Hverdagsliv og livretter

Det virker paradoksalt, at velfungerende &ldre i eget hjem har mindre indflydelse pa
egne maltider end mere svaekkede, ofte demente beboere

Dét, man selv kalder for mad, kalder de
professionelle ofte for "kost” eller”er-
nzaring”, og i denne tid er der betydelig
fokus pa forskellige former for fejler-
naering blandt seldre. Mange zldre far
for lidt at spise, mens endnu flere lider
af overvaegt, kredslgbsforstyrrelser og
diabetes(1).

Maden har vidt forskellig betydning for
den enkelte, og nar der skal ydes stgtte
til madlavning og maltider, er det vig-
tigt at kende til disse betydninger. Det
er ofte her, man kan finde arsager til
darlig trivsel eller grunde til, at der en-
ten spises for lidt, for meget eller for-
kert.

Dét at spise er ikke bare en tilfreds-
stillelse af kroppens behov. Madlavning
og maltider giver ogsd anledning til ny-
delse, til socialt samveer, til at udtryk-
ke omsorg for sine nzre, til at praestere
og hgste anerkendelse, til at udtrykke
sin identitet og sit kulturelle tilhgrsfor-
hold og til aktivitet og kreative udfoldel-
ser(3). N&r man laver sin egen mad, er
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man ogsa i hgjere grad ngdt til at kebe
ind, med alt hvad det indebaerer af
beslutningsprocesser, frisk luft, motion
og muligheden for at komme hjemme-
fra og mgde andre pa sin vej. Alt sam-
men elementer, som forsvinder, den
dag madlavning forsvinder ud af ens liv.
Eller omvendt: - Her findes méske nog-
le forholdsvis enkle muligheder for at
forbedre den enkeltes oplevelse af kva-
litet og indhold i dagligdagen. Dermed
lgses muligvis 0gsa nogle af ernaerings-
problemerne.

Frit madvalg

Valgfrihed er blevet det store mantra i
organiseringen af de offentlige service-
ydelser, og denne tendens er ogsa slaet
igennem inden for den offentlige mal-
tidsservice for sldre. | mange kommu-
ner er der da ogsa rigelige valgmulig-
heder og en stor fleksibilitet inden for
selve madordningen. Men for en del
aldre er oplevelsen af kvalitet omkring
maltider knyttet til det, at man selv har
lavet maden. Praktisk hjzelp til at lave
mad er dog ikke en valgmulighed i dag,
hvis man ikke laengere selv kan klare
den daglige madlavning. | de fleste
kommuner er der meget stramme reg-
ler for, hvornar hjzelp til madlavning
kan ydes. Modsat er reglerne for at bli-
ve visiteret til kommunernes madord-
ninger ofte meget lgse. Man kan stille
det spgrgsmal, om man i visitations-
processen bruger krafter nok pa at
analysere den enkelte borgers proble -
mer med at lave mad, eller om det er
den forhandenvaerende lgsning (udbragt
mad), som kommer til at definere borg-
erens behov for hjaelp?

Madlavning i leve- og bomiljgerne
Til gengeeld bruges der i dag mange
ressourcer pd at opmuntre beboere i de
mange nye leve- bomiljger til at deltage

i leve- bomiljgerne

i madlavningsaktiviteter og i beslutnin-
ger omkring menuer, tilberedning og
maltider. Der er sdledes stor forskel pa
den hjaelp, man kan fa som hjemmebo-
ende pensionist og som beboer i et
leve- bomiljg, og det kan forekomme
paradoksalt, at velfungerende eldre i
eget hjem har mindre indflydelse pa
egne maltider end mere svaekkede, ofte
demente beboere i leve- bomiljgerne.
Samtidig stiller leve- bomiljgerne
helt nye krav til plejepersonalet, som
far et storre fagligt ansvar bade i for-
hold til det ernaeringsmaessige, det
handveerksmaessige og det socialpaeda-
gogiske omkring madlavning og malti-
der. Fra flere sider stilles der spgrgs-
mal til, om en ung, nyuddannet social-
og sundhedshjeelper uden egentligehus-
morerfaringer kan lgfte det ansvar(4).
Som social- og sundhedshjzlper skal
man kunne bestride stillinger bade i
hjemmeplejen og i leve- bomiljgerne,
og kravet om en vis basisviden omkring
det at lave mad og deltage i maltider
sammen med fysisk/psykisk svaekkede
personer kan meget vel ggre det ngd-
vendigt at justere pa undervisningens
indhold i fremtiden.

