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Hetta tilmeelid er umbidid av Felagnum Faroyskir
Sjukrargktarfredingar i sambandi vid atakid
Nursing Now, sum er samstarv millum altjoda
samstarvid hja sjukrargktarfredingum ICN og
heimsheilsustovnin WHO. Endamalid er at seta
sjoneykuna a leiklutin hja sjukrargktarfredingum,
ta i® raedur um heilsu, javnreettindi og figgjar-
liga burdardygd.

Felagid Feroyskir Sjukrargktarfredingar eftirlysa
eina yvirskipada aetlan fyri, hverja sjukrargkt
politiski myndugleikin vil hava fyri ta jattan, i
er sett av til sjukrargkt a eldragkinum. Tilmeelid
greinar ti gjolliga, hverjir sjukrarektarfakligir
forleikar eru neydugir fyri at tryggja eldri borgarum
eina dygdargoda teenastu a fyriskipanar-, leidslu-
og starvsfolkastigi.

Somuleidis verdur hugt at, i hvenn mun
teenasturnar hja kommununum eru i samsvari
vid visjonirnar i eldrapolitikkinum og yvirskipada
endamalid i eldralogini um eina samskipada
heildarteenastu, og um hjalpin hevur fyrilit fyri
torvi, trivnadi, fortreytum og sjalvsavgerdarreetti
borgarans. Okkara varhugi er, at tad ikki altid er
samsvar, og at skipanin 8 kommunalum stigi kann
vera ein fording fyri eini persénsmidsavnandi
tilgongd, har teenasturnar verda skipadar vid stadi
i tarvi og ynskjum hins einstaka. Nyggj kanning
visir, at Utbodid av teenastum er sera ymiskt fra
oki til oki, og eldri borgarin hevur litla avirkan a,
hvussu teenasturnar eru skipadar.

Eldragkid er a einum vegamoti. Avbjodingarnar
eru longu sera stérar, og tad er atrokandi, at
vit sum samfelag endurskoda og nyhugsa
okkara tilgongd til rgkt og vidgerd av eldri
folki. Demografiskar avbjodingar, tverrandi
starvsfolkaorka og yrkisferleiki, hugburdur til eldri
og at arbeida vid eldri, og samansetti tarvurin hja
eldri eru avbjodingar, sum mugu takast i alvara.

i hesum tilmaeli eru lystar moguligar loysnir vi®
stedi i feroyskum vidurskiftum og londunum
uttan um okkum, grundad a gransking a gkinum.
Vit hava vist & tervin a skikkadum starvsfolki
og tervin a fakligari menning. Vit hava hugt
at royndum i londum, sum hava sett i verk
heilsuskipanir vid sjukrargktarfredingum vid vidari
heimildum, og vit lysa nordurlendska gransking i
veelferdartakniligum loysnum. Eisini koma vit inn
a tervin a geriatri i foroyska heilsuverkinum og
tydningin & at faa skipanina vid festum leekna a
roktarheimi setta i verk.

Samlada tilfarid i hesum tilmaeli er rigvusmikid,
men til ber at lesa partar i tilmaelinum alt eftir,
hverii gkir hava ahuga.

Okkara von er, at tilmzelid kann vidvirka til kjak
i foroyska samfelagnum og birta undir haldferar
loysnir, soleidis at ein personsmidsavnandi
tilgongd verdur sett i verk i kommununum og
samlada fgroyska heilsuverkinum.
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Sjukrarpktarfradingur
Master i folkaheilsuvisindum

Jonver Christiansen
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Master i avanseradari, kliniskari, geriatriskari sjukrargkt



Forord hja forkvinnuni i Felagnum
Foroyskir Sjukrargktarfrgdingar

Ein hornasteinur i veelferdartsenstuni i einum
framkomnum samfelag er tann teenasta, vit sum
land bjoda okkara eldru borgarum og teimum
borgarum, id hava serligan terv a rokt og vidgerd.

Felagid Feroyskir Sjukrarektarfredingar (FFS) er
av ti fatan, at allir feroyingar hava reett til javn-
bjodis atgongd til heilsuteenastur a ellisarum.
Spurningurin er, hvussu vit sum samfelag tryggja,
at tad ber til at veita hesa taenastu, har trygd er
fyri dygdini av teenastuni.

Primeri heilsugeirin hevur verid vidgjerdur gjogn-
um nogv ar, baedi millum vanliga félkid og i
ymisku politisku skipanunum, baedi kommunalt
og fyri landid.

Urslitié var, at abyrgdin av gkinum vard legd fra
landinum 4t til kommununar at umsita fra 1/1
2015. Valdi leisturin var at skipa Feroyar i sam-
starvsgkir fyri at tryggja, at ekini kundu lyfta stéru
uppgavuna i felag.

Arini fram til, at avgerdin bleiv tikin um, at
kommununar skuldu umsita primera geiran, voru
merkt av stillstedu. Ongar serligar ilegur voéru
gjordar a gkinum, og starvsfolkini hevdu eina
kenslu av, at all menning av gkinum var stedgad.

Gledin var ti stor, ta id avgerdin vard tikin um, at
kommunurnar hereftir skuldu hava abyrgdina av
gkinum, ti okid og starvsfolkini hevdu terv a, at

ilogur vordu gjerdar beedi i menning, til nyggjar
teenastur og annad.

Sjalvt um tad er glediligt, at abyrgdin av gkinum
er komin upp a plass, og arbeitt hevur verid vid
at menna og utbyggja okid, sidan kommununar
yvirtéku, hevur FFS ta sannfering, at 16gin, id okid
er skipad eftir, ikki hevur teer fakligu asetingarnar,
sum eru neydugar fyri at tryggja borgarunum eina
dygdartaenastu. FFS hevur gjggnum alla tilgongd-
ina vist a just hendan trupulleika, men Urslitid er
tianverri ein 16g 0, ikki inniheldur faklig krov til
tey, sum skulu veita teenastuna. Hetta er als ikKki
ngktandi.

NU eldragkid skal eftirmetast i politisku skipan-
unum, er tad framvegis bert Ut fra ti jattan,
kommunalu samstervini hava fingid tillutad, og
ikki ut fra, hver fakligheit er neydug fyri at tryggja
teenastuna a einum fakligum st@di.

Tad er alneydugt at skjalfesta, hverjir fakligir
forleikar skulu vera fyri at tryggja tsenastuna
a einum fakliga virdiligum stedi fyri einstaka
borgaran.

FFS hevur ti gjert eitt tiimaeli, har lyst verdur,
hvarijir sjukrargktarfakligir forleikar eiga at vera a
primera gkinum. Hetta fyri at tryggja borgaranum
neyduga fakligheit eins og at samskipa teenastu-
rnar soleidis, at allir borgarar i Feroyum hava raett
til somu teenastur uttan mun til bustad.

Oluva i Gong, forkvinna
Felagid Feroyskir Sjukrargktarfradingar
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1. Innleiding

Eldragkid vard flutt kommununum at umsita
tann 1. januar 2015. | eldralégini (2014), sum
vard samtykt arid fyri, eru eingi faklig krov sett
til tey starvsfélk, sum skulu umsita og virka a
eldragkinum, og tiskil stendur tad kommununum
fritt fyri at seta folk eftir teirra tykki. Heldur ikki eru
yvirskipad krev um dygdina i teimum teenastum,
id verda veittar. Hetta og tad at kommunurnar eru

ymiskt fyri figgjarliga, kann hava vid seer, at teer
heilsuteenastur, sum eldri standa i bodi, verda
ymiskar i dygd og vavi, alt eftir hvar i landinum
td byrt. Bytid millum 67+ og samlada folkatali® i
eldragkjunum er somuleidis ymiskt, og i hesum
hopi eru QOkistaenastan i Sandoyar syslu og Bu-
og Heimateenastan i Suduroy i eini serstedu, si
mynd 1.

%-bytio millum 67+/samlada folkatalid
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Mynd 1, Hagstovan, april 2021

Felagid Feroyskir Sjukrargktarfredingar eftirlysir eina yvirskipada eetlan fyri, hverja sjukrargkt politiski
myndugleikin vil hava fyri ta jattan, id er sett av til sjukrargkt & eldragkinum.
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Felagid er vid i nordurlendskum samstarvi SSN'
og saman vid hinum Nordurlondunum vid i altjéda
atakinum fra 2018-2020 nevnt Nursing Now.

Nursing Now? er eitt samstarv millum altj6da
sjukrargktarfelagid ICN og heimsheilsustovnin
WHO. Try ara atakid hevur sum mal at haskka
virdingina fyri sjukrargktarfredingum og seta
sjoneykuna a leiklutin hja sjukrargktarfredingum,
ta id reedur um heilsu, javnreettindi og figgjarligari
burdardygd. Nursing Now Nordic er svarid hja
teimum nordurlendsku sjukrargktarfakfelagunum
til altjoda atakid® Nursing Now, sum skal birta
politiskan ahuga fyri tydninginum at gera ilegur i
sjukrargktarfradi.

Nursing Now Nordic hevur sjoneykuna a try gkir:
1. Sjukrargktarfakliga leioslu & gllum leidslustigum

2. Innfgra og gagnnyta Advanced Nurse Practitioner —
avanseraoa kliniska sjlkrarpkt

3. Heimsmal nr. 3, 5 og 8 hja ST.

Heimsmal 3: Tryggja ellum heilsugott liv, virka
fyri trivnadi fyri ell i ellum aldri eins og atgongd til
heilsutaenastur.

Heimsmal 5: Faa i lag javnstgdu millum kynini og
mattmenna allar kvinnur og gentur.

Heimsmal 8: At virka fyri varandi, inkluderandi
og burdardyggum buskaparvekstri, fullum og
urtekugddum virksemi og semiligum arbeidi til
all.

1 https://ssn-norden.dk/om-ssn/
2 https://www.nursingnow.org/who-we-are/
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Hetta tilmeaelid lysir verandi heilsuskipanir og
avbjédingar a eldragkinum og gevur eitt bod uppa,
hvussu heilsuteenastur kunnu skipast i primera
geiranum vid denti a sjukrargktarfakligar ferleikar
i leidslu og beinleidis sjukrargkt Ut fra omanfyri
nevndu heimsmalum, har vit i hevudsheitum taka
stedi i heimsmali 3 um heilsu og trivnad.

Hetta er ahugavert, ti abendingar eru um, at taer
skipanir, i@ kommunurnar veita heilsutaenastur
eftir, og sum skulu studla undir heilsu og
trivnad teirra eldru, kunnu vera ein fording fyri
politisku visjonini um at veita eldri borgarum eina
samskipada heildarteenastu vid stedi i tervum og
ynskjum hins einstaka.

Tad er harafturat neydugt at kasta ljés a hesi
vidurskifti orsakad av demografisku fram-
skrivingunum, sum greitt visa, at lutfallid millum
borgarar i arbeidsferum aldri og tey, sum eru
oman fyri 67 ar, broytist soleidis, at tad naestu
arini gerast feerri at lyfta uppgavuna at veita
noktandi heilsutaenastur til eitt vaksandi og
aldrandi eettarlid, har serliga bélkurin av teimum
eldri enn 80 ar gkist.

Hoast eydsyndan terv a skikkadum heilsustarvs-
folki til eldragkid, sum er 6gvuliga samansett, er
avbjodingin at Utvega starvsfolk, og kanska serliga
sjukrargktarfredingar, longu sera stér. Orsgkirnar
eru ikki eintyddar og kunnu helst finnast baedi i
hugburdinum til aldurdom, ageism, vidurkenning-
ini av at arbeida a eldragkinum, skipanini av gki-
num og @drum vidurskiftum.

2. Malsetningur

Vitandi, at heilsutaenastur til eldri eru treytadar av
og mugu skipast sum samsterv tvertur um fak
og geirar, verdur sjoneykan i hesum tilmaelinum
td serliga sett & neydugar sjukrargktarfakligar

forleikar. Yvirskipadur malsetningur er tiskil at orda
eitt tilmaeli um skipan av dygdargédum heilsu-
teenastum i primera geiranum vid hevudsdenti a
eldragkid og sjukrargktarfakligar ferleikar.

3. Stutt gjegnumgongd av bygnadinum
i tilmeaelinum

Tad hevur verid torfort at lysa ndverandi og kom-
andi avbjodingarnar a eldragkinum i Feroyum, ti
tad finnast bert faar kanningar, og litil gransking
er a gkinum. Tilmaelid er ti i stéran mun grundad
a kanningar og gransking uttanlands eins og a
drdgvar royndir sum sjukrargktarfredingar a
gkinum.

Her fara vit heilt stutt at lysa tey oki, id verda
vidgjerd i tilmaelinum, og sum vit meta hava
tydning fyriatskiljatey vidurskifti,id geraseg gald-
andi i sjukrargktini til eldri.

Eftir at vit hava umrgtt heilsu og trivnad fyri all i
gllum aldri (heimsmal 3) og greinad demografisku
broytingarnar vid lyklatelum og greitt fra, hvussu
gongdin a eldragkinum higartil hevur verid,
verdur hugt at, hverji vidurskifti hava tydning
fyri heilsu og trivnad hja eldri folki. Vidfevnd
gransking og kanningar visa, at heimid og tad at
kunna taka avgerdir egna vegna eru teir teettir,
sum hava sterstan tydning i hesum sambandi.

Sidani verdur hugt at, hvussu primeri geirin og
serliga eldragkid og heilsutaenastur til eldri eru
skipad. Stadi er tikid i ordada eldrapolitikkinum
(AMR 2013), eldralogini (Eldralogin 2014) og
teimumskipanumakommunalumstigi,sumeldra-
gkini verda umsitin eftir. Abendingar eru um,
at teer kommunalu skipanirnar kunnu vera ein
fording fyri eini persénsmidsavnandi tilgongd,
har sjalvsavgerdarraetturin eins og tervur og
ynski hins einstaka eru i middeplinum.

Kompleksu avbjodingarnar hja eldri borgarum,
baedi heilsuligar og sosialar, seta krov til breidar

sjukrargktarfakligar ferleikar & hegum stigi eins
og sterkar fakligar leidslur a ellum leidslustigum.
Hetta og fraveran av geriatriskum farleikum, tad
veri seg vidgerd ella rokt, i foroyska heilsuverk-
inum verda nagreiniliga lyst ut fra gransking.

Harnaest verda hgvudsavbjédingarnar, sumeru at
utvega skikkad starvsfélk og avmarkad atgongd
hja eldri til heilsuteenastur, greinadar. Nei-
ligur hugburdur ella ageism, sum snyr seg um 1)
Stereotypar fatanir av eldri 2) Fordémar, id avirka
kenslurnar métvegis eldri og 3) Atferd ella hand-
lingar, id diskriminera eldri einans grundad a teirra
aldur, er tydandi tattur fyri tilgongdina til eldri i
heilsufakligum hgpi, tad veri seg i heilsuverkinum
ella i beinleidis sambandinum millum tann
eldra og einstaka heilsustarvsfolkid. Greidar
abendingar eru um sambandi® millum ageism
og heilsu og trivnad teirra eldru, trupulleikar vid
rekruttering til eldragkid, vantandi atgongd til
heilsutaenastur og vantandi gransking, har eldri i
stéran mun eru Gtihyst. [ tilmaelinum verdur hetta
lyst, eins og hvussu ageism visir seg i Feroyum.

Litandi frameftir fara vit at visa a, at heilsuframi,
sjukufyribyrging og rehabilitering sum hugtek og
ikkiminst atekieinipersénsmidsavnanditilgongd
kunnu vera bod upp a at tryggja eitt dygdargott
og figgjarliga haldfert eldragki. Somuleidis
vidgera vit tokni og veelferdartakniligar loysnir
sum part av neydugum framtidar tillagingum a
eldragkinum.

