
oplevet det inden for den seneste uge og 10 % inden for den seneste maned. Derudover har 13
procent oplevet det for laengere tid siden. 3 ud af 10 (28 %) svarer, at de ikke har oplevet det.

Figur 8. Har du oplevet funktionsnedszettelse, sygdom eller sygdomsforvaerring hos en

borger, som kunne vzere undgaet, hvis der var blevet sat tidligere ind? Opdelt pa arbejdssted.
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Mere end 9 ud af 10 medlemmer ved, hvem de skal ga til, hvis de ser tegn pa forvaerring af
helbred

Naesten alle — nemlig 94 procent — er helt eller delvist enige i udsagnet “Jeg ved, hvem jeg skal ga til,
hvis jeg ser tegn pa funktionsnedsaettelse, sygdom eller sygdomsforveerring” (Figur 9). Neermere
bestemt er to tredjedele (76 %) helt enige, mens en femtedel (18 %) er delvist enige i udsagnet. Kun 4
procent er helt eller delvist uenige.

Figur 9. Hvor enig eller uenig er du i falgende udsagn? - Jeg ved, hvem jeg skal ga til, hvis jeg

ser tegn pa funktionsnedszettelse, sygdom eller sygdomsforvzerring. Opdelt pa arbejdssted.
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86 procent af medlemmerne oplever at blive taget alvorligt, hvis de ggr opmaerksom pa
helbredsproblemer hos en borger

| Figur 10 ses medlemmernes svar pd, hvor enige de er i falgende udsagn: “Jeg oplever, at det bliver
taget alvorligt, hvis jeg gar opmaerksom pa tegn pa funktionsnedsaettelse, sygdom eller
sygdomsforveaerring”. Samlet set har 86 procent af medlemmerne svaret, at de er helt eller delvist enige
i udsagnet. Mere specifikt er lidt over halvdelen (54 %) helt enige, og en tredjedel (32 %) er delvist
enige.

Mindst enig er medlemmer, der er ansat pa specialomradet. Her det kun 74 procent, der samlet set har
svaret helt eller delvist enig.

Figur 10. Hvor enig eller uenig er du i falgende udsagn? Jeg oplever, at det bliver taget
alvorligt, hvis jeg gar opmzaerksom pa tegn pa funktionsnedsaettelse, sygdom eller

sygdomsforveerring? (Det kan fx veere, hvis du fortzeller det til din leder, borgerens
praktiserende lzege eller andre) Opdelt pa arbejdssted.
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Tidlig opsporing

Mere tid til hver borger ville fa de fleste medlemmer til at prioritere tidlig opsporing hgjere

Medlemmerne er ogsa blevet spurgt om, hvad der skal til, hvis de skal prioritere tidlig opsporing
hagjere i deres arbejde. Medlemmerne har kunnet give flere svar. Det svar, som den stgrste andel pa 56
procent har givet, er "Mere tid til hver borger”. Derudover har 4 ud af 10 medlemmer angivet, at de
henholdsvis skal have mere kontakt med de samme borgere (41 %) og mere sparring med deres
kollegaer (40 %). Yderligere har lidt over en fijerdedel henholdsvist svaret, at det vil kreeve en fzelles
beslutning/prioritering fra arbejdspladsens side (27 %), og at det vil kreeve et fagligt kompetencelgft
(26 %). Kun 14 procent har svaret, at de allerede har mulighed for at prioritere tidlig opsporing.

Figur 11. Hvad skal der til, hvis du skal prioritere tidlig opsporing hgjere i dit arbejde?

Mere tid til hver borger 56%

At jeg i hgjere grad er i kontakt med de samme borgere

Mere sparring med mine kolleger, hvor vi kan vende status
for de enkelte borgere

En feelles beslutning/prioritering fra arbejdspladsens side

Fagligt kompetencelgft

At jeg i hajere grad bliver taget alvorligt, nar jeg papeger,
at jeg ser tegn pa...

Konkrete redskaber til at lave tidlig opsporing
Jeg har allerede mulighed for at prioritere tidlig opsporing
Ved ikke/lkke relevant

Andet, skriv gerne hvad:

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%

Antal svar: 2.103
Note: Procenterne summerer ikke til 100, da medlemmerne har kunnet veelge flere svar.