Projektets madl og metoder
Med dette udgangspunkt tog Social- og
sundhedsskolen i efteraret 2002 initiativ
til et projekt kaldet "Hverdagsliv og
livretter”. Projektet blev finansieret af
Socialministeriets Pulje til sikring af
bedre kvalitet i den offentlige maltids-
service til aldre og blev gennemfgrt i
samarbejde med Holstebro Kommunes
hjemmepleje.

| projektet har vi arbejdet med at tyde-
liggere og beskrive madens betydninger
for den enkeltes hverdagsliv. Projektet
tager afsat i og bygger videre pa et
tidligere projekt om aeldres maltider:
"En bid af seldres hverdagsliv(2).



HVERDAGSLIV OG LIVRETTER | AF BIRGITTE HBJLUND

Det feelles overordnede mal var at for-
bedre den enkelte sldres mulighed for
at opretholde et selvstaendigt liv og
bevare magten over egen tilveerelse ved
blandt andet selv at kunne valge, hvor-
dan maltider skal foregd. For den delta-
gende kommune drejede det sig om i en
periode at udvide sin service omkring
bespisning ved ogsa at tilbyde hjeelp til
madlavning. Projektet gav dermed mu-
lighed for, at man i hjemmeplejen kun-
ne fa erfaringer med, hvad det ville
betyde at tilbyde en hgjere grad af valg-
frihed for de aldre borgere i kommu-
nen. For Social- og sundhedsskolen
drejede det sig om at afdaekke, hvilke
kompetencer frontpersonalet har brug
for, nar de skal yde hjeelp til madlav-
ning og maltider, s& man kunne bruge
disse erfaringer til at justere pd under-
visningens indhold.

Projektet blev fulgt og beskrevet af
fem undervisere fra Ringkjgbing Amts
Social- og sundhedsskole. Underviserne
indsamlede data, dels via 4-5 besgg i
hjemmet, nar der blev givet hjelp til
madlavningen, dels via interviews med
den aldre og hjelperen efter forsggets
afslutning.

Pa den baggrund har hver underviser
efterfglgende fremstillet en case, hvoraf
flere nu anvendes i undervisningen pa
Social- og sundhedsskolen.

Forsggsgruppen

| forsgget deltog i alt tolv seldre men-
nesker, som fik hjaelp til madlavning af
en gruppe social- og sundhedshjalpere
og -assistenter, i gennemsnit i 3 timer
om ugen i forsggsperioden. De delta-
gende borgere blev udvalgt i samarbej-
de med hjemmeplejens gruppeledere og
med henblik pd at f& sd mange forskel-
lige typer af problemstillinger reprae-
senteret som muligt. Samtidig var det
vigtigt, at deltagerne ikke blev ladt i
stikken efter de tre maneder, dvs. at
der kun blev sat forlgb i gang, hvor det
gav mening at yde en ekstra service i en

afgraenset periode. P3 trods af en for-
holdsvis kort tidsramme til at udvaelge
deltagerne lykkedes det at opna en ret
stor spredning, saledes at forsggsgrup-
pen kom til at omfatte:

e En madgruppe pa dagcentret med fire
deltagere. Heraf deltog tre (kvinder)
mest for at udveksle ideer og inspira-
tion og for det sociale samvar, mens
den fjerde (mand) kom for at leere at
lave mad, efter at hans kone var dgd.
Denne kombination viste sig at give
en god dynamik i gruppen.