At enda verdur tikid samanum vidvikjandi fakligari

menning a eldragkinum vidvikjandi ageism,
rekruttering og endurskodanini av eldragkinum.
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4. Heilsa og trivnadur fyri gll i ellum aldri
— heimsmal 3

Heimsmal 3 snyr seg um at tryggja ellum eitt
heilsugott liv og virka fyri trivnadi fyri all i ellum
aldri. Spurningurin er, hvussu feroyska samfelagid
tryggjar eldri feroyingum eitt heilsugott liv og
dygdargddar heilsutaenastur, sum er ein fyritreyt
fyri heilsu og trivnadi hja eldri. Fyri at svara
hesum spurningi lysa vit fyrst gkid vid feroyskum
og utlendskum lyklatglum.

Tad er kent, at vid aldrinum okist tittleikin
av varandi sjukum, so sum diabetes, KOL,
hjartasjukur og degenerativar neourlogiskar
sjukur, har demensur hevur storstan tittleika
(Frelich, Olesen, Kristensen 2017). Fleiri félk vid
varandi og samansettum sjukum fara at seta
verandi skipanir, id veita heilsutaenastur til eldri,
undir tryst (WHO 2015a).

Ein avbjoding vid verandi skipanum er sambezert
WHO (2015a), at teer ikki meta tervinum hja
aldrandi vid samansettum heilsutrupulleikum.
Hvert hetta er galdandi i Feroyum, er ilt at siga,
ti vit hava ikki faroyskar kanningar at visa a, men
okkara royndir studla undir, at sama er galdandi i
Foroyum. Hetta er sera erkymlandi, ti tad eru tey
aldrandi, sum hava flest innleggingardagar, eins
og Menningaraetlan fyri sjukrahusverkid (HIMR
2016) visir 4. Talid av seingjardegum er heegst
fyri tey 60+, si mynd nr. 2 a og 2 b og heilsu-
utreidslurnar samsvarandi flestar fyri hendan
aldursbolkin, si mynd nr. 3.

Samstundis sum tad verda fleiri eldri vid
samansettum tarvi, stadfestir Menningaraetlanin
fyri sjukrahusverkid (HIMR 2016), at tervur verdur
a fleiri sjukrarektarfrgdingum i framtidini.

"Gongdin vid vaksandi lutfallinum av eldri
folki fer at vidfera, at tervurin & sjukrahlstaena-
stum gkist samstundis sum tervurin a fakfolki
okist. Fyri sjukrargktarfrgdingarnar, sum er tann
storsti fakbdlkurin & sjukrahisunum, fara demo-
grafisku broytingarnar at gera, at tervurin a
sjukrargktarfredingum ekist komandi arini.” S. 14.

—— s b —— B g =

Midal seingjadagar fyri hverja innlegging

@kingin a heilsuteenastum i sjukrahusverkinum
okist samsvarandi i kommunum, ta id sjukling-
ar verda utskrivadir. Gongdin seinastu arini hevur
verid, at innleggingartidin er stytt, og sjuklingar
verda skjott utskrivadir, ofta til vidari vidgerd i
primera geiranum. Sum saest i mynd 4, er inn-
leggingartidin & feroysku sjukrahisunum stytt vid
9,1 degi i midal fra 1985 til 2018, hoast talid av
67+ i sama tidarskeidi er haekkad knappliga 80%
og er stadugt vaksandi, si mynd 5.

— —1

Vanliga hava eldri folk sterri tgrv a sjikrahtisteenastum, sum myndin nidanfyri eisini visir.
Myndin er eitt yvirlit yvir talid & seingjardegum bytt & aldur, & fgroysku sjlkrahdsunum fra 2013-2015.
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Mynd 2 a. Seingjardagar — aldursbytt.
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Mynd 2 b. Innleggingardagar — aldursbytt.
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Mynd 3. Heilsuttreidslurnar eru flestar 50-100 ar
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Mynd 4. Hagstova Faroya okt. 2020.
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Mynd 5. Félkatal 67+, Hagstovan april, 2021
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Gransking av eldragkinum i Feroyum er avmarkad,
men sambaert nordurlendskum og altjoda
kanningum fara demografisku broytingarnar at
hava vid seer haegri krov til heilsuteenasturnar i
primera geiranum bzedi i dygd og i vavi. Sostatt
verdur tervur a fleiri sjukraroktarfradingum
og oktur tervur a at betra fakligu forleikarnar
hja sjukrargktarfredingum (Fagerstrdm 2011,
Finnbakk et al. 2012, WHO 2015a, Christiansen
og Fagerstrom 2016, SUM 2016, HMR 2016,
Hansen et al. 2020).

Heilsuverkid er i flestu farum skipad soleidis, at
tad er betur fort fyri at taka saer av einstgkum
bradfeingis heilsutrupulleikum enn av teimum
meira samansettu og kronisku heilsutrupulleik-
unum, sum visa seg at vaksa vid arunum. Ikki er
ovanligt, at eldri folk vid fleiri sjukum (multisjuk)
eru hjafleiri serlaeknum i sama ari og faa fleiri slog
av heilivagi fyri ymiskar sjukur (Frglich, Olesen,
Kristensen 2017). Hja teimum, sum hava sam-
band vid fleiri heilsustarvsfolk, sum seta ymiskar
vidgerdir i verk, setur tad stér krov til at sam-
skipa heilsuatekini. Urslitid av vantandi sam-
skipan i heilsuverkinum er 6neydug liding, vid
tad at abyrgdin av at faa til vega neyduga heilsu-
kunning verdur lggd a tann eldra ella familjuna
(WHO 2015a).

WHO og heimsmal 3

Sambaert heimsmali try hja WHO? er neydugt at
seta burdardygg menningarmal, og tad krevur
eina tilsogn um Healthy Ageing, ta i® um eldri
reedur — og ein tilsogn til at taka felags tak at orda

provfastan politikk tvertur um geirar, sum styrkir
forleikan hja eldri flki. | samstarvi vid limalondini
ma WHO leida eitt samskipad heimsatak at
fremja Healthy Aging igjegnum burdardyggu
menningarmalini.

Healthy Aging er grundarsteinurin undir at tryggja
heilsu fyri oll, sum er innbygt i heimsmal 3. Um
vit ikki geva okkum far um heilsuliga og sosiala
roktartgrvin hja vaksandi talinum a eldri folki, fer
tad at vera dmeaguligt at tryggja heilsu fyri all.

Sambezert WHO (2015b) eigur ein broyting av
heilsu- og almannaskipanum at fara fram, har
farid verdur fra bara at hava sjoneykuna a sjuku
til at veita integrated person-centred care, sum
fer at hava stersta arinid. Hugsad eigur at verda
um hesi gKir:

Tryggja framhaldandi reetta atgongd til sjuku-
fyribyrging, heilsuframa, vidgerd og re-
habilitering gjegnum gll livsskeid

Menna sterkar, integreradar heilsuskipanir, sum
mida eftir haegsta foerleikastigi a ellisarum

Gera atkomuligar heilsuteenastur og veaelferdar-
tokni, sum studla undir vidlikahald av ferleika-
st@di, har tad er neydugt

Vid at menna meguleikarnar fyri gddari heilsu i
gllum livsskeidum ber til at tryggja, at eldri folk
kunnu vardveita sin sjalvsavgerdarraett og okja
sosiala og figgjarliga lutteku i samfelagnum, sam-
stundis sum tad minkar um heilsuutreidslurnar.®

3 http://www.aal-europe.eu/sustainable-development-goals-the-challenges-and-opportunities-of-an-ageing-population/

4 https://www.who.int/ageing/sdgs/en/
5 do

5. Demografi og broytingar a eldragkinum -
lyklatgl

Landsgrannskodarin hevur i 2014 gert eina lysing
av seguligu gongdini av eldragkinum fra 2005 til
2013 (Dam 2014). Her seest, at talid a brukarum i
Heimataenastuni er minkad, medan rgktarheims-
plassini eru gkt, si mynd 6 a nzestu sidu. Naes
(2015) visir &, at i Feroyum hevur gongdin a
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eldragkinum - beint mdtvegis grannalondunum -
verid at byggja dyr rektarheimsplass heldur enn at
styrkja fyribyrgjandi taenastur til heimabugvandi.
Reingerd sum teenasta til eldri vard tikin burtur i
2009. Nekur gki veita té i dag figgjarligan studul
til reingerd.

Samlada talid av brukarum i Heimatanastuni og a ellis- og roktarheimum

——
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Mynd 6. Landsgrannskodanin 2014

Hoéast samlada talid av brukarum i Heimateenastuni og eldrasambylum er munandi minkad, eru

lenarutreidslurnar gktar i sama tidarskeidi, si mynd 7:

Tal av brikarum i mun til lenarutreidslur
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Mynd 7. Landsgrannskodanin
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Mynd 8 visir, at eins og tali® a brukarum er timatalid fyri hvenn brikara og samlada timatalid i

Heimataenastuni munandi minkad.

Timatal um vikuna
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Mynd 8. Landsgrannskodanin 2014

A mynd 9 szest gongdin ella broytingin i samansetingini av starvsfélkum a eldragkinum fram til 2013.

Tal av starvsfolkum
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Mynd 9. Landsgrannskodanin 2014

Landsgrannskodarin tekur m.a. soleidis saman
um telini fyri eldragkid i tidarskeidnum 2005
til 2013, beint adrenn okid verdur lagt ut til
kommunurnar at umsita:

® Folk 67 ar ella eldri vorou 1000 fleiri i tali

e Tey, i0 faa hjalp fra Heimataenastuni, eru 400 feerri i tali
e Roktarheimsplassini eru fleiri

e Ferri timar eru veittir il heimargkt

e Samladu lgnarutreidslurnar eru pktar
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Demografiska gongdin hevur vid seer, at
lutfalli® millum tey i arbeidsferum aldri og
félkapensjonistar stadugt minkar, so tad i 2057
er komid nidur a 2,15, har tad i dag er umleid
4, si mynd 10. i mynd 11 szest, at samanborid
vid onnur Nordurlond og Evropa er framroknadi
%-parturin av teimum, sum eru 70 ar og eldri i
Fagroyum, reettiliga hggur, Finnland og Evropa
undantikin.

&

o) Felagid Foroyskir Sjlkrargktarfrodingar

Folkatal og demografiska forsyrgjarasteddin, 1985-2058
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Vidm.: Arini 1985-2018 eru uppgjord tol, medan 2019-58 eru fréd seinni falkatalsframskriving Hagstewvunnar,

Mynd 10. Biskaparradid, heystid 2019
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Mynd 11. Biskaparradid, heystid 2019

Hesar badar framskrivingarnar eru tiknar ur
heystfragreidingini hja Buskaparradnum i 2019,
og fragreidingin endar vid at mzela til at gera eina
aetlan fyri, hvussu byrgjast kann fyri sjuku og
fremja heilsuna hja eldri. Ein slik heilsufremjandi
og sjukufyribyrgjandi  tilgongd fer smb.
Buskaparradnum veentandi at:

1. Beta um heilsuna og gkja livsg6dskuna hja eldri

2. Minka um aldurstreytadu heilsu- og
rgktardtreioslurnar pr. folk pr. ar

3. Minka um trystid a heilsuteenastur, baedi i primera og
sekundera geiranum

www.sjukrarokt.fo

Tel, sum vit hava fingid fra Kommunufelagnum i
oktober 2020, visa, at tad eru serliga tey 80 ara
gomlu og eldru, sum vaksa i tali komandi arini,
og fra 2020-2021 vaentast ein munandi gking, si
mynd 12 a naestu sidu.
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Arligur vekstur i tal av 80+

Tal av 80+

Mynd 12. Kommunufelagid

Hetta setur tiskil krev til kommunurnar um
at menna munadyggar sjukufyribyrgjandi og
heilsufremjandi teenastur til hendan aldursbolkin,
um malid er at mida eftir haegsta forleikastedi a
ellisarum (WHO 2015a).

Vit hava ikki fingid til vega storvegis hagtel fyri
ymsu eldragkini, men samlada talid av buplassum
er sambaert kommunufelagnum minkad vid 5
plassum ur 645 pr. 1 januar 2015 til 640 pr. 1.
januar 2020, si fylgiskjal nr. 1. Samstundis eru
nyggjar heilsufremjandi og sjukufyribyrgjandi
teenastur settar a stovn og styrktar, sidan okid
vard yvirtikid, og teer nyggjasta véru umleettingar-
og rehabiliteringsdepilin URD og Demensdepilin

a Tjarnargardi i Torshavnar kommunu, sum |6tu
upp i mai 2021.

Samanumtiki® kann sigast, at tad er vinningur
i, at eldragkini verda skipad i samsvari vid
tilradingarnar hja WHO, heimsmalini og tilmaelini
fra Buskaparradnum, har herdsla er logd a
heilsuframa,  sjukufyribyrging, rehabilitering,
vidgerd og rokt & einum hggum fakligum stigi vid
stedi i ynskjum og tervum hins einstaka.

Vit fara ti at hyggja at, hvussu eldragkid er skipad
i Feroyum, men fyrst ein stutt lysing av, hvat
hevur tydning fyri heilsu og trivnad hja eldri.

6. Heilsa og trivnadur hja eldri

Sum longu nevnt fara demografisku broytingarnar
at okja tervin a og kravid til heilsuteenastur i
primera geiranum og serliga a eldragkinum.
Hesar broytingar hava i alheims hgpi havt vid
seer ektan ahuga fyri heilsu og trivnadi teirra
eldru, eisini Ut fra einum sjénarhorni um figgjarligt
haldferi (SST 2019). A félkaheilsugkinum hevur
annars litid fokus verid a eldri (Dahl, 2010), og
kemur hetta kanska av, at allysingin hja WHO
(Saugstad 2009) hevur sjukufraveru sum fyritreyt
fyri gédari heilsu og tiskil utilokar tey, sum hava
fingid einhverja varandi sjuku. i 2015 kom fyrsta
alheimsfragreidingin hja WHO (2015a) um Ageing
and Health, har heilsa verdur allyst breidari og
meiri holistiskt vid denti a trivnad a ellisarum.
Norski laeknin Peter Hjort (1993) hevur adra
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allysing, sum snyr seg um gerandisdagin. Hann
sigur, at heilsa er orka ella megi (empowerment)
i mun til krevini i gerandisdegnum. Hendan
allysingin er meiri fevnandi og gevur meining,
ta id tu hevur fingid sjuku at dragast vid. Wahl,
Iwarsson og Oswald (2012) visa 4, at tad ber til at
eldast veel og trivast hoast mistar forleikar:

“... we define aging well as maintaining the
highest autonomy, well-being, and preservation
of one’s self and identity as possible, even in
the face of severe competence loss.” (Wahl,
Iwarsson, Oswald 2012, s. 310).

WHO (2015a) visir i nevndu fragreiding 4, at heilsa
er ein mannaraettur hja eldri:

“A rights-based approach to healthy ageing
can help address the legal, social and structural
barriers to good health for older people, and
clarify the legal obligations of state and non-state
actors to respect, protect and fulfil these rights.”
(s. 14).

Tad eru ikki einans teir biomedisinsku teettirnir,
so sum rgrsla, kostur, royking og alkohol, id hava
tydning fyri heilsu, men karmarnir, id eru myndadir
av teirri mentan og ti gerandisdegi, vit liva i, hava
stéra avirkan & heilsu og trivnad. Gerontologisk
gransking hevur stadfest, at heimid og at eldast i
egnum heimi (Ageing in Place), eins og maguleikin
fyri at taka avgerdir egna vegna (agency) eru
serliga tydandi i sambandi vid heilsu og trivnad
hja eldri og geva teimum megd (empowerment),
tryggleika, styrktan samleika og raedi a egnum livi
(Chaudhury, Rowels 2005, Jolanki 2009, Haak
et al. 2009, Greinier, Phillipson 2013, Hillcoat-
Nallétamby, Ogg 2014, Mahler et al. 2014, Roin
2015). Hetta eru taettir, sum eru umraddir i ordada
eldrapolitikkinum fyri Feroyar.