Som det fremgar af Figur 11, har 1 % (41 medlemmer) svaret “Andet” til, hvad der skulle til, hvis de skal
prioritere tidlig opsporing hgjere i deres arbejde. Flere af disse medlemmer skriver, at der er behov for
et bredere tvaerfagligt samarbejde, hvis de skal prioritere tidlig opsporing hgjere i deres arbejde. Der
udtrykkes blandt andet et gnske om mere samarbejde med kommunen og mellem paedagogiske og
sundhedsfaglige medarbejdere. Andre medlemmer skriver, at de savner mere kontakt til laegen eller
ikke oplever, at der bliver lyttet til deres henvendelser.
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Medlemmernes behov for konkrete redskaber til tidlig opsporing

Som Figur 11 ogsa viser, har ca. en femtedel (18 %) af medlemmerne svaret, at de har behov for
konkrete redskaber, hvis de skal prioritere tidlig opsporing hgjere i deres arbejde. Medlemmer, der har
svaret dette, er blevet bedt om at uddybe, hvad det er for konkrete redskaber, de mangler. | alt har 116
medlemmer lavet uddybende kommentarer om dette.

Bedre kendskab til allerede implementerede redskaber til tidlig opsporing: Ud af de 116
medlemmer, har 10 af dem skrevet, at de mangler opleering eller bedre kendskab til konkrete
vaerktgjer, som allerede er i brug pa deres arbejdsplads.

Behov for screeningsvaerktgjer til rutinemaessig, standardiseret evaluering af borgerens tilstand:
| 94 af de 116 kommentarer efterspagrger medlemmerne forskellige former for screeningsveerktgjer og
redskaber, som kan understgtte en rutinemaessig, standardiseret gennemgang af, hvad der skal vaere
opmaerksomhed pa i forbindelse med tidlig opsporing hos den enkelte borger.

Ud af de medlemmer, som eftersparger disse veerktgjer, naevner to tredjedele, at et skema ville vaere
brugbart. Ifglge medlemmerne vil et skema give en oversigt med relevante opmaerksomhedspunkter,
som hurtigt kan krydses af. Samtidigt med, at skemaer giver mulighed for et hurtigt overblik og en
effektiv gennemgang, fremhaever nogle medlemmer ogsa, at det giver mulighed for at evaluere den
enkelte borgers tilstand pa tveers af tid og personale. Dermed bliver det nemmere at lave tidlig
opsporing hos den enkelte borger, selvom de ikke bliver set af det samme personale hver gang.

Af de 116 medlemmer, der eftersparger standardiserede vaerktgjer, naevner 8 af dem desuden helt

konkret, at observationsvaerktgjet TOBS (Tidlig Opsporing af Begyndende Sygdom) vil kunne
understgtte en hgjere prioritering af tidlig opsporing i deres arbejde.
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Ovrige kommentarer fra medlemmerne

Som afslutning pa spargsmalene om tidlig opsporing, har medlemmerne haft mulighed for at skrive en
kommentar om emnet. | alt har 80 medlemmer skrevet en uddybende kommentar om tidlig opsporing.
Herunder praesenteres nogle af de emner, som flest har naevnt.

Ud af de 80 kommentarer handler 23 af dem om behov for kompetencelgft og flere ressourcer, hvis
der skal udfares tidlig opsporing. Her skriver medlemmerne blandt andet, at tidlig opsporing nogle
gange ikke bliver lavet, fordi personalet enten ikke har faglige kompetencer til at se og viderebringe
observationer, eller fordi personalet har for travit.

| 20 af kommentarerne — svarende til en fjerdedel — har medlemmer beskrevet deres oplevelser af ikke
at blive hart, nér de videreformidler observationer og bekymringer i forbindelse med tidlig opsporing.

7”7

Jeg oplever desveerre, at vores plejehjemslcege ikke vil
lytte til os som plejepersonale, men kun vil tale med
sygeplejersken. Dette gor at vi desveerre har borgere,
der mé vente leengere end nedvendigt pd at fd den
optimale behandling eller en henvisning til udredning.

Social- og sundhedsassistent

Andre kommentarer handler om mere generelle problemer med at fa de relevante instanser til at
reagere hurtigt nok pa henvendelser. Fx at der bliver handlet sent pa de dokumenterede
observationer, at det tvaerfaglige samarbejde halter, og at der generelt mangler tid til opgaven

7”7

Jeg havde en borger, der tydeligt var meget darlig,
cendrede personlighed og ingen appetit havde. Jeg
dokumenterede hver dag, men der gik mere end 3 uger
efter forste dokumentation, fer nogen reagerede.

Social- og Sundhedsassistent

7”7

Jeg oplever desveerre, at systemet er meget tungt at
arbejde med. Der er en masse forskellige tveerfaglige
samarbejdspartnere, som skulle veere ansat for
borgernes bedste, men det sander til pga. for lidt tid til
opgaven.