e En madgruppe i privat regi med to
enlige mand, som lavede mad sam-
men pa skift hos hinanden med stotte
af en social- og sundhedshjeelper.
Dette forlgb (3 klart langt uden for
hjemmeplejens almindelige indsats-
omrade, men hgrte absolut til sol-
stralehistorierne i projektet.

e Tre forlgb med a&gtepar, som bade
skulle leere at lave diabetesmad og
erhverve madlavningsfaerdigheder for
at kunne overtage madlavningen pga.
agtefeellens sygdom.

e Tre forlgb med enlige kvinder, som af
forskellige grunde rent fysisk ikke var
i stand til at lave mad selv. Hjaelpen
bestod her bade i kompensation for
de tabte funktioner, vejledning og
traening, afprgvning af nye teknikker
og hjelpemidler og hjeelp til indkgb.

Erfaringer

Da de otte cases var meget forskellige,

kan der ikke generaliseres og konklu-

deres ud fra forsgget som helhed, men i

de otte cases findes mange konkrete

eksempler, som bekrafter allerede
kendte erfaringer(5), bla.:

e Det at ga pa indkgb er en aktivitet
med et stort forebyggende potentiale,
som for mange tillaegges stgrre
betydning end selve madlavningen

e Der er sammenhaeng mellem mang-
lende selskab og darlig appetit. Det
drejer sig bdde om at have nogen at

Social- og sundhedsskolen i Ring-
kjgbing Amt og Holstebro Kommu-
nes hjemmepleje indgik i foraret
2003 i et usadvanligt samarbejde
omkring udvikling af den offent-
lige méltidsservice. | en forsggs-
periode pa tre maneder blev der
givet praktisk hjzelp til pensionis-
ter, som gnskede at lave deres
egen mad, men som af forskellige
grunde ikke var i stand til det.
Artiklen beskriver projektet og
nogle af de erfaringer, som savel
skolen som hjemmeplejen fik ud
af forsgget.

Birgitte Hgjlund er ergoterapeut
og udviklingsmedarbejder pa So-
cial- og sundhedsskolen i Herning,
projektleder pa projekt "Hverdags-
liv og Livretter” og endelig kon-
taktperson for temaet "maltidet” i
Veganetvarket note 1

Birgitte Hgjlund
Social- og sundhedsskolen
sosubh(@ringamt.dk
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Der er sammenhang mellem manglende selskab og darlig appetit.

10

lave mad til og nogen at spise sam-
men med.

e Det er meget sveaert at komme i gang
med at lave mad selv igen, hvis man
fgrst har opgivet det.

e | mange tilfeelde er det lettere at
hjeelpe mand end kvinder med "mad-
lavningsproblemer”. Maske fordi
madlavning for (seldre] maend ikke
har samme identitetsbaerende funk-
tion. Det opleves i hgjere grad som en
mulighed for at erobre nyt land end
som at afgive territorium, hvis man
som mand i en hgj alder far mulighed
for at leere at lave mad.

Gode kokke og praktisk visdom

De deltagende social- og sundheds-
hjaelpere og -assistenter havde selv
meldt sig som interesserede, og deres
store engagement i hele forlgbet var
uden tvivl hovedarsagen til, at de fleste
forlgb var succesfulde. Der blev afholdt
to temadage for personalet, og de fgrte
omhyggelige logbgger over hvert forlgb.
| de afsluttende interviews blev der af
personalet givet udtryk for en stor glee-
de ved at fa lov til at yde denne hjalp,
der blev oplevet som bade relevant og
meningsfuld.