Ageing in Place er altjoda hugtak, sum snyr seg
um reettin til og meguleikan fyri at bugva i egnum
bustadi hoast forleikamiss (Abramsson 2015,
WHO 2015a), og meguleikin fyri at buleikast
heima er i storan mun ein fyritreyt fyri at vardveita
sjalvsavgerdarraettin i hegum aldri. Tad er
umradandi, ti tad gevur eldri borgarum tign uttan
mun til, hver heilsustadan er (Welford et al. 2011),
men tverrandi avirkan a egid liv avirkar heilsu,
trivnad og livsgddsku negativt (Janlgv, Hallberg,
Petersson 2006, Themessl-Huber, Hubbard, Munro
2007, Ruggiano, Edvardsson 2013, Réin 2018b).

Umfatandi kanningar uttanlands (Wiles et al.
2009, Dye,Willoughby, Battisto 2011, Hillcoat-
Nalletamby, Ogg 2014, lecovitch 2014,
Abramsson 2015, WHO 2015a, Stones, Gullifer
2016, Munkejord, Eggebg, Schoénfelder 2018,
Bosch-Farré et al. 2020) eins og i Feroyum
(Frodskaparsetur Fegroya 2010, AMR 2013, Rdin
2015, NBH 2016, Jensen, a Lakjuni, Matras 2021)
visa, at eldri vilja bugva heima sum longst.

Tadfinstlitilgransking og faarkanningariFeroyum,
har eldri sjalvi koma til oréanna. Men tad var just
manglandi avirkan a4 egnan gerandisdag, sum
eldri a bdeindum i Nordoyggjum govu til kennar i
umfatandi negdsemiskanning i 2016.°

Kvalitativ kanning i sambandi vid masterritgerd
i folkaheilsu stadfestir eisini tad sama, at eldri
foroyingar vilja rada seer sjalvum og liva trygt i
egnum heimi sum longst vid hjalp fra avvardandi,
grannalagnum og ti almenna (Jensen, a Lakjuni,
Matras 2021).

Samanumtikid kann sigast, at hetta setur krov
um eina meira holistiska tilgongd & eldragkinum,
sum studlar eldri i at kunna vera i egnum
heimi sum longst, eins og serlig faklig krav til
sjukargktarfredingar og onnur heilsustarvsfolk,
id arbeida i primera geiranum, og bygnadarligar
karmar, sum gera tad mgguligt at Gtinna sjukrargkt
vid stadi i tervi og ynskjum hins einstaka.

Vit fara nd at hyggja at, hvussu eldragkid, har
flestu heilsuteenasturnar til eldri verda veittar, er
skipad.

6 https://nbh.fo/wp-content/uploads/2017/07/ngdsemiskanning-nbh-august-2016-almenn.pdf, slide nr. 9

7. Skipan av eldragkinum

Eldragkid er partur av primera geiranum, sum
er allystur vid teimum skipanum, sum veita
félki heilsutaenastur uttan fyri sjukrahusini, so
sum kommunulaeknataenastan, Apoteksverkid,
eldragkid (heimataenasta, bueindir, dagtilbod,
samdggurs-rehabilitering osfr.), Almannaverkid,
Hjalpartolamidstedin o.a. Adrar teenastur i

7.1 Yvirskipaoir karmar

primera geiranum kunnu vera tannlaekni,
tannrektari, ergoterapi, fysioterapi, fotarokt,
salarfredingur, kostradgevi o.s.fr.

i hesum tilmzelinum fara vit sum &dur nevnt
at hugsavna okkum um eldragki® vid denti a
sjukrargktarfakligar taenastur.

i hesum brotinum verdur hugt at yvirskipadu kermunum fyri eldragkid i Feroyum.
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Fyri at tryggja nektandi heilsuteenastur til vaks-
andi eettarlidid av eldri meelir WHO (2015b) i
fragreidingini WHO global strategy on people
centred and integrated health services til grund-
leggjandi broyting i tilgongdini at veita heilsu-
teenastur til eldri. PCC ella ein personsmidsavn-
andi tilgongd verdur mett at kunna tryggja eina
figgjarliga, haldfera og dygdargéda teenastu-
veiting (Rugganino, Edvarsson 2013, WHO 2015b,
Ra&in 2018a), har farid verdur fra ti sidbundna bio-
medisinska leistinum til ein meiri holistiskan og
menniskjaligan arbeidshatt. Fyrilit verdur havt fyri
torvi, veentanum og ynskjum borgarans, har hann
er virkin luttakari, ta id avgerdir vidvikjandi egnari

Eldragkini eru i dag skipad eftir lagtingslog nr. 19
fra 7. april 2014 um heimateenastu og eldrarokt
v.m. (Eldralégin 2014). Endamalid i eldralogini er
at veita eina samskipada heildarteenastu, id skal
stimbra salarligu og likamligu heilsu og trivnad
borgarans, so at hann kann bugva heima sum
longst.

Teenastan skal veitast vid fyriliti fyri sjalvs-
avgerdarreettinum og i samstarvi vid hin einstaka.

Virdini i eldralogini eru sostatt eisini i samsvari vid
asetingarnar i PCC um eina menniskjaliga, holis-
tiska tilgongd, sum nevna taettirnar, sum eru
serliga tydandi fyri heilsuna hja eldri — heimid og
reettin til at taka avgerdir egna vegna.

| Vesturheiminum er orka legd i at okja og betra
um teenastuveitingarnar i heiminum hja borg-
aranum, so at maguleiki fyri Ageing in Place er til
stadar, og harvid — i samsvari vid PCC - ganga
ynskinum hja borgaranum a meti (Hillcoat-
Nallétamby, Ogg 2014, WHO 2015b).

Gongdin hevur verid beint tann gvuta i Feroyum,
har taenasturnar til heimabugvandi borgarar eru
feekkadar, medan figgjarliga orkan a eldragkinum
i alsamt sterri mun er farin til at byggja rektarheim,
i0 eru kostnadarmikil at reka (Nees 2015, Roin
2015 og 2018a). Henda radfesting kann sigast
at vera i andsegn vid politisku visjénina um at
skapa karmar fyri at bugva heima sum longst og
harvid meta ynskjum teirra eldru.

i 16gini stendur, at heimasjikrargkt fevnir um

heilsu skulu takast. Eisini skal borgarin kunnast
og studlast, so at tad ber til at taka avgerdir egna
vegna a einum upplystum grundarlagi.

| sambandi vi®, at avgerd vard tikin um at leggja
eldrokid Ut til kommunurnar at umsita, vard
ein eldrapolitikkur ordadur (AMR 2013), sum i
samsvari vid tilmaelini hja WHO (2015a, b) um eina
samskipada og persénsmidsavnada teenastu,
PCC, m.a. leggur dent & at skipa eina smidliga
og dygdargoda teenastu, id hevur fyrilit fyri torvi
og sjalvsavgerdarraetti hins einstaka og studlar
undir, at eldri kunnu bugva heima sum longst.

sjukufyribyrging, sjukrargkt, endurmenning, upp-
sokjandi arbeidi og almenna heilsuvegleiding.
Endurmenning ella rehabilitering eigur at vera ein
tilgongd, sum eydkennir virksemid i primera geira-
num. Borgarin skal hava atgongd til fyribyrgjandi
og endurmennandi veitingar eins og adrar
heilsutaenasturinserumhvervinun, ogallirborgarar
eiga at faa javnbjédis vidgerd. Endamalid er, at
borgarin faer mgguleika at liva eitt so gott liv sum
gjerligt, id inniber at megna gerandisvirksemid
og vera partur av samfelagnum. Rehabilitering
verdur i Hvidbog om rehabilteringsbegrebet
(Johansen et al. 2004) allyst soleidis:

“Rehabilitering er ein midvis og tidaravmarkad
samstarvstilgongd millum ein borgara, avvardandi
og yrkisleerd. Endamalid er, at borgarin, sum
hevur ella kann faa munandi avmarkadar
fysiskar, psykiskar og/ella sosialar virkisferleikar,
skal kunna rgkka einum sjalvstedugum og
innihaldsrikum  livi. Rehabilitering byggir a
livsstodu og avgerdir borgarans og inniheldur
samskipad, samanhangandi og vitanargrundad
atok.” (s. 16).

Rehabiliteringshugsjonin tekur, eins og PCC,
utgangsstedi i styrkjum, ynskjum og vilja borgar-
ans. Teenasta, tilbod, rekt og vidgerd er legd til
reettis soleidis, at einstaki borgarin verdur tikin
vid i teer avgerdir, id verda tiknar, og saman vid
fakfolki setir seer mal og lutmal i sambandi vid
rehabiliteringstilgongdina. A henda hatt verda
lunnar lagdir undir eina samanhangandi heildar-
kenslu hja borgaranum (Eplov et al. 2010).

Sambeert Hedevig Matras og Eydbjerg Joen-
sen, fysioterapeutum og leidarum & eldragkinum,
eru royndirnar av rehabilitering & eldragkinum,
sidan okid vard yvirtikid, godar. Somuleidis metir
Eydun Christiansen, stjori i Kommunufelagnum,
at tad hevur vist seg at verid ein fyrimunur, at
kommunurnar hava yvirtikid eldragkid, men at
tad kennist oreettvist imillum gkir, at ein feer eina
teenastu i einum gki, sum ein annar i @drum oki

7 https://issuu.com/faroemedia/docs/megd_bla_i_ 2019

ikki kann faa. Tad er ymiskt, hvussu kommunurnar
eru fyri figgjarliga, og summar kommunur spyta
nogvar pengar i eldragkid og adrar ikki (MEGD
des. 20197). Kanningin hja Jensen, & Lakjuni
og Matras (2021) visir, at tad er storur munur
millum teenastultbodid i teimum gkjunum, har
kanningin for fram. Stersta Utbodid var i teimum
stéru eldragkjunum, og tey véru munandi feerri i
smaerru gkjunum.

Eldragkid verdur i dag umsitid av Torshavnar kommunu og 7 kommunalum samstarvsekjum. Vit fara

her at lysa kommunalu skipanirnar av eldragkinum.

Kommunufelagid er felagid hja ellum kommunum
i Feroyum. Kommunufelagid umbodar mal mot-
vegis landsmyndugleikum 0.g. og ger uppskot
til umsitingarligar mannagongdir og skipanir,
forleikamenning v.m.®

Kommunufelagid® hevur leiklutin at radgeva og
vegleida kommunalpolitikarum og kommunalum
starvsfolkum i almennum spurningum, gera
kunningartilfar og radgeva og ferleikamenna
kommunurnar. A felagnum starvast stjori,
logfradiligur  radgevi, fulltrdi, skrivari og
skrivstovufolk. Ta id okid vard lagt ut til
kommunurnar at umsita, fekk Kommunufelagid
ein avgerandi leiklut fyri teimum umsitingarligu
mannagongdunum og skipanunum & elda-
rokinum, har kommunurnar fingu eitt stort
og umfatandi abyrgdareki afturat. Vit meta ti,
at heilsufakligi leikluturin eisini eigur at vera
umbodadur i Kommunufelagnum, sum hevur
abyrgdina av radgevingini og ferleikamenningini
i kommununum.

Ti eigur Kommunufelagid at seta a stovn eina
skipan a eldragkinum lika Barnaverndarstovuni,

8 http://www.kf.fo/lum-okkum/kommunufelagi%C3%B0
9 http://www.kf.fo/um-okkum/kommunuhusi%C3%B0

sum er felagskommunalur stovnur a barna-
verndargkinum, hvers uppgava m.a. er at styrkja
og samskipa barnaverndargkid, og at faa til vega
hagtel og skipa fyri gransking og menning a
gkinum.® Vit meela til, at Kommunufelagid setir
heilsufakligan radgeva, hvers uppgava verdur
samsvarandi barnaverndargkinum at styrkja og
samskipa eldragki® og at faa til vega hagtel og
gransking og menning av gkinum.

Eldragkini i Feroyum eru ymisk i stedd, og tad er
avmarkad, hvussu stora umsiting tey smaerru gki-
ni kunnu hava. Ti meta vit, at ein felags kommu-
nalur felagsskapur sum Kommunufelagid, sum
hevur heilsufakligan radgeva, kann gagna politik-
arum og leidarum i smeerru kommununum i sam-
bandi vid heilsufakligar spurningar.

Hoast londini Fgroyar og Danmark eru ymisk,
so er ahugavert i hesum sambandi at hyggja at
leiklutinum  hja Kommunernes Landsforening
(KL). Sum demi kunnu vit taka okkurt Ur rugvuni
a teirra heimasidu vidvikjandi eldrgkinum, so
sum skriv til leidarar i kommununum um nyggju
reglurnar um journalfering, sum komu i gildi 1. juli



2021," um netverk av dygdarmenning a heilsu-
og eldragkinum,” um nyggju reglurnar fra 1.
januar 2021 fyri digitalisering a eldragkinum?
og ahugaverd kunning um betranaratek / sikre
haender, sum KL er vid i, har kommunurnar,
sum eru vid i verkeetlanini, hava fingi® ambo? til
betringararbeidi, har leidarar og starvsfolk hava
sjoneykuna a leering og menning til gagns fyri
eldru borgararnar.™

Okkara grundgeving fyri at seta heilsufakligan
radgeva er grundad a tey vidurskifti, sum eru
umredd i hesum tilmeeli um tervin a fakligheit
a eldragkinum. Eldragki® er vitanartungt, og ti
krevst heilsufaklig vitan til heilsufrgdiliga radgev-
ing @ sama hatt sum til legfrediligu radgevingina.

10 https://www.kl.dk/media/28181/til-kommunale-ledere-om-ny-journalfoeringsbekendtgoerelse-og-vejledninger.pdf
11  https://www.kl.dk/nyheder/sundhed-og-aeldre/2021/kun-faa-ledige-pladser-paa-kls-netvaerk-for-udviklingskonsulenter-paa-

sundheds-og-aeldreomraadet/

12  https://www.kl.dk/search/?q=Digitalisering+p%C3%A5+socialomr% C3%A5det%2C+jurididk+vejledning
13 https://www.kl.dk/nyheder/sundhed-og-aeldre/2021/i-sikre-haender-er-nu-for-alvor-skudt-i-gang-med-taendte-kommuner/

Eldralégin  asetir, at allar avgerdir um
teenastuveiting skulu takast vid st@di i eini fakligari
torvsmeting. Tad merkir, at ta id ein personur ella
avvardandi vendir saer til eldragkid vid umbeon
um eina teenastu, so kemur ein visitatorur ella
torvsmetari, ofta ein sjukraregktarfredingur ella
ergoterapeutur, at vitja og metir um forleikastigiod
hja borgaranum a 9 gkjum (fylgiskjal 3). Sidani
verdur meelt til visar teenastur, id eru neyvt asettar
i elektronisku skrasetingarskipanini 3V, sum
stendur fyri Visitation, Virksemi og Vitan (fylgiskjal
3). Grundarlagid® undir fakligu tervsmetingini
tekur st@di i danska metingarambodnum Feelles
Sprog I (KL 2004), sum kommunurnar og
almannamyndugleikin i Danmark hava evnad
i felag (Nees 2015). Sambeert Nees (2015) er
endamalid vid visiteringini m.a. at kunna borgarar
um teer taenastur, sum standa i/ bodi, um teimum
torvar persoénliga ella praktiska hjalp.

Sostatt hevur visitatator ein avgerandi leiklut,
vidvikjandi hverjar taenastur eldri borgarin feer,
og virkar sum gatekeeper i skipanini (Petersen,
Schmidt 2004).

Skipanin kann tykjast nakad stirvin og i andsagn
vid andaniléginium heimataenastu, eldrargktv.m.,
har dentur er lagdur & m.a. sjalvsavgerdarraettin
hja borgaranum og megguleikan fyri at avirka
teenastuveitingina. § 1, stk 3 er solj¢dandi:

“Hjalpin skal taka atlit til torv, trivnad, fortreytir
og sjalvsavgerdarraett borgarans, og skal i storst
meoguligan mun verda veitt i samrad og i samstarvi
vid hin einstaka og i @8rum lagi vid tey avvardandi,
vid samtykki fra ti einstaka.” (Eldraloégin 2014).