Social- og sundhedshjcelper
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Yderligere har 14 medlemmer eksplicit givet udtryk for, at de mener tidlig opsporing er vigtig. Deres
kommentarer vidner om situationer, hvor tidlig opsporing har hjulpet borgere. Samtidigt viser disse
kommentarer ogsd, at medlemmerne har et gnske om at, at de selv og deres kollegaer dygtigger sig
og far mere tid til tidlig opsporing i deres arbejde.

Sektor og arbejdsomrade

Figur 12 viser respondenternes sektortilhgrsforhold fordelt pa arbejdsomrader. 17 procent af
medlemmerne ansat i “socialpsykiatrien, bostatte, botilbud og lignende” udggres af medlemmer af
FOAs Paedagogiske sektor, mens de resterende 87 procent er medlemmer af FOAs Social- og
sundhedssektor. For specialomradets vedkommende er det 62 procent af de ansatte, der kommer fra
Paedagogisk sektor, mens 38 procent er medlemmer af Social- og sundhedssektoren. Pa de tre gvrige
arbejdsomrader udgares respondenterne udelukkende af medlemmer af Social- og sundhedssektoren.
| alt har 128 medlemmer af Paedagogisk sektor svaret pa undersggelsen, mens 2.240 fra Social- og
sundhedssektoren har svaret.

Figur 12. Arbejdsomrade fordel pa sektor

| hjemmeplejen (728)

Pa et plejehjem/plejecenter eller aktivitetscenter (1.188)

| behandlingspsykiatrien eller
distriktspsykiatrien (82)

| socialpsykiatrien, bostatte, botilbud og lignende (234)
Pa specialomradet (handikapinstitution, degninstitution,
specialskole eller lignende) (136) °

| alt (2.368) g

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

B Paedagogisk Sektor Social- og Sundhedssektoren

Antal svar fremgar df figuren
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Metode

Indsamlingsperiode
Undersaggelsen er gennemfart i perioden 21. december 2020 til 5. januar 2021.

Indsamlingsmetode

Data er indsamlet i en spgrgeskemaundersggelse udsendt til FOAs elektroniske
medlemspanel. Der blev udsendt én pamindelse til deltagerne. Undersggelsen vedrarte ogsa
andre emner end tidlig opsporing.

Malgruppen

Malgruppen for denne undersggelse er erhvervsaktive medlemmer af FOAs Social- og
sundhedssektor og Peedagogisk sektor, som er ansat i ldreplejen, behandlingspsykiatrien,
socialpsykiatrien eller det specialiserede socialomrade. Da det kun er et udsnit af disse
medlemmer, der har deltaget i undersaggelsen, er alle analyser forbundet med en statistisk
usikkerhed. Alle sammenhaenge og forskelle, der beskrives i teksten, er testet statistisk
signifikante pa et signifikansniveau pa minimum 95 %. Hermed kan vi med minimum 95 %
sikkerhed sige, at der er tale om statistisk sikre sammenhaenge og forskelle og ikke blot
tilfaeldigheder. Fremhaeves forskelle i teksten, som ikke er statistisk sikre, vil det blive
kommenteret.

Antal besvarelser og svarprocent

Resultaterne i dette notat er baseret pa svarene fra i alt 2.368 medlemmer inden for
ovenstaende malgruppe. Heraf er 2.240 medlemmer af FOAs Social- og sundhedssektor,
mens 128 er medlemmer af FOAs Paedagogiske sektor.

Disse spagrgsmal blev udsendt i forbindelse med en starre undersggelse, som ogsa vedrgrte
andre emner og malgrupper end dem, der er afrapporteret i dette notat. Til den samlede
medlemsundersggelse blev i alt 7.771 erhvervsaktive medlemmer inviteret til, hvoraf 4.237
medlemmer gennemfarte undersggelsen helt eller delvist. Det svarer til en samlet
svarprocent pa 55.

Repreesentativitet og veegtning af data

Stikpreven er undersggt for repraesentativitet pa parametrene sektor, tillidshverv og alder.
Repraesentativitetsanalysen viste, at Kost- og Servicesektoren og Paedagogisk Sektor er
underrepraesenterede, mens Social- og Sundhedssektoren og Teknik- og Servicesektoren er
overrepraesenterede. Analysen viste desuden, at unge under 30 ar og medlemmer i alderen
30-39 ar er underrepraesenterede, mens medlemmer i aldersgrupperne 50-59 ar og 60 ar og
deriver er overrepraesenterede. Stikprgven er repraesentativ pd medlemmer i alderen 40-49
ar. Medlemmer med tillidshverv (dvs. tillidsrepraesentanter, fallestillidsrepraesentanter og
arbejdsmiljg-repraesentanter) er overrepraesenterede i stikprgven, mens medlemmer uden
tillidshverv er underrepraesenterede.

Data er ikke vaegtet.
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