Feerdighederne i madlavning blandt et
hold social- og sundhedshjaelperelever
er meget forskellige, og derfor kunne
madlavning med fordel tilbydes som et
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valgfag i uddannelsen. Man kunne ogsa
leegge en del af praktikken i ét af de
kommunale kgkkener for de elever,
som har brug for det. Social- og sund-
hedsskolen har som opfslgning pa pro-
jektet indledt et samarbejde med Tek-
nisk Skole, forelgbig om et tvaerfagligt
efteruddannelsesforlgb for kekken- og
plejepersonale fra plejehjemmene.

| lgbet af projektet blev det dog mere og
mere tydeligt, at madlavningsfaerdig-
heder var gode at have, men at det slet
ikke var nok. Hvad nytter det at vaere
utrolig effektiv i et kgkken, hvis borg-
eren bliver sat helt ud af spillet? Selv
en solid, teoretisk viden om ernaring
og hygiejne slar ikke til, hvis den ikke
kan anvendes med omtanke. Man skal
som hjelper merke efter, hvorndr man
skal bringe sin viden pd banen, og hvor-
dan den skal formidles i netop dette
hjem. Projektforlgbet har i hgj grad
synliggjort, at personlige kompetencer
eller "praktiske visdom” i naesten alle
tilfeelde er den afggrende faktor for, om
et forlgb lykkes eller ej.

Madlavningshjalp fremover

En del af den stgtte, der blev givet i pro-
jektet, falder inden for rammerne af
det, der i dag kan bevilges. Det kraever
blot en skaerpet opmarksomhed. | pro-
jektet er der flere gode eksempler p3,

hvordan der stgttes op omkring de re-
sultater, der er opndet i afprevningsfor-
lgbet. Der spgrges ind til, hvordan det
gar med madlavningen, man kigger i
tilbudsavisen sammen med borgeren,
kontakter ergoterapeuten om nogle
hjeelpemidler - maske kommer social-
og sundhedshjaelperen med en opskrift,
hun lige har fundet, eller hun finder tid
til at hakke det lgg eller skreelle de
kartofler, som det kniber med.
Forudsaetningen for, at denne omkost-
ningsfrie indsats bliver en naturlig del
af arbejdet er, at det fra ledelsens side
signaleres, at den slags interventioner
paskgnnes og betragtes som vigtige og
professionelle elementer i social- og
sundhedshjeelperens arbejde, og at der
gives "elastik” til den slags opgaver.
Men i projektet blev ogsa givet hjelp,
som ikke ville kunne bevilges i dag i
den padgaldende kommune, specielt:
o stgtte til at etablere spise- eller mad-
lavningsgrupper i eget hjem
e varig hjeelp til madlavning ved nedsat
funktion eller svaekkelse
e ledsagelse og fysisk hjaelp til indkgb.

Projektet viser, at der findes borgere,
som har brug for disse former for
hjeelp til madlavning. Om det kan lade
sig ggre at bevilge hjzelp til nogle af
disse funktioner er til en vis grad en
politisk afggrelse, som handler om



Hvorfor gaelder hjalp-til-selv- hjalpsprincippet ikke pa dette

omrdde, ndar man ellers er meget opmarksom pa, at ®ldre

mennesker skal udnytte deres ressourcer og endelig ikke ma fa

hjaelp til noget, de selv kan?

kommunens overordnede mal og priori-
teringer. Det er dog problematisk pa
forhand at udelukke hjeelp til bestemte
funktioner. Ifglge Servicelovens §75
skal den praktiske hjaelp ydes efter en
“konkret, individuel vurdering” og lg-
bende tilpasses borgerens behov, s det
er vel grundleeggende et spgrgsmal om,
hvilke behov der kan opnds enighed om
at opfatte som legale at bruge offentlige
midler til at daekke.

Argumenterne for det hensigtsmaes-
sige i at overveje at give stgtte til oven-
naevnte funktioner kunne vaere, at det i
et forebyggende aspekt handler om
"hjeelpens bivirkninger”: N&r man fra
offentlig side tilbyder at lgse seldre
menneskers madlavningsproblemer ved
at bringe feerdigtilberedt mad ud til
dem, ggr man dem i mange tilfaelde en
bjgrnetjeneste. Med baggrund i nogle af
eksemplerne fra projektet kan man
uden stort besveer forestille sig,hvordan
denne udtgmning af indhold i form af
hverdagsggremal og pligter bade kan
fore til et darligere funktionsniveau, til
kedsomhed og nedsat selvvaerd.