Seinast i 1990’unum féru kommunurnar i
Danmark undir at nyta Feelles Sprog (KL 2002)
sum eitt felags skjalfestingar- og styringsambod
vid teirri grundgeving at faa betri gédsku og storri
gjognumskygni i teenasturnar (Rostgaard 2012).
Heimatsenastan vard umskipad eftir new puplic
management-prinsippinum, NPM, so taenastan
kundi gerast so effektiv sum gjorligt, og tad saest
aftur i standardiseradum matingarambodum og
Utbodi av eins taenastum til gll eldri, har tid er sett
a hverja taenastu seer, og tiskil verdur ikki fyrilit
havt fyri, at eldri eru sera ymisk og hava ymiskar
og skiftandi tervir fra degi til dags (Petersen,
Scmidt 2000, 2002, 2004, Andersen, Bilfeldt
2010, Rostgaard 2012). Skilligt er, at henda
skipan hevur i seer eina dhaldandi tvistedu millum
standardiseradar gjggnumskygdar teenastur, sum
skulu tryggja eina avisa godsku, og fyrilitini fyri
ymisleikanum hja teimum borgarum, sum hesar
teenastur standa i bodi (Richards 2000, Rostgaard
et al. 2014). Richards (2000) lysir tvistaduna sum
an uneasy tension between agency-centred
and user-centred objective®, har visitatorur i
tervsmetingini skal hava fyrilit fyri moguleikunum

14 Agency skal her skiljast sum skipan/stovnur og ikki sum agency-hugtakid, i® umbodar reettin til virkan a egid liv og maguleikan fyri at

taka avgerdir egna vegna.

fyri hjalp i skipanini og fyri persénliga tervinum
hja einstaka borgaranum.

Petersen og Schmidt (2000, 2002, 2004)
grundgeva fyri, at Feelles Sprog vidvirkar til, at
eldri verda seedd sum ein homogenur bolkur,
i0 verdur objektiveradur og avpersonifiseradur
soleidis, at borgernes egne mal og veerdier
ikke tydeliggores, men forbliver skjulte, og
mulighederne for en individuelt tilpasset hjeelp
vanskeliggores (Petersen, Schmidt 2004 s. 31).
Sterotypa fatanin av eldri sum ein einshattadur
bdlkur (Richards 2000, Petersen, Schmidt
2004, Thuesen 2016, Tadic 2018) kann soleidis
legitimera eina skipan, sum — hdast grundad i eini
personligari tervsmeting — i sinum strukturi ikki
altid metir tarvinum hja ti einstaka.

Nidanfyri verdur hetta greinad naerri fyri hvenn
bolk seer.

Torvsmetari ella visitatorur

Berglund et al. (2012) lysa tvisteduna hja visitatori,
og hverja avirkan henda stedan kann hava fyri
eldra borgaran:

“The professionals have limited power to make
individual solutions, as their power is mainly
rooted in the organisation ... This results in
difficulties for the professionals to empower the
older people to influence the needs assessment
and decision-making.” (S. 9).

Fleiri kanningar visa, at visitatorur [ sjdlvari
torvsmetingarvitjanini er so bundin av at
torvsmeta eftir dasettum leidbeiningum, at tann
eldri gevur upp og godtekur avgerdina, sum
verdur tikin (Petersen, Schmidt 2000, Janlgv,
Hallberg, Petersson 2006). Varhugin hevur verid,
at sidvenjan vid tervsmeting / Feroyum er meiri
fleksibul i verki, og at visitator tillagar —i tann mun
tad ber til — tervsmetingina eftir tervinum hja ti
einstaka.

Kanning hja Joénleivi Joensen, buskaparfradingi,
sum hann gjerdi & eldragkinum i Feroyum i
sambandi vid sina kandidatritgerd, “Pleje pa
markedsvilkar — En analyse af eeldreomradet pa
Feeroerne efter aeldrereformen i 2015,” bendir

Hesin arbeidshattur er imyndin av sokallada
BUM-modellinum (bestiller/udferer/modtager),
eisini ropt split-modellid, har tydiligt skott eigur
at vera millum visitation og veitara (Wollscheid,
Eriksen, Hallvik 2013, Thuesen 2016). Atfinnarar
iméti BUM-modellinum siga, at tydandi vitan um
steduna hja ti einstaka brukaranum fer fyri skjey-
tio, ta id ein persénmidsavnad visitatibnssam-
reda verdur flutt yvir i KT-skipanir hja veitaranum,
t.d. 3V (Cedersund, Olaison 2010).

td6 4, at visitatorarnir i Feroyum standa i somu
tvistedu, sum gransking uttanlands visir:

”... Ved at udtrykke visitatorens arbejdsrolle som
borgerens taleror, som en af visitatorerne gjorde
... kan det give en opfattelse af, at visitatorens
arbejde alene er at arbejde i klientens interesse.
Det er dog en sandhed med modifikationer,
at visitatorer bestiller ydelser kun pa vegne af
borgerne. Fordi visitatorer er ogsé i hej grad
en agent for regionens ledelse, der skal sikre,
at klienternes plejebehov standardiseres i
sadan en grad, at det passer ind i regionens
masseproduktion af plejeydelser ... Som en af
visitatorerne i ... udtrykte sig: "Det som jeg ma
huske er, det her, at jeg ikke kan tilbyde ydelser,
som viikke har. S jeg ma konstant have i tankerne,
hvilke ydelser vi har og holde fast i det, fordi jeg er
nodt til at vaere loyal overfor min arbejdsplads.”
(Joensen 2019, s. 53).

Tad er sostatt sjalvur strukturin ella BUM-modell-
id, sum flestu eldragkini, ta id okid vard yvirtikid,
framhaldandi valdu at skipa sinar teenastur efftir,
sum kann vera ein fording fyri, at heilsufremjandi
teettirnir Ageing in Place og Agency ikki koma til
fulnad og geva eldri borgarum empowerment til
at megna gerandisdagin, og tad er ti umradandi,
at visitatorur atekur saer ein user/person-centred
leiklut i tervsmetingarsamrgduni, um reddin hja
ti eldra skal koma til sjéndar (Richards 2000, Pe-
tersen, Scmidt 2004).



Er tad meguligt at skipa virksemid a eldragkinum
o0rvisi? [ dhugaverdari norskari  kanning
(Wollscheid, Eriksen, Hallvik 2013) millum leidarar
i Heimataenastuni szest, at negdsemid er storst,
har visitatorur og deildarleidari arbeida saman og
i stéran mun ganga iméti asettum leidbeiningum
um tervsmeting/ teenastuveiting, hoast skipanin i
Noregi — eins og i Feroyum — setur mark imillum
leiklutin hja visitatori, i® ger tervsmetingina,
og deildarleidaran, sum tekur avgerd um,
hverjar teenastur verda veittar. Heitid® a greinini:
Undermining the rules in home care services for
the elderly in Norway: flexibility and cooperation
ber bod um, at skipanin er ov stirvin og krevur
baedi sterri fleksibilitet og samstarv — i samsvari
vid atfinningarnar hja Petersen og Scmidt (2000,
2002, 2004) av feellessprog.

Otto (2013) hevur kannad fyribyrgjandi heima-
vitjanir i Danmark. Henda taenasta, sum eldra-
l6gin asetur sum krav i Fgroyum, hevur annad
arbeidslag vid tattum samsvarandi PCC, har til-
gongdin er merkt av samradingum um heilsu,
autonomi og personligar upplivingar, heilsu-
fremjandi tilgongd that encourages older people
to articulate their needs. Visandi til Otto (2013)
meelir Réin (2017) til, at heilsumyndugleikarnir
taka the user’s preferences, resources and net-
works into consideration when coordinating and
planning health care for people living in their own
homes and, importantly, that they are open for
negotiating needs.

Kanningar um, hvussu tey eldru sjalvi uppliva eina
tarvsmeting, eru ikki storar i vavi (Janlev, Hallberg,
Petersson 2006). Felags fyri teer er t6, at tey eldru
kenna seg ikki hava nakra avirkan a avgerd um
teenastuveitingar, ti hjalpin longu er skilmarkad,
adrenn tervsmetingin verdur gjord  (Petersen,
Schmidt 2004, Janlgv, Hallberg, Petersson 2006,
Berglund et al. 2012, Dempsey, Normand, Timonen
2016, Bdlenius et al. 2017). Kanning hja Rdin (2018)
gevur abendingar um, at eisini eldri i Fgroyum
vantar avirkan a teer teenastur, id standa teimum i
bodi, og sum kunnu studla undir at bugva heima
sum longst:

“Overall, the analysis showed that the users were
seldom involved in planning or scheduling the
care they received. What they were offered did not
always make sense to them or correspond to their
needs or preferences.” (s. 1).

Spurnartekn kann helst eisini setast vid
latumyndina, sum ein visitationsvitjan gevur. Hja
eldri borgarum vid ymiskum og skiftandi tervum
broytist henda letumynd ella steda fra degi til
dags, og ti geva visiteradu og predefineradu
teenasturnar ikki altid meining og svara enn
minni tervinum i lgtuni. Hollendski professarin i
etnologi, Annemarie Mol (2008), hevur kannad
upplivingarnar hja sjuklingum vid kroniskari sjuku
vid systemid. Hennara astedi um The Logic of
Choice, LCH og The Logic of Care, LCA vidgera
tvaer sera ymiskar tilgongdir. LCH fevnir um eina
beina tidarlinju, har avgerdir um taenastur verda
tiknar i eini letumynd, sum kann broytast skjott.
Hinvegin er sjénarhornid i LCA sirkulert, og ta id
um sjuklingar vid kroniskum sjukum og skiftandi
tervum reedur, er neydugt, at heilsuverkid tekur
stedu til gerandisdagin hja menniskjum, ogtiertad
no single, crucial moment when all relevant facts/
values are available. Problems emerge and as
they are tackled new problems arise (Mol, 2008, s.
61). Gjggnum hesa sjoneykuna eigur tarvsmeting
um baedi vidgerd, studul, rehabilitering og rokt at
vera partur av einum ahaldandi samstarvi millum
heilsuverki® og sjuklingin, har teenastan ikki er
givin frammanundan.

Samanumtikid kann sigast, at Mol ger seg til
talsmann fyri einum paradigmiskifti, har dentur
er lagdur a the ongoing, never-ending work from
both patient and clinician that goes into the
complex task of living with an illness (Greenhalgh,
2012, s. 96).

i kanningini hja Jensen, & Lakjuni, Matras (2021)
sast, at tey eldru ikki alti® komu til ordanna i
visitationssamrgduni, samregdan for i stadin fram
millum visitator og avvardandi. Ymiskar orsgkir
voru til hetta, men i fleiri farum var tad sjdonarmidid
hja avvardandi, sum vigadi mest i tervsmetingini.

Richards (2000) metir, at onnur stereotyp fatan um,
at eldri ikki eru for fyri at taka skikkadar avgerdir
egna vegna, kann vera orsgk til, at reddin hja ti eldra
ikki verdur tikin i alvara. [ kanning hja Samuelsson,
Osterholm, Olaison (2015) verdur stadfest, at ju
veikari tann eldri er, sterri er vandin fyri, at hann ikki
verdur fatadur sum forur fyri at taka avgerdir egna
vegna. Tad er ti, sum Roin (2018a) vid tilvising til
Gubrium og Holstein (2000) visir a, at if we don’t
listen carefully to older people or fail to encourage
them to speak for themselves, our own stereotypic
views can easily colour their lives, s. 9.

Standardiseradu teenasturnar avirka eisini
starvsfolk soleidis, at tey ikki a ngktandi
hatt hava meguleika fyri at nyta sinar fakligu
metingar og etiska umhugsni i steduni saman
vid borgaranum, ti skipanin longu hevur sett Ut
i kortid, hverjar teenastur skulu veitast (Petersen,
Schmidt 2004, Andersen, Bilfeldt 2010, Kanstrup
2011, Rostgaard 2012, Mahler et al. 2014). Feelles
sprog sampakkar illa vid skiftandi tervir, sum er
eydkennandi fyri teir borgarar, id faa teenastur fra
kommunalu eldrateenastunum, med Fzelles sprog
bliver hverdagen i hejere grad forhdndsbestemt
og faerdigformet omkring de standardydelser, der

Stereotypa fatanin av eldri sum einum homogen-
um bolki, id ikki er skikkadur at taka avgerdir egna
vegna, og sum legitimerar eina skipan, id pre-
definerar heilsuteenastur til eldri, hevur sann-likt
sin uppruna i ageism. Robert N. Butler, geronto-
logur og psykiatari, lysti hugtakid ageism i 1969,
sidani er hugtakid tillagad og broytt og hev-
ur i dag fleiri ymiskar allysingar. Her verdur vist til
svenska gerontologin Lars Andersson, sum i bok-
ini Alderism (Andersson 2008) allysir ageism, i®
umfatar sterotypar fatanir, kensluligar fordémar
og diskriminering, soleidis:

"Férdomar eller sterotypa férestéllningar som
utgar frén en ménniskas alder och som kan leda
til diskriminering.” (s. 32).

Diskrimineringin kann venda szer moti ellum
aldursbolkum, men i hesi fragreiding verdur hugt
at ageism motvegis eldri.

Kanningar visa, at ein negativur hugburdur
motvegis eldri og tad at eldast er radandi og hevur
storri avirkan a heilsu og sjalvsfatan teirra eldru
enn ein positivur hugburdur. Negativa fatanin er
somuleidis djupt grodursett og torfor at broyta
(Meisner 2012, Tornstam 2007), si mynd 13.

Andersson (2008) metir, at ageism kanska er tann
mest godkendi fordomurin, sum er til i samfelag-
num, og ti verdur diskrimineringin i stéran mun
godtikin uttan himpr. Hon er somuleidis torfer
at gerast tilvitad um, ti positivu og negativu fat-
anirnar liva lid um lid. Hoast beinleidis hatur ikki
verdur kastad a eldri, so finst t6 i samfelagnum

er blevet normeret i visitationen (Kanstrup 2011,
s. 80).

Sambaert Thuesen (2016) kann skipanin vid
BUM-modellinum somuleidis gerast ein fording
fyri einum tverfakligum samstarvi, har arbeitt
verdur saman vid borgaranum um mal, ynskir og
terv, sum hann sjalvur setir, ti tad longu er tikin
avgerd um teer teenasturnar, sum standa ti eldra i
bodi, eins og teenasturnar eru defineradar i Faelles
Sprog, sum ikki er ment i einum feroyskum, men
donskum, konteksti.
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Mynd 13. Meisner 2008.

ein otilvitad, men godtikin aksept av negativum
kenslum og fatanum um eldri og tad at eldast.

Sterotypa og ofta skeiva fatanin av eldri er 6gvuliga
torfor at koma til livs. Svenski sosiologurin
Lars Tornstam hevur kannad vitanina hja
svenskarum um eldri gjggnum eina spurnakann-
ing, Facts on Aging Quiz (Tornstam 2007). Kann-
ingin er gjord i tveimum umferum, fyrst i 1982 og
23 ar seinnii2005. Vitanin um ella stereotypa fata-
nin av eldri er litid broytt hesi arini. Bert 48% av
luttakarunum hevdu eina sanna fatan av eldri i
2005, og teer negativu stereotypurnar um eldri
og tad at eldast vistu seg somuleidis at vera rad-
andi og standa sterkast (Tornstam 2007).



WHO (2021) hevur just utgivid Global report on
ageism.’ Fragreidingin hevur eina umfatandi
gjggnumgongd av granskingartilfari um evnid,
og har verdur m.a. vist &, at neiligi hugburdurin
og stereotypa fatanin av eldri er munandi vaksin
seinastu 200 arini (Reuben et al. 2015, WHO
2021).

Tad er neydugt, at alt samfelagid og ikki minst
heilsustarvsfélk gerast tilvitad um henda radandi
og negativa hugburdin og gera sitt til at broyta
myndina, ti avleidingarnar fyri eldri eru éhepnar.

Samanumtiki® kann sigast, at ein persons-
midsavnandi tilgongd vié fyriliti fyri sjalvsavgerdar-
reetti, torvi, ynskjum og trivnadi hins einstaka,
og vid denti a sjukufyribyrging, rehabilitering og
heilsuframa, kemur til sjondar baedi i tilmeelinum
um eldrapolitikk og 16gini um heimateaenastu og
eldrargkt v.m., men seest ikki i nég stéran mun
aftur i teimum kommunalu skipanunum og ateku-
num a eldragkinum (Naes 2015, Roin 2017). Réin
(2017) leggur aherdslu &, at It is important to draw
attention to the contrast between political inten-
tions regarding elder care and the limited options
for putting the intentions into practice, s. 1.

15 https://www.who.int/teams/social-determinants-of-health/demographic-change-and-healthy-ageing/combatting-ageism/global-

report-on-ageism

Tilmaeli

Eldraldgin eigur at tryggja ellum feroyingum javnbjodis teenastur

Eldralogin eigur at tryggja, at heilsufakfolk verda sett a gkinum

Rehabilitering verour ment og verdur eitt tilbod til allar borgarar, sama hvar i landinum ein byr

Yvirskipada endamalid vio I6gini um eina persénsmidsavnandi tilgongd verdur iverksett 8 kommunalum stigi,
so at teenasturnar verda skipadar eftir tervi borgarans og ikki predefineradar sum nii, og dentur verdur lagdur a
sjalvsavgerdarraett hins einstaka og a teenastur, i0 studla undir at vera heima sum longst

Tey eldru eiga sjalvi at hava eina tydandi radd i sambandi vid skipan av teenastuveitingum eins og

Kommunufelagid/starvsfolk a eldragkinum

Seta heilsufakligan radgeva i Kommunufelagid, sum eisini hevur abyrgd av at gera regluligar kanningar, so sum:

Samla hagtel og greina vidurskiftir
Mata borgaranggdsemi

Mata heilsuurslit (outcome)
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o) Felagio Faroyskir Sjikrargktarfradingar

8. Eldraskid — kompleksitetur

Hoast alt fleiri eldri eru veel fyri og klara seg
veel, so hevur rakid seinastu arini verid, at
uppgavurnar og teenastan yvirhgvur i primera
geiranum stgdugt er vordin meiri samansett,
og skyldast hetta i hevudsheitum, at tad gerast
fleiri eldri vid kompleksum avbjédingum, so sum
multisjukum, polyfarmasi, palliation og kognitivum
forleikamissi, eins og eina uppgavugliding til
primera geiran orsakad av styttri innleggingartid
og fleiri maguleika fyri vidgerd, sum kunnu fara
fram i heiminum hja borgaranum (Vinge, Kilsmark
2009, DSR 2011, 2012, 2016, Ellegaard et
Dybbroe 2014, Christiansen 2017, Vinge 2018).

Danska Heilsustyrid hevur i virkisaetlanini Styrket
indsats for den aeldre medicinske patient (SUM,
2016) allyst tann eldra medisinska sjuklingin at
hava tvey ella fleiri av hesum eydkennum:

e Alvarsliga sjiku
e  Fleiri sjukur samstundis ella multimorbiditet

e Viogero vid fleiri slagum av heilivagi samstundis ella
polyfarmasi

e Vanaliga fadslustadu

e Minkandi virkisfarleika, baedi likamliga og/ella
sinnisliga

e Avmarkada megi/farleika at taka ser av s&r sjalvum

e Husast einsamallur og/ella hevur eitt veikt sosialt
netverk

e Hevur tgrv & tenastum fra eldragkinum og/ella
gdrum pgrtum av primera geiranum ella terv a
sjukrahusviogerd

Flestu brukararnir, sum eldragkid vardar av, baedi i
heimateenastuni og & bdeindunum, uppfylla hesar
treytirnar, og tad er ti eydsaed, at ein tverfakligur
og rehabiliterandi innsatsur tvertur um geirar
er alneydugur fyri at kunna meta tervinum hja
borgarum a heilsuteenastum i primera geiranum.
Men sum adur nevnt fara vit i hgvudsheitum
at vidgera tydningin av sjukrargktarfakligum
forleikum og leiklutin hja sjukrargktarfredingum
a eldragkinum, sum eiga ein tydandi leiklut i
samstarvinum millum geirar og fak.

Kompleksitetur er tad, sum vid einum ordi kann

www.sjukrarokt.fo

sigast at eydkenna eldragkid. Det nationale
forsknings- og analysecenter for velfeerd, VIVE,
hevur utgivid fragreiding um kompleksitetin i
kommunalari sjukrargkt (Vinge 2018) szed Ur
sjénarhorninum  hja  sjlkrarektarfredingum.
Greiningin visir, at kompleksiteturin fevnir um try
oki, tann kliniska ella medisinska, tann sosiala
og eisini teir fyriskipanarligu (organisatorisku)
karmarnar, sum eldragkini virka undir. Og
just tad, at pallurin ella arbeidsplassid hja
sjukrargktarfradingum & eldragkinum er i
heiminum hja borgaranum, annadhvert i egnum
heimi ella & eini bueind, hevur vid saer, at tann
sosiali kompleksiteturin fyllir négv i huganum hja
sjukrargktarfredingum a eldragkinum.

Sjukrargktarfredingarnir mettu, at tad var leett-
ari at ogna seer forleikar vidvikjandi vaksandi
medisinsku avbjédingunum, men sosiali kom-
pleksiteturin, har borgarar ikki hava ferleikar ella
moguleikar fyri at taka hond um heilsustoduna,
ofta orsakad av nidursettum kognitivum forleik-
um, psykiatriskum sjukum, misnytslu, truplum
familjusambondum og @drum etniciteti, kendust
metimiklar. Kanningin hja Vinge (2018) visti, at
sjukrargktarfredingarnir ofta fingu ein samskip-
andi leiklut og endadu sum toghaldarar vid-
vikjandi kompleksum sosialum trupulleikum hja
borgarunum, ti i systeminum er égreitt, hver
eigur leiklutin, og tad eru fa, sum vilja ataka seer
hann — hetta héast tad ikki er partur av kjarnu-
uppgavum hja sjukrargktarfredinginum. Hinvegin
er tad torfort at skilja millum tann kliniska og sosi-
ala kompleksitetin, sum ofta eru samantvinnadir,
og ti uppliva sjukrargktarfredingarnir, at teir ofta
eiga uppgavuna, men mangla ferleikarnar.

Somuleidis vard vist &, at borgararnir i nogv
sterri mun enn &dur eru éstabilir, og broytingar
i heilsusteduni henda bradliga, sum krevur oktar
forleikar til stodutakan i bradfeingis stedum og
eisini fyriskipanarligar forleikar og vitan um,
hvenn sjukrargktarfredingarnir skulu venda seer
til.

Fyriskipanarligur kompleksitetur fevnir um
ymiskar aktorar (fakbdlkar og eindir), kontinuitet
(beedi i relationini vid borgaran, millum starvs-
felagar og millum geirar) skipanir (skjalfesting, fyri-
reiking og samskifti) og arbeids- og/ella manna-
gongdir, sum ikki alti® eru ndg greidar og nog veel

8. Eldrapkid — kompleksitetur 23



kjolfestar i praksis. Sjukrargktarfredingarnir visa
a, at samansetta heilsustedan hja borgaranum
hevur vid seer, at tad eru ndgvir akterar, sum hava
samband vid vidkomandi, og ti er ofta trupult at
faa eitt samlad yvirlit yvir ein ofta sundurbyttan
innsats, sum er illa egnadur til folk vid multisju-
kum.

Samskipandi leikluturin gerst ti alsamt sterri hja
sjukrargktarfradingum a eldragkinum, og ti er tor-
vur a ferleikum at leida borgaragongdir, har sjukra-
roktarfredingurin ikki sjalvur atinnir allar upp-

gavurnar, sum stundum eru Utveittar til adrar fak-
bolkar. Smb. kanning, sum DSR, Kommunernes
Landsforening (KL) og Sundhedskartellet gjerdu
i 2011, er samskipandi leikluturin n6gv tann ster-
sti hja sjukrargktarfradingum i Heimataenastuni
(DSR 2011). A mynd 14 saest bytid av arbeids-
uppgavunum, naest eftir samskipan kemur um-
siting av heilivagi, sum er ein sera kompleks upp-
gava i sambandi vid polyfarmasi og monitor-
ering av hoskandi medisinskari vidgerd, id verdur
fyriskipad av baedi kommunulaeknum, i sambandi
vid innleggingar og i serlaeknavidtalum.

Fremtidens hjemmesygepleje

B Radgivning og vejledning af egen
ogandre faggrupper, elever eller
studerende [oplaring)

B Andet

B Radgivning, sundhedsfre mme og

statte i hverdagslivet

B @vrige kliniske opgaver

B Sirpleje

B Medicinhandtering

¥ Koordinering og planlegning af
borgerforlab

Mynd 14. Fremtidens hjemmesygepleje, statusrapport, DSR 2011

Vinge (2018) stadfestir, at lott atgongd til sparring
um kompleksar medisinskar spurningar hevur
alstéran tydning - sterri enn ferleikamenning
i avisum  medisinskum  sergreinum, ti
sjukrargktarfredingar a eldragkinum mgta
kompleksum avbjodingum i flestu sergreinum,
baedi somatiskum og psykiatriskum. Hetta
setur stor krov til leidslurnar a eldragkinum og
forleikarnar at skapa géd sambond til négvar
ymiskar samstarvsfelagar, stovnar og geirar.

Ein av nidurstedunum hja Vinge (2018)
er somuleidis, at tann medisinski, sosiali og
fyriskipanarligi kompleksiteturin hongur saman,
ti sosiali kompleksiteturin hja borgaranum
avirkar evnini at megna gerandisdagin
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(empowerment) i samsvari vid heilsusteduna,
eins og fyriskipanarligi kompleksiteturin avirkar
umstgdurnar og maguleikarnar fyri at veita eina
neoktandi og dygdargdda teenastu Ut fra steduni
og gerandisdegnum hja borgaranum. I'fylgiskjali
2 eru grafiskar lysingar av medisinskum, sosialum
og fyriskipanarligum kompleksiteti a eldragkinum.
Gransking um heimateenastuna i Danmark er
ikki stér i vavi, men Ellegaard og Dybbroe (2014)
visa 4, at rakid er, at de eeldre, ogsa syge aldre,
i stigende grad lever i eget hjem og ikke pa
institution. Tad er ti alneydugt, at allir fakbdlkar
ogna seer forleikar, so at eldri heimabugvandi
borgarar faa eina samskipada heildarteenastu i
eini smidligari og persénsmidsavnandi skipan.

Felagid Feroyskir Sjukrargktarfredingar

www.sjukrarokt.fo

Hoast storan kompleksitet og storan terv a
sjukrargktarfakligum ferleikum er tad sera trupult
at faa til vega skikkad starvsfolk, og eisini hdast
sjukrargktarfredingar, sum arbeida a eldragkinum
visa 4, at tad er spennandi, meiningsfult og meiri
komplekst enn at arbeida i sekundera geirarum,
ti avbjédingarnar eru sera samansettar og krevja
fakligar ferleikar, sum rgkka Ut um teir klinisku,
so sum at leida og arbeida sjalvstedugt (Carlson,
Ramgard, Bolmsjo, & Bengtsson, 2014).
Rekruttering av sjukrargktarfredingum verdur
vidgjord i broti fyri seg.

Tilmaeli

Menna allar fakbdlkar at handfara samansettar
borgaragongdir

Menna lidiliga skipan, sum rimar skjott
broytiligum stedum

Menna fyribyrgjandi og heilsustimbrandi
taenastur

Menna tverfakligt og -geirasamstarv

9. Sjukrarektarfakligir farleikar — leikluturin hja
sjukrarektarfrgdingum

Umframt samansettu  heilsuavbjédingarnar
hja borgarum a eldragkinum, sum eru lystar
omanfyri, so hava eldri borgarar samstundis
avmarkad motsteduferi at standa imoti
hottafellum sum bledrubruna, beinbroti, krimi
og odrum igerdarsjukum og ikki minst 6hepnum
avleidingum av medisinskari vidgerd, sum er
tann vanligasti vidgerdarhatturin hja félki vid
multisjukum (Bjerrum 2004, Hjort 2004, Wyller
2006, Ranhoff, Bgrdahl 2008). Hetta kemst av
nidursettari immunverju, minkandi eykakapasiteti
og viknandi evni at endurvinna homeostasu.
Broytingar i heilsusteduni hja veikum eldri vid
multisjukum kunnu koma knappliga, og just
ti, at moétsteduferid er avmarkad, so er skjot
hjalp avgerandi fyri at vinna megina aftur. Tott
monitorering  og sjukrargktarfakligir forleikar
a hogum stigi krevjast fyri at meta um steduna
og tillaga meguliga vidgerd og rokt i bradfeingis
stedum (Bedin, Dros-Mendelzweig, Chappuis
2013, Kiljunen 2019). Hetta setur stér krov til haga
fakligheit allan solarkringin (Dansk Sygeplejerad
2012). Vit hava varhuga av, at tad ikki altio er leett
at faa skjota hjalp fra kommunulaeknaskipanini,
serliga hja teimum, sum ikki eru for fyri at mata
upp i vidtaluhglunum hja leeknanum, og tad eru
helst tey, sum tola ringast at bida. Sostatt verdur
sjukrargktarfredingurin ofta talirerid hja hesum
bolki.

Umfatandi altjoda (Aiken et al., 2008, 2014,
Needleman et al. 2009, 2011, 2020, Griffiths et
al., 2019) og nu eisini nordurlendsk gransking

(Alenius 2014, Alenius et al. 2019, Projekt
NUCAP 2020) visir, at ngktandi normering av
sjukrargktarfredingum hevur avgerandi tydning,
taid reedur um sjuklingatrygd, lagan deydstittleika
og negdsemi hja borgaranum.

Flestu kanningarnar um samanhangin millum tal
av sjukrargktarfredingum og gddsku eru gjerdar i
sekundera geiranum. Granskingin i primera geira-
num er ikki so umfatandi og samanhangurin ikKki
so tydiligur (Backhaus 2017, Bing-Jonsson et
al. 2015, 2016), men ein yvirlitskanning (review)
hja Bostick et al. (2006) visir greidan samanhang
millum tal av sjukrarektarfredingum og dygd,
serliga malt upp a decubitus og fe@dslu. Nyggj
gransking hja Shin (2018) i Korea hevur vist
greidan samanhang millum tal av sjukrargktar-
fredingum a rektarheimum og heilsustaduna og
livsgodskuna hja bufolkunum.

Heidi Gautun er norskur granskari og sosio-
logur, sum hevur granskad noégv i starvsfolka-
manning i eldragkinum. Hon er rithevundur i
eini NOVA-fragreining, i® just er utgivin. Heitid
er En utvikling som mé& snus — Bemanning og
kompetanse i sykehjem og hjemmesykepleien.
Ut fra umfatandi kanningum i Noregi stadfestir
fragreidingin, at sjukraroktarfrgdingar a bueind-
um og i heimateenastuni hevdu avgerandi tyd-
ning fyri fullgoda fakliga dygd i taeenastunum, so
at sjukugongdin/-stedan hja borgaranum ikki
versnadi, og yvirskipad vidvikjandi grundleggjan-
di sjukrargkt, vidgerd, fyribyrging og aktivering.
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Onnur kanning millum avvardandi hja bufélkum
vistityduligan samanhang millum tal av sjukrargkt-
arfredingum og nggdsemi hja avvardandi, titt-
leikan av igerdarsjukum og decubitus, ngktandi
teenastu vidvikjandi salarligum trupulleikum og
vektmissi (Gautun 2020).

Gautun (2020) hevur eisini hugt at samstarvi-
num vid sekundera geiran, har tal av sjukrarokt-
arfredingum er avgerandi fyri, hvert samskiftid
millum geirarnar er a ngktandi stigi. Hon visir
somuleidis &, at dygd i teenastunum a eldragki-
num i stéran mun - umframt tal av sjukrarokt-
arfredingum - er tongt at ferleikunum hja
sjukrargktarfredingum, og hon metir, at kommun-
ali geirin hevur gjert ov litid vid at forleika-
menna og vidariutbugva sjukrargktarfradingar,
eins og starri orka eigur at leggjast i rekruttering
av sjukrargktarfrgdingum til gkid.

Seinastu arini er nogv granskad i, hverijir forleikar
eru neydugir hja sjukrargktarfredingum at hava,
um teir skulu starvast a eldragkinum (Backhaus
et al. 2015, Stanyon et al. 2017, Bing-Jonsson
et al. 2016, Kiljunen et al. 2017, 2019, Vatngy
et al. 2019), og at tad hevur tydning, hvussu
starvsfélkahopurin er samansettur (McGilton
et al. 2016). Av ti at sjukrargktarfredingar ofta
eru fair, so setur tad krov um breidar forleikar
vidvikjandi provgrundadari kliniskari vitan, vitan
um gerontologi/geriatri og harafturat vitan og
forleikar um etiskt umhugsni i sambandi vid
truplar avgerdir, forleikar at leida, vegleida og
menna roktarstarvsfolk vid styttri atbugvingum,
forleikar at samstarva breitt vid adrar fakbodlkar

Laft af generalistkompetencer
Her skal sygeplejerskerne laftes for at nd et fagligt forsvarligt niveau

En eller flere af nedenstiende

Peykiatri

Palliation

Sarbehandling

Demens

Farmakologl/smertebehandling

Gerontologi/geriatri

Rehabilitering

Padagogikformidlingvejledning  [INIINIEG
Ledelsefdelegation I
Eommunikation [IINENEGN

Mynd 15. Det nare Sundhedsvaesen, DSR 2016

og tvertur um geirar, forleikar at samskipa
ein samladan tvorfakligan og tversektoriellan
innsats til brukarar og ferleikar til at samstarva
veel vid avvardandi, sum eru sera tydandi
samstarvsfelagar og ikki altid hava somu fatan
sum brukarin ella tey professionellu (Backhaus et
al. 2015, Stanyon et al. 2017), si fylgiskjal 3 og
mynd 16.

Kanningar visa somuleidis, at forleikarnir a
eldragkinum standa ikki mat vid tad, sum tarvur
er a. Tad er galdandi fyri fleiri fakbolkar — eisini
sjukrargktarfredingar  (Bing-Jonsson et al.
2016, McGilton et al. 2016). Tad er ti neydugt,
at kommunali myndugleikin og leidslurnar a
eldragkjunum gera seer greitt, hvarjir forleikar
eru neydugir, um eldri borgarar vid samansettum
heilsuavbjodingum skulu faa nektandi taenastu
i eini PCC-tilgongd, har dentur verdur lagdur
a heilsuframa og sjukufyribyrging. Hetta
krevur somuleidis eina greining vidvikjandi
samansetingini av starvsfélkahdpinum og neyva
lysing av ferleikum hja gllum fakbdélkum (McGilton
& al. 2016, Kiljunen et al 2017).

i fragreidingini Det naere Sundhedsvaesen, sum
Dansk Sygeplejerad, DSR, gav Ut i 2016, seest,
at 83% av sjukrargktarfredingunum i primera
geiranum kendu seg hava terv a ferleikamenning
a fleiri ymiskum og grundleggjandi ekjum, um
teir skulu veita sjukrargkt a einum fullgédum og
fakliga noktandi stigi. A mynd 16 szest, hverjum
gkjum sjukrargktarfregdingar hildu seg vanta
forleikar i (DSR 2016).

Behov for dobbelt kompetenceloft

Special-
uddannelse §
kommunal
sygepleje

= Sygeplejersker
med udvidede
kompetencer
[APH)

Mynd 16. Det nare Sundhedsvaesen, DSR 2016
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DSR meelir til, at heimasjukrargktarfredingar sum
minsta krav faa eina eftiritbugving i kommunalari
sjukrargkt, og harnzest verdur mett neydugt at
utbugva sjukrargktarfrodingar a masterstigi a
avisum gkjum (DSR 2016). Tad er sostatt tarvur
a forleikamenning a fleiri stigum, baedi ein breid
og almenn ferleikamenning & ellum vidkomandi
gkjum i primera geiranum og serutbugvingar a
masterstigi til avis gkir, t.d. palliation og geriatri,
simynd 17.

ethical
competence
leadership
and interactional
development competence
competence

Holistic, individual,
person-centred care

guidance cooperation
competence competence
nce
clinical
in promating
WA bk competence

Mynd nr. 17. Sjukrargktarfakligir forleikar a bieindum hja eldri, Outi Kiljunen

Outi Kiljunen hevur skrivad Phd-ritgerd um
sjukrargktarfakligar forleikar, i® krevjast a
roktaheimum og @drum bueindum til eldri. Eins
og i heimataenastuni eru forleikar, id rokka Ut um
teir reint klinisku, alneydugir. Si, mynd 17.

Tad verdur ti maelt kommunalu myndugleikunum/
umsitingunum til at gera eina nagreining av
teimum ferleikunum, sum longu finnast, og sidani
gera eina menningaraetlan fyri, hvussu vantandi
forleikar kunnu faast til vega, sum eisini fer at
gera tad ahugavert hja starvsfolki vid hegum
rektarfakligum Utbugvingum at leita til eldragkini.
Hetta kundu eldragkini gjert i felag, so dygdin i
teenastunum verdur & hegum stigi og tiskil gllum
eldri feroyingum at gagni. Kommunufelagid, sum
m.a. hevur til endamals at samskipa kommunal
ahugamal’®, atti at havt ein tydandi leiklut i hesum
arbeidi.

16 http://www.kf.fo/um-okkum

Ein storur trupulleiki, sum sambeert Bing-
Jonsson (2016) og @d6rum granskarum
(McGiilton et al. 2016) eydkennir eldrgkid, er, at
oll roktarstarvsfolk dansaed Utbugvingarstig,
eisini starvsfolk vid ongari utbugving, starvast
a sama stigi og vid somu arbeidsuppgavum.
Tad er ti alneydugt, at skipanin a eldragkinum
hevur fyrilit fyri ferleikunum hja starvsfélkunum
og hevur greidar forleikaprofilar, sum aseta,
hverji ekir hver starvfélkabdlkur og ikki minst
sjukrargktarfredingar hava abyrgd av, so allir
forleikar verda gagnnyttir til fulnar.

Granskingarnar, sum vist er til i hesi fragreiding,
leggja aherdslu a og undirstrika alstoéra tervin a
sjukrargktarfredingum a eldragkinum.

Meelt verdur ti eisini til, at neydugu ferleikarnir
hja starvsfolkum a eldragkinum verda tiknir vid i
eftirmetingini av eldralogini.

Tilmaeli

Gera eina nagreining vidvikjandi

Farleikaprofilum og greina, hverjir farleikar eru
neydugir hja sjukrargktarfredingum og ellum
gorum fakbolkum, og taka hesa vitan vio i
eftirmetingini av eldralégini

At menna ambod, sum skulu brukast til at
stadfesta hesar farleikar

At gera eina greida tlan fyri forleikamenning
innan fyri geriatri og onnur sergkir

At skipa abyrgdarbytid millum fakbolkarnar i
samsvari vio tervin hja brikarunum

/Etlan fyri, hvussu ein holistisk og PCC-tilgongd
kann mennast i gllum tanastum a eldragkinum

Neaesta brotid vidger, hvert avanserad Kklinisk
sjukrargkt kann vera ein megulig loysn fyri
atgongd til dygdargddar heilsutaenastur.
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10. Avanserad klinisk sjukraregkt, ein framtioar
tilgongd til frama fyri eldri borgarar

Fleiri nordurlendskar kanningar hava vist &, at
torvur er & avanseradari Kkliniskari sjukrarokt
(AKS) a hegum stigi til eldri folk i primera
geiranum (Glasberg et al. 2009, Lindblad et al.
2010, Altersved et al. 2011, Finnbakk et al. 2012).
Sambeert samrgdum vid sjukrargktarleidarar i
primera geiranum i Nordurlondum eftirlysa teir
heilsustarvsfélk vid hegum fakligum ferleikum og
forleika innan fyri geriatri til eldri vid samansettari
sjukumynd. Leidararnir meela til, at eldragkid
verdur umskipad til eisini at umfata avanserada
kliniska sjukrarokt, AKS, so at eldri faa leettari
atgongd til teer heilsuteenastur, teimum tervar
(Christiansen, Fagerstrém 2017, Boman et al.
2019).

Nogv altjoda gransking visir jalig Urslit at integrera
AKS i primera geiran (DiCenso et al. 2007, Naylor,
Kurztman, 2010, Russel et al. 2009). AKS er
eitt tilfeingi, ta tad kemur til tertiera fyribyrging,
uppfylging av sjuklingum vid kroniskum sjukum
og til sekundera fyribyrging til eldri og til menning
av evidensgrundadari sjukrarokt (Fagerstrom
2008, Fagerstrom & Glasberg 2011). AKS er
eitt eyka tilfeingi hja kommunuleeknum og
sjukrargktarfredingum og betrar atgongdina til
heilsutaenastur (Dierick-van Daele et al. 2010,
Lindblad et al. 2010, Altersved et al. 2011).
Harafturat er klinisk leidsla vid AKS figgjarliga
munadygg (Fagerstrém 2011, Murphy, Quillinan,
Carolan 2009).

Vert er at leggja merki til, at ein avanseradur
kliniskur sjukrarektarfredingur arbeidir hands-
on. Hands-off hevur ofta verid eydkent fyri
sjukrargktarfredingar vid haegri Utbugvingum og
hevur havt vid seer, at teir hava flutt seg burtur
fra sjuklinginum. Men AKS Utferir uppgavurnar
i eygnahzedd vid borgaran. AKS hevur storri
heimildir enn vanligir sjukrargktarfredingar og
kunnu sjalvstodugt seta avisar kanningar og
vidgerdir i verk (Fagerstrom 2011) og sostatt
seta skjott inn vid neydugari vidgerd. Vegna
laeknatrot i fleiri londum hevur ein strategi verid
at flyta uppgavur fra leeknum til avanseradar
sjukrargktarfredingar fyri at bgta um tervin a

17 https://apnidanmark.dk/om-uddannelsen/

heilsurgkt (Fagerstrom 2011, Martinez-Gonzalez
et al. 2014). Gransking visir, at sjukrargkt, sum
AKS veitir, er av hegari dygd (Rhodes 2010,
Gielen et al. 2014), og AKS er eitt tilfeingi i
heimateenastu og a rgktarheimum (Finnbakk et
al. 2012).

Sgoguliga gongdin av AKS

Tann fyrsta Utbugvingin i avanseradari kliniskari
sjukrargkt byrjadi i USA i 1965, og sidan hevur
utbugvingin breitt seg til fleiri stor lond sum Bret-
land, Holland, Kanada og Avstralia. i Nordurlon-
dum er leikluturin hja AKS enn lutfalsliga nyggjur.
Sveriki byrjadi fyrstu utbdgvingina i 2003, Finn-
land i 2005 og Noreg i 2011. Danmark byrjadi
fyrstu Utbugvingina i september 2019.""

Spurd um, hvi kommunurnar skulu Utbugva
avanseradar sjukrargktarfredingar, svarar
Kirstin Fredriksen a Aarhus Universiteti, ein av
fyriskiparunum av donsku utbugvingini, sum
nyliga er farin av bakkastokki, at tad er vid atliti at
teimum eldru og kompleksu sjuklingunum, sum
verda fleiri i kommununum i framtidini:

“Det skal de (kommunerne), fordi de har brug
for kompetente sygeplejersker med viden pa
kandidatniveau. De har brug for at fa denne
ekspertsygeplejerske, der kan behandle de flere seldre
og komplekse patienter, der kommer i fremtiden.” 1

Og Lene Borgen Esmann, leidari av sjukrargktini i
Kolding Kommunu, sigur:

“Der har veeret en opgaveglidning i mange ar,
hvor flere opgaver i kommunerne gar fra leeger til
sygeplejersker.”

Og Jette Mark Serensen, heilsufakligur stjori i
Odense Kommunu:

“Det er klart i borgernes egen interesse, at meget
af behandlingen kan foregéd i nzermiljoet, og det
kreever, at vi har kompetencerne derefter.”

18 https://kommunalsundhed.dk/tre-eksperter-det-skal-en-sygeplejerske-i-avanceret-klinisk-sygepleje-kunne/
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Gransking sambeaert yvirlitskanning (review) hja
Laurant et al. i (2018) hevur vist, at heilsuteenast-
ur leiddar av avanseradum sjukrargktarfredingum
sammett vid av laeknum geva liknandi og i onkrum
forum betri heilsuurtgku fyri fleiri sleg av sjuku-
gongdum. Kannad vard, har sjukrargktarfreding-
ar voru fyrsta samband (iroknad akutt heilsu-
rokt), har talan var um varandi likamlig brek og
uppfylging av sjuklingum vid kroniskum sjukum
sum diabetes. Hovudsurslitini voru:

Heilsurgkt veitt av sjukrargktarfredingi sammett
vid leekna vard mett at geva javnbjodis ella betri
urteku fyri fleiri sleg av heilsustedum.

Heilsutaenastur i primera geiranum leiddar
av sjukrargktarfrgdingi hava meguliga minni
deydstittleika vid seer millum serlig sleg
av sjuklingum. Men drslitini véru  ymisk i
kanningunum, og tad er mgguligt, at munurin ikki
var so storur vidvikjandi deydstittleika.

Blodtrystvirdi voru meguliga eitt vet betri, har
heilsurokt vard leidd av sjukrargktarfredingi.
Adrar kliniskar heilsustedur voru meguliga teer
somu.

Nogdsemi hja sjuklinginum var eitt vet betri,
har heilsurokt vard leidd av sjukrargktarfredingi
i primera geiranum. Livsgodska var megguliga
nakad heegri.

i fleiri kanningum kundu sjukraroktarfredingar
faa hjalp ella rad fra leeknum, so at fakekini
komplementera hvert annad, sum er i samsvari
vid nordurlendska modellid fyri AKS, sum
inniheldur atta ferleikagkir, si mynd 18, har
nummar fimm snyr seg um samstarv vid denti
a tverfakligt samstarv, sum hevur vid saer betri
heilsuurslit (outcome) baedi Ut fra sjonarhorninum
hja borgarum og starvsfolki (Fagerstrom 2011.

Somuleidis visti kanningin hja Gielen et al. 2014,
at avanseradir Kkliniskir sjukrargktarfredingar
fyriskriva heilivag a liknandi hatt sum leeknar,
og tad var litii munur a vidgerdarurslitunum
hja sjukrarektarfradingum og laeknum. Kilinisk
parametur voru tey somu og i onkrum fgrum betri
hja sjukrarektarfredingum.

Norsk kanning hja Hansen et al. (2020), sum
tok stedi i samrgdum vid kommunuleeknar og
sjukrargktarleidarar um terv 8 AKS i primera geira-
num, visti, at tey voru jalig um at seta AKS i prim-
era geiranum, samstundis sum tey legdu dent a,
at torvur var a at styrkja klinisku ferleikarnar hja
sjukrargktarfradingum sum heild. Kanningin visti,
at tad var ovissa um, hvenn leiklut AKS skuldi
hava, og hvussu leikluturin skuldi setast i verk i
verandi skipan. Sjukrargktarleidararnir vildu, at
AKS skuldi vera eitt eyka tilfeingi hja sjukrarokt-
arfredingum. Samredurnar stadfestu tydningin
av, at leikluturin hja AKS vann alit/travirdi ikki bara
hja kommunulaeknum, men eisini sjukraroktar-
fredingum, sum er i samsvari vid altjoda gransk-
ing, at iverksetanin av AKS ma vera eftir midvisari
aetlan, har leidslan hevur ein virknan leiklut, um
tad skal eydnast at integrera AKS i verandi heilsu-
skipan (Fagerstrom 2011). Avbjodingin, sum
stendst av at seta i verk eina nyggja skipan, skal
siggjast i ljdsinum av teimum avbjédingum, sum
ein broyting hevur vid saer. Vit hava vid gomul yrki
vid longum sidvenjum at gera, sum kunnu vera
trek fyri nyhugsan og menning av nyggjum heilsu-
og teenastuformum (Fagerstrom 2011). Ti skal
ein vera sinnadur at gera ein eyka innsats og eitt
midvist forarbeidi, um aetlanin er at integrera AKS
i verandi heilsuskipanir & eldragkinum. Seinni i
hesum brotinum koma vit inn a ein leist, nevndur
PEPPA-frymilin, sum er mentur just til fyrireiking
og iverksetan av AKS,'® men fyrst ein fragreiding
um, hvat AKS er.

19 https://stg.cancercareontario.ca/sites/ccocancercare/files/assets/PEPPAToolkitOverview.pdf
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10.1 Allysing AKS

Sambeert allysing hja ICN?° er avanseradur
kliniskur sjukrargktarfredingur:

“A registered nurse who has acquired the expert
knowledge base, complex decision-making skills and
clinical competencies for expanded practice, the char-
acteristics of which are shaped by the context and/or
country in which she/he is credentialed to practice. A
master’s degree is recommended for entry level.”

Tann nordurlendska allysingin sambaert Fager-
strém (2011) er:

"En sjukskéterska med en avancerad klinisk kompe-
tens ska sjélvstandigt kunna beddéma, diagnostisera
och ombesérja vanliga akuta hélsobehov och hél-
sotillstand samt ansvara fér och handha uppféljining
och véard av langvariga hélsobehov pa ett avancerat
sétt. Hon/han kan systematisk utféra en omfattande

20 http://international.aanp.org/practice/apnroles

klinisk undersékning av patienten och utreda patien-
tens hélsohistoria och hélsobehov pa ett fordjupat
sétt. Utifran denna kliniska bedémning har hon/han
beredskap och férméaga att kunna faststélla patientens
hélsobehov och utféra de omvardnadsétgérder och
behandlingsinsatser, som krdvs. Hon/han kan &ven
ordinera undersékningar och ordinera medicinering,
remittera samt skriva in och ut patienter, dvs ge en hel-
hetsmdssig omvardnad och behandling inom speci-
fika férdjupningsomrade. Hon/han ska kunna ansvara
fér, leda och koordinera hdlsopromotivt och hélsopre-
ventivt arbete. Andra viktiga kompetensomrdden &r
etiskt beslutsfattande, samarbete, konsultation, case
management, ledarskap, forskning och utveckling. En
avancerad klinisk sjukskéterska har en grundutbildning
som sjukskéterska, ftillrdcklig arbetserfarenhet samt
utbildning motsvarande mastergrad inom avancerad
klinisk omvardnad.” (S. 99).
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Skulu Feroyar hava AKS, er tydningarmikid,
at AKS-utbugvingin er reettad moti teimum
heilsuavbjodingum, sum i dag ikki verda ngktadar
hja eldri i Feroyum. Ti er neydugt fyrst at greina,
hver avbjodingin og tervurin a eini nyggjari
heilsuteenastu er. Neydugt er at lysa, um tad eru
folk i ndverandi skipan, sum ikki faa nektandi
teenastur ella ikki faa javnbjodis vidgerd. Schober
og Affara (2009) leggja dent &, at ta id AKS-
leikluturin verdur settur i verk i einum landi, ma
tad vera i samsvari vid praksis og samsvarandi
landsins tervi og heilsuverki (Fagerstrom 2011).

Sum nevnt er eitt ambod ment til at seta AKS i
verk, nevnt Peppa framework,?' sum er stytting av
participatory, evidence-informed, patient-centred
process for APN role, sum leggur upp fyri nevndu
fyritreytum. Frymilin hevur stedi i aktionsgransking
og Donebedian modellinum (struktur-tilgongd-
urslit), og ambodid er ment fyri at minka um
fordingar (ibid s. 393). Tad eru niggju stig, sum
fyrilit eigur at verda havt fyri, um eetlanin er at
seta eina nyggja heilsuteenastu i verk. Endamalid
er at skipa eina heilsuteenastu, sum best mgatir
heilsutgrvinum hja einum avisum sjuklingabolki:

“The ultimate goal is to design and deliver a timely, ac-
cessible, effective and efficient package of healthcare
that best meets the health needs of a specific patient
population.”??

At seta nyggjar starvsheettir i verk er ofta
krevjandi, og fyri at minka um fordingarnar er tad
tydningarmikid at fylgja ellum nyggju stigunum i
Peppa frymlinum, sum er skraddaraseymadur
til  endamalié. Allir neydugir politiskir og
fyrisitingarligir partar og ahugabolkar eiga at vera
vid lika fra fyrireikingunum, til skipanin verdur
sett i verk. Royndir Ur @drum londum hava vist,
at tad hevur stéran tydning, at fakfelegini fyri
sjukrargktarfredingar leida eina strategiska kos fyri
at fremja tilvitanina og studul til AKS (Fagerstrém
2011). Skal ein AKS-utbugving setast a stovn
i Foroyum, meta vit, at samstarv krevst millum
viokomandi partar, so sum Kommunufelagid,
leidarar a eldragkinum, Felagid Feroyskar
Sjukrarektarfredingar, Setrid, Figgjar-, Menta-,
Heilsu- og Almannamalaradid um fyrireiking av
utbugving i avanseradari kliniskari geriatriskari
sjukrargkt (AKGS).

Samanbera vit vid tel adrastadni, er tad ein litil
partur av sjukrargktarfradingum, sum fer un-
dir eftirdtbugving i avanseradari sjukrarekt. Vit
kunnu veenta somu gongd i Feroyum, té er tad
okkara varhugi, at yngri sjukrargktarfredingar
siggja hesa eftirdtbugving sum ein moeguleika a
vidari yrkisleid. | Danmark féru 70 sjlkraroktar-
fredingar undir Utbugvingina, sum er fra 2019 til
2023.23 Vid stedi i altjoda gransking um agddan
at integrera AKS meta vit, at Utblagving reettad
moti primera geiranum i Feroyum hevai verid eitt
gott bod upp a meira holistiskar heilsutaenast-
ur, sum mgta tervinum hja vaksandi talinum av
eldri fdlki, betra sjuklingatrygd og menna
nyggjar, burdardyggar heettir at veita sjukrargkt
(Cerinus, Wilson 2009, Fagerstrom 2011).
Harafturat meta vit, at faklig menning fer at
gera tad meira ahugavert at velja eldragkid
sum yrkisleid.

Tilmeeli

Greina terv a nyggjum heilsuteenastum i
kommununum sambzert Peppa frymlinum

Skipa fyri utbligving reettad moti primera
geiranum a masterstigi

Samstarv millum Kommunufelagio og
leidarar a eldragkinum, Felagio Faroyskir
Sjukrargktarfradingar, Setrio, Figgjar-, Menta,
Heilsu- og Almannamalaradio vidvikjandi at
fyrireika Gtbuigving i avanseradari kliniskari
geriatriskari sjikrarekt (AKGS) og seta AKS-
leiklutin i gongd.

Umframt alment veelskikkadar sjukrargktarfrad-
ingar og serutbunar sjukrargktarfredingar i
avanseradari kliniskari geriatri er storur tervur a
leeknafakligum heilsutaenastum, serliga & roktar-
heimum og i geriatri.

21 https://stg.cancercareontario.ca/sites/ccocancercare/files/assets/PEPPAToolkitOverview.pdf
22 ICN, International Nurse Practitioner/Advanced Practice Nursing. https://international.aanp.org/Practice/Research
23 https://dsr.dk/politik-og-nyheder/det-mener-dsr/avancerede-kliniske-sygeplejersker
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11. Fastan laekna til rektar- og ellisheim

Sidstu arini hevur verid trot 48 kommunulaeknum,
og Urslitid er, at bufélkini a eldrasambylum
og roktarheimum ikki hava kunnad fingid eina
noktandi vidgerdargongd. Tad er ti at fegnast
um, at nyggja login um fastar leeknar knyttar
at rgktarheimum vard samtykt i legtinginum i
oktober 2020.24

Royndir Ur rgktarheimum i DK? vid festum kom-
munuleeknum visa, at tad hevur jaliga avirkan a
heilsuna hja teimum gomlu, at sami laekni kemur
regluliga a laeknavitjan. Eitt nd fall tali® av inn-
leggingum munandi fyri sjukur, sum kunnu fyri-
byrgjast, og leeknarnir mettu, at tad bleiv nyttur
minni heilivagur a rektarheimunum.

Vid regluligum vitjanum faa laseknar betri kunnleika
til bufélkini. Adrenn skipanina vid fostum laekna
var tad ringt at faa kommunulaeknarnar at koma
a stadid at siggja bufolkid og tad kundi gera,
at ein vaktleekni bleiv bodsendur vid ti Ursliti, at
eitt bufolk matti innleggjast, har tad kundi verid
fyribyrgt (DSR 2013).

Sambaert Sygeplejersken (DSR 2013) styrkir
fost kommunuleeknaskipan harumframt fakliga
forleikan:

”Slut med at vente i telefonkeoen til 27 forskellige
praktiserende leeger. Syv plejecentre  har
indfort faste leeger, og det har betydet, at de
eldre far hurtigere behandling, sa de undgar
indleeggelse, og personalet f4 hejnet deres faglige
kompetencer.”

Vid regluligari laeknavitjan faa heilsustarvsfolk
moguleika at taka vidkomandi evnir upp um
vidgerd og rekt og t.d. palliation. Fyri folk, sum
liggja til tad sidsta, hevur tad stéran tydning, at
tad er fastur leekni knyttur at rektarheiminum.
Sambeaert kommunulaekna R. Dahl-Larsen kennir
hann seg veruliga kunna gera mun: "Her foler
jeg virkelig, jeg kan gore en forskel. Jeg kan
simpelthen bedre vaere der for dem, bade med
samtaler, smertelindring og en god afslutning pa
livet.” (Winding 2017)

24  https://www.logting.fo/mal/mal/?id=24

Sambaert Winding (2017) styrkir skipanin
vid fostum kommunuleekna tryggleikan hja
bufélkunum og hevur vid seer betri sjuklingarokt,
R. Dahl-Larsen heldur fram:

“Noget af det, jeg ogsa ger, er at se pa, hvilken
medicin patienterne her far. Nogle af dem har
taget det samme | 20 ar. Preeparatet er maske
for gammeldags eller slet ikke nodvendigt
mere,” forklarer han. “Engang — i en helt anden
sammenheeng — opdagede jeg for eksempel, at
en patient, der havde haft braekket hoften, stadig
tog 60 mg morfin om dagen mod smerter et helt
ar efter,” tilfajer han.”

Eftirmeting av pilotverkaetlan i DK vid festum
laeknum & rektarheimum?® visir, at ein slik skipan:

e (kir dygdina i baedi rekt og vidgerd
e Fyribyrgir dneydugar innleggingar a sjukrahus
e Minkar trystid a leeknavaktina

e Fyribyrgir skeiva vidgero vid heilivagi og betir
samstundis um dygdina i heilivagsvidgerdini

e Bptir um samstarvid millum heilsustarvsfélk og
kommunulzekna

e (kir nggdsemio hja gllum pgrtum, tad veri seg
roktarstarvsfolk, laeknar, bufélk ella avvardandi

Samanumtikid hevur skipanin havt vid seer storri
livsgddsku fyri bufdlkini (Weatherall et al. 2014).

Tilmaeli

e  Login um fastan laekna a rektar- og ellisheimum
verour sett i verk skjotast

25 https://www.sst.dk/da/udgivelser/2014/~/media/DDDFF580A76642FE8D95044073B39407.ashx
26 https://www.sst.dk/da/udgivelser/2014/~/media/DDDFF580A76642FE8D95044073B39407.ashx
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12. Geriatri i foroyska heilsuverkinum

Sum vit adur hava vist 4 i mynd 2 og 3, so eru tad
tey eldru, sum hava flest seingjardagar og mest
terv a heilsuteenastum, har heilsultreidslurnar
sostatt eru flestar i aldrinum 50-100 ar (HIMR
2016).

Ti kann tad undra, at eingin geriatari, ser-
leekni i sjukum hja eldri, er settur i foroyska
heilsuverkinum, ta i® radfest er at seta fleiri
barnalaeknar i starv til ein vael minni bolk av folki.
Vit taka sjalvsagt undir vid, at komandi aettarlidi
verdur tryggjad dygdargdd sjukuvidgerd, men
vit undrast a vantandi radfestingina, at stersta
partinum av brukarunum ikki er tryggjad somu
dygd og trygd sum yngra aettarlionum. Vit spyrja,
um hetta kann hava samband vié ageism.

Okkara aheitan er, at Fegroyska heilsuverkid
skjotast fer undir eina midvisa eetlan at tryggja
eldra eettarlidinum dygdargddar geriatriskar
heilsuteenastur. Vit maela til, at ein boélkur verdur
settur at orda eitt alit um geriatri, har viokomandi
partar i sjukrahusverkinum og primera geiranum
saman orda eina eetlan fyri framtidartaenastuna.

Vit kundu hugsad okkum eitt tvarfakligt geriatriskt
toymi vid serdtbunum sjukrargktarfredingum i
foroyska heilsuverkinum likt demenstoyminum
og palliativa toyminum, sum samstarva Uteftir og
veita primera geiranum radgeving. Hetta hevdi
ment samstarvid millum geirarnar, og borgararnir
vid samansettum tervi hevdu fingid eina betri og
samskipada teenastu.

Vitandi, at tad er trupult at faa laeknar i geriatri
settar fast i foroyska heilsuverkinum, vilja vit
maela til eina konsulentskipan, eins og gjort er
a o06rum gkjum. Ein konsulentteenasta hevdi
ment laeknar og sjukrargktarfradingar, fysio- og
ergoterapeutar, kostserfredingar, salarfradingar
0.0. innan fyri geriatri, har undirvising verdur
fastur tattur til starvsfolk i sekundera og primera
geiranum.

Fyri at meta demografisku avbjédingini er
alneydugt at radfesta geriatriskan serkunnleika

frammarlaga, skulu vit gera okkum vénir um eitt
burdardygt heilsuverk i framtidini. Vit vilja heita
a landsstyrismannin i heilsumalum at radfesta
hetta, so arbeidid fer i gongd beinanveg.

Tilmaeli

Seta ein bolk at orda eitt alit um geriatri, har
viokomandi partar i sjukrahtsverkinum og
primera geiranum saman orda eina atlan fyri
framtioar heilsuteenastuna

Seta geriatara, serutbunar sjukrargktarfredingar
i geriatri/gerontologi og eitt tvarfakligt
geriatriskt toymi i faroyska heilsuverkio

i neesta brotinum verdur hugt at, hvenn tydning
sterkar fakligar leidslur hava fyri dygdina i heilsu-
teenastum til eldri.
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13. Sjukrargktarfaklig leidsla a gllum stigum -
dygd i leidslu

| framtidini fer trystid 4 primera geiran at
okjast. Teer skipanir, sum hava virkad veel vid
partvist privatriknari  kommunuleeknapraksis,
fara ikki at hoska veel skipanarliga til tann
vaksandi bélkin av folki vid varandi sjukum sum
diabetes, KOL, hjarta-/eedrasjukum, beinagrind-/
veddasjukum, seinarini av krabbameini og
demensi. Kommunurnar skulu klara at handfara
samansettar sjukutrupulleikar, samstundis sum
teer skulu veita heilsuframa og rehabilitering vid
storri denti a livsgddsku i breidastu merking.
Hetta fer at seta stor krov til sjukrargktarfakliga
leidslu og samstarv vid fleiri heilsuskipanir a
eldragkinum.

Sjukrargktarfrgdingar eru utbunir til at leida
sjukrargkt, og leidsluuppgavan liggur sum ein
sjalvsagdur partur i yrkisferleikanum. Somuleidis
forleikin at meta um samansettar stegdur og taka
veelgrundadar avgerdir vidvikjandi sjuklinginum,
sum leggja upp fyri likamligum, sosialum,
salarligum, mentanarligum, andaligum og
umhvervisligum tattum.

Sambeert Utbugvingareetlanini i sjukraroktarfrodi
er endamalid at geva lesandi forleika til at
utinna, midla og leida sjukrargkt, sum er
heilsufremjandi, heilsuvardveitandi, fyribyrgjandi
eins og vidgerandi, endurmennandi og linnandi.
Utbugvingin gevur forleika til at samstarva vio
sjuklingar, avvardandi, samstarvsfelagar og
adrar fakbdlkar. Harumframt ferleika til at menna
sjukrargkt, Utinna menningararbeidi og gera
nytslu av granskingararbeidi a heilsugkinum.
Undirvisingin er granskingar- og prévgrundad,
og utbugvingin mennir teir kritisku, greinandi og
reflekterandi eginleikarnar hja teimum lesandi.?”

Leidsla av sjukrargkt i kommununum

Fyri at leida sjukrarokt hevur tad tydning, at
leidarar eru sjukrargktarfredingar og kenna
fakokid. Leidslustilurin ma vera i samsvari vid
etikkin i heilsuvisindayrkinum (Fagerstrom,
Salmela 2010, visandi til Sofarelli, Brown 1998
og Lindholm, Sivberg, Udén 2000), sum hevur
sinar rgtur i seguni og mentanini i organisationini

og operationellum vanum (Salmela, Eriksson,
Fagerstrom 2011).

Dansk sygeplejerdd (DSR 2012) meelir til at
radfesta sjukrargktarfrodiliga leidslu a ollum
stigum. Tad er neydugt, ti sjukraroktarfrodi-
leidarar kunnu meta um, hverijir forleikar og dygd-
aratgk eru neydug, so sjuklingatrygdin verdur
radfest og borgararnir faa sjukrargkt og vidgerd
av hggari gédsku. Ti skulu tad vera sjukrargktar-
fredingar i leidslunum i kommunala heilsuverk-
inum-astrategiskumstigi, abueindum ogiheima-
teenastu. Sjukrargktarleidarar eru trygdin fyri, at
tann fakligi innsatsurin stendur mat vid tervin,
og teir hava ein avgjerdan leiklut, ta id reedur um
fyrisitingarlig eins og faklig menningaratok.

Samband er millum leidslu og
sjuklingatrteku

Gransking hja Jack Needleman visir, hvussu
sjukrargktarfrgdingar og starvsfélk, i hava studul
fra leidslu, eru aktivir partar i at dygdarmenna
og effektivisera sjukrahusvidgerd. Gransking
hansara um starvsfélkasetanir & sjukrahisum
snyr seg um, hvussu ngktandi normeringar
av  sjukrargktarfredingum gagna  sjuklingum
(Needleman, Hassmiller 2009):

“Nurses are critical to the delivery of high-quality,
efficient care. Lessons from Magnet program
hospitals and hospitals implementing front-line
staff-driven performance improvement programs
such as Transforming Care at the Bedside
illustrate how nurses and staff, supported by
leadership, can be actively involved in improving
both the quality and the efficiency of hospital
care.” (s. 625).

Leidsla a fyristingarstigi (organizational
level)

Sambeert yvirlitskanning hja Wong, Cummings
og Ducharme (2013) tryggja dugnaligir
sjukrargktarleidarar, at hoskandi starvsfolk og

27  https://www.setur.fo/media/1815/sfd_2016_utbugvingarlysing_bsc_sjukraroektarfroedi_fo.pdf
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neydugt tilfeingi er til taks, sum skal tryggja dygga
sjukrargkt og sjuklingatrtoku. A stjérnarstigi seta
sjukrargktarstjorar strategiska kdés gjegnum sina
luttoku i leidsluavgerdum og sin ferleika at avirka,
hvussu sjukrargkt verdur Utford og mett.

Leidsla a deildarstigi (frontlinelevel)

A yrkis- og deildarstigi menna deildarleidarar
sjukrargktarfredingar i avgerdum vidvikjandi
briukarum, starvsfélki, dygdarmenning og
framhaldandi leerumeguleikum fyri ahaldandi at
dygdarmenna sjukrargktina (Wong, Cummings,
Ducharme 2013).

Leidsla a eldragkinum

Hesi Urslit eru i samsvari vid tilmaeli i rapportini
Fremtidens sygepleje i kommunerne (DSR
2012), her dentur verdur lagdur a at radfesta
sjukrargktarfakliga leidslu i kommunum & ellum
stigum — a strategiskum stigi, a rektarheimum og
lokalum sjukrargktareindum. Sjukrarektarfakligir
leidarar eru trygdin fyri, at tann fakligi innsatsurin
stendur mat vid tervin, og hava ein tydandi leiklut
i menningaratekum organisatoriskt og fakliga.

Tilmeelid er, at ovastu leidarar fyri heilsutaenas-
tunum skulu vera sjukrargktarfredingur, ti teir
tryggja politiska avirkan a teir karmar og tey
kor, har sjukrargktin i kommununi verdur Utint.
Sjukregktarfaklig leidsla krevst fyri at tryggja menn-
ing og dygd av sjukrargkt og rehabilitering.

Sjukrarektarleiosla a eldrabiistovhum og
heimatanastu

Eldraldgin regulerar virksemid i heimataenastu og
eldrargkt a bustovnum. Organisatoriski strukturin
fyri hesar teenastur likist, men tad er munur a fys-
isku umstedunum, har hesar taenastur verda veitt-
ar. A eldrabustovnum er leidarin 4 stadnum og
hevur meira beinleidis samband vid starvsfolkini.
Godur maguleiki er at vidgera praksisstedur og
fakligar spurningar millum leidara og starvsfélk.
i heimataenastu verdur arbeitt um eitt stért geo-
grafiskt ki, og fysiska frastedan millum leidara
og starvsfolk er stor, og maguleikin at interagera
vid leidara og vid samstarvsfelagar harvid minni.
Vit vita ikki um gransking i Feroyum, sum sigur

nakad um, hvgrja avirkan hesar fyritreytir hava
fyri sjuklingaurteku. Svensk gransking (Lund-
gren, Bravell, Kareholt 2017), sum kannadi upp-
fatanina av leidslu hja leidarum og starvsfolki a
eldrabustovni og heimateenastu, stadfesti, at tad
var tyduligur munur a at leida og vera leidari a
eldrabustovni, har tad er meira beinleidis leid-
sla, métvegis i heimateenastu, har tad er meira
Obeinleidis leidsla. Leidarar i heimataenastu hava
meira avmarkadan megguleika at siggja urslit av
sini leidslu. Ti er tad tydningarmikid at menna
matar, har teir kunnu halda eyga vid urslitum av
sini leidslu og at menna skipanir, har starvsfélk
kunnu rapportera sitt arbeidi, t.d. eina feed-back
skipan. A roktarheimum véru Urslitini @drvisi, har
leidarar upplivdu lzegri leidsluferleika og forleika
at handfara strongd.

Vit hava ikki kanningar at visa a, sum kunnu lysa,
hvussu stedan er hesum vidvikjandi i Feroyum.
Men sum vit adur hava nevnt, er tad sera ymiskt,
hvussu nogvir sjukrargktarfredingar manna
bueindirnar. Varhugin er t6, at a fleiri bueindum er
deildarleidarin tann einasti sjukrargktarfreding-
urin & stadnum, og ti verdur tidarneyd ein av-
bjoding i tydningarmikla leidsluleiklutinum at
leida starvsfolk og urslit.

Tilmaeli

i eldraldgini skulu krev til fakligheit nagreinast

Heilsufaklig krov vidvikjandi sjukrargktarfredi
eiga at verda sett til stjorar og leidarar a
eldragkinum
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14. Avbjodingar a eldragkinum

Hevudsavbjodingin a eldragkinum er at faa til vega skikkad starvsfolk, eins
og avhjodingar i sambandi vio vantandi atgongd til heilsutenastur.

14.1 Rekruttering av skikkadum starvsfolkum

Sambeert temafragreiding hja Buskaparradunum
(2021) um starvsfolk a veelferdargkinum fara tad
at vanta a lei® 700 starvsfolk komandi 10 arini,
um nuverandi veelferdarstadi a4 eldraskinum skal
haldast. Utrokningarnar hja Buskaparradnum
siga, at i teimum sjey kommunalu samstarvs-
okjunum uttan fyri Havnina hava 27% av
starvsfélkahdpinum onga heilsufakliga utbugving.
Yvirlit yvir Utbdgvingarstig hja starvsfolki a
eldragkinum i Térshavnar kommunu finnast ikki
i yvirlitinum hja Gjaldstovuni, men fatanin er,
at eisini i Havn eru nogv starvsfélk vid ongari
utbugving. Tad kann hugsast, at so er, ta hagtel
fra Heilsuskulanum visa, at tali® a naemingum, sum
byrjadu & Heilsuskulanum sum heilsuhjalparar og
heilsurgktarar arini 2010-2020 er lutfalsliga minni
fyri Sudurstreymoy i mun til félkatalid. Bert 23,8
% av samladu heilsuhjalparansemingunum og
24,7% av heilsurgktaranaamingunum véru ar
Sudurstreymoy/Kollafirdize.

Rekruttering av sjukrargktarfradingum

Tad erufleiri taettir, sum gera seg galdandi vidvikjan-
di at rekruttera sjukrargktarfredingar til eldragkid.
i norskari kanning fra 2016 vid stedi i spurning-
um til 4945 sjukrarektarfredingar i heimateenastu
og eldrabustovnum sggdu naestan sjey av tiggju,
at tad voru trupulleikar at rekruttera sjukraroktar-
fredingar til okid, og fleiri luttakarar fra roktarheim-
um (74%) enn i heimateenastu (60%) stadfestu
hetta sum ein trupulleika. Sama kanning visti, at
tad hevur tydning fyri rekruttering, at tsenastan
hevur hegan status, at sjukrargktarfredingurin
hevur maguleika fyri fakligari menning, og at sterv-
ini eru mannad vid nég mikid av sjukrargktar-
fradingum (Gautun, Qien, Bratt 2016).

Svar fra avvardandi i adrari norskari kanning
vistu, at talid & teimum, sum sggdu fra manglandi
manning, var haegri hja avvardandi a rektarheimum
enn hja heimabugvandi (Ugreninov et al. 2017).

Sum vit hava vist &, hevur tad tydning fyri dygdina,
at sjukraroktarfredingar eru a rektarheimi og i
heimataenastu. Tad vistu svarini fra kanning i 2017
vid 265 avvardandi hja folki a rektarheimi, 213
avvardandi hja heimabugvandi og 124 bruikarar,
at tad var greitt samband millum manning av
sjukrargktarfredingum og 1) negdsemi vid
teenastuna, 2) tittleika av infektion og liggisarum,
3) ongktandi vidgerd av salarligum trupulleikum
og 4) vektmiss (Gautun 2020).

Kanning um fatan hja sjukrargktrfredingum at
arbeida & eldrabustovni og i heimateenastu i Sveriki
(Carlson et al. 2014) visti, at teir mettu arbeidid at
vera holistiskt og virdismett. Stadfestingin i hesari
kanningini er tydningarmikii og umbodar eina
jaligari fatan av annars neiligu og litid eggjandi
fatanini at arbeida vid eldri sum hugtungt og litid
fakliga krevjandi.

Sama fatan vard stadfest i samrgdu vid
sjukrargktarfrgdingar a eldragkinum i Fgroyum
(bélkasamrgda vid sjukrargktarfredingar i H&U
2018), sum virdismettu arbeidid & eldragkinum og
at hava tid at uppbyggja eina relation moétvegis
a sjukrahusi, har alt skal ganga skjétt. Harafturat
mettu sjukrargktarfredingarnir, at teirra forleikar
at utinna holistiska sjukrargkt til persénar vid
samansettum tervi vordu gagnyttir til fulnar.

Tad er litl gransking i Feroyum um, hverja
hugsan sjukrargktarfredingar hava um at arbeida

28 http://www.heilsuskulin.fo/index.php?id=8&L=538&tx_ttnews%5Btt_news%5D=69&cHash=41bca042435077e79d3d261ad44527¢c0
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a eldragkinum, men umframt omanfyri nevndu
kanningar visir nordurlendsk gransking, at tad
hevur verid® manglandi ahugi hja sjukrargktar-
fredingum at arbeida vid rokt av eldri (Fager-
strém 2011, Finnbakk et al. 2012). Orsgkirnar eru
helst fleiri og samansettar. Sambaert Glasdam og
Esbensen (2009) er ein av orsgkunum til vantan-
di rekruttering, at eldragkid hevur lagan status
og liggur lagt i professionella hierarkinum. Donsk
kanning (Qster, Munk og Henriksen 2018) visir, at
sjukrargktarfradilesandi ikki virdismeta at arbeida
vid eldri, ti tey eldru skulu doyggja allikaveel, og
har ber ikki til at gera mun. Té visir kanningin, at
kunnleiki i gerontologi kann broyta uppfatanina at
arbeida innan eldragkid.

Nidurstedan i kanning hja Lee, Shin og Greiner
(2015) var, at sjukrargktarfrgdilesandi, sum hgvdu
tikid skeid i gerontologi, hevdu munandi minni
neiligan hugburd og neiligar kenslur motvegis
eldri samanborid vid onnur lesandi. Sostatt véru
gktur serkunnleiki og Kliniskar jaligar royndir vid
eldri vid til at minka neiligan hugburd (Thygesen,
Tensberg 2004). Hetta er i samsvari vid kanning
um hugburd um rgkt av eldri i Skotlandi, Sveriki
og USA (Kydd et al. 2014), sum meelir til at leggja
gerontologi inn i lestraraetlanina hja lesandi fyri at
vekja ahuga fyri at velja eldragkid® sum yrkisleid.
Sambeert Oster, Munk og Henriksen (2018) var tad
serliga samstarvid vid teir klinisku vegleidararnar
og upplivingarnar i Klinikkini, sum hevdu vakt
teirra ahuga fyri at arbeida vid eldri. Neiligar
upplivingar gjerdu hinvegin, at tey I6tu vera vid at
velja eldragkid sum framtidar yrkisleid.

Tad eru négvar abendingar um, at upplivingarnar
hja lesandi i starvsvenjingini hava stéran tydning
fyri at rekruttera nydtbunar sjukrarektarfredingar til
eldragkid saman vid gerontologiskum veelutbunum
undirvisarum:

“During their clinical training, students are

supervised by gerontologically-trained clinical
educators (Siop, 2017). It is very important that
students have positive experiences with older
person care if we are to encourage more student
nurses to venture into gerontological nursing.
Nursing programmes must ensure that the training
environment and assigned mentors work in
tandem to foster positive attitudes towards caring
for older adults. The clinical learning setting is
particularly vital for building students’ interest in
older person care as well as to provide students
with positive experiences in caring for both healthy
and sick older adults using a variety of innovative
strategies.” (Che, Chonga, Hairi 2018, s. 65).

Tad liggur ti stor abyrgd a bazedi leidslu og
utbugvingarstovnum at skipa so fyri, at lesandi
gerast varug vid storu fakligu avbjodingarnar a
eldragkinum, og tikid verdur undir vid Dellefield
et al. (2015), sum sigur, at Nurse faculty and
leaders are challenged to find ways that help
nursing students recognize that RN (Registered
Nurses) practice in a Nursing