Desuden er det et paradoks, at man
prioriterer hjaelp til madlavning og mal-
tider hgjere i leve- bomiljgerne end i
folks eget hjem. Det vil uden tvivl fa den
konsekvens, at mange nye beboere for
leengst har vaennet sig af med at
deltage i beslutninger om den varme
mad, og de vil ikke vaere szerligt motive-
rede for at genoptage de hverdagsfor-
pligtelser, som de mere eller mindre
frivilligt har vaeret ngdt til at give afkald
pa, mens de boede hjemme.

Forslag til handling

For tiden er der mere tale om at ind-
skreenke end at udvide den offentlige
service, og der er en forstdelig modvilje
mod nye tiltag, som koster timer. | den
forbindelse kunne det vaere interessant
at undersgge, hvor mange borgere der
reelt gnsker den valgmulighed at fa
hjeelp til at lave sin egen mad eller stgt-

te til at etablere mad- eller spisegrup-
per? Det umiddelbare indtryk er, at ho-
vedparten er tilfredse med muligheden
for at spise pa café eller at fa maden
bragt, sd maske drejer det sig om en
forsvindende lille gruppe. En spgrge-
skemaundersggelse kunne give et fin-
gerpeg om behovets omfang.

Det er sveert at undersgge og dokumen-
tere, om det kan betale sig rent sam-
fundsgkonomisk at yde stgtte til mad-
lavning og indkgb, men der er ingen
tvivl om, at der er en sammenhang
mellem oplevet livskvalitet, appetit, er-
naringstilstand og sundhed. Og der er
heller ingen tvivl om, at en del aeldre
hjemmeboende i dag har en ernarings-
tilstand, som ikke er optimal.

Hvis man vil forbedre sit serviceniveau
pa en kontrollerbar méade, er det mest
oplagt at starte med de sméatspisende
og underernzerede. Her kunne man kig-
ge pa de kriterier, som man bla. i Valby
har opstillet for, hvilke borgere der skal
tilbydes en szrlig indsats i form af kon-
trolvejning, stgtte og vejledning og en
seerlig energitaet kost. Det drejer sig
specielt om aldre, der:

e har et BMI p& under 20
e er nyudskrevne fra sygehus
e har haft et nyligt sterre vaegttab(é)

Opkvalificering af ngglepersoner

Med en central visitationsenhed er det
primeert visitatorgruppen, som skal
skaerpe deres opmarksomhed, nar de
modtager en henvendelse om at fa ud-
bragt mad, eller ved de indledende visi-
tationssamtaler, som maske handler
om helt andre ydelser. Man m& sparge
mere detaljeret ind til, hvordan mad-
lavning klares, og ikke mindst til hvil-
ken betydning de forskellige elementer
har for borgerens livskvalitet, hvis man
vil sikre sig, at den hjeelp, man tilbyder,
hverken er for meget eller for lidt - og
at hjaelpen ogsa far den gnskede effekt.
Né&r dagligdagen gér sin gang, er det i
mange hjem social- og sundhedshjal-

peren eller -assistenten, der som den
eneste person, der kommer i hjemmet
udefra, skal reagere pa forandringer.
Hvis der skal gribes ind, skal hun sige
til. Der er derfor grund til fortsat at
saette fokus pd hendes kompetencer.

Man kan med god grund stille spgrgs-
malet: Hvorfor geaelder hjaelp-til-selv-
hjelpsprincippet ikke pa dette omrade,
nar man ellers er meget opmaerksom
pd, at eldre mennesker skal udnytte
deres ressourcer og endelig ikke ma fa
hjaelp til noget, de selv kan? Er det mon
fordi en portion udbragt mad fra eller til
ikke betyder s& meget som tre hjemme-
hjaelpstimer om ugen?

NOTE 1

VEGA- netveerket er et videnskabende netvark
om &ldres hverdagsliv tilknyttet Gerontologisk
Institut. Yderligere information om VEGA kan

findes pa: www.ceps.suite.dk/vega.html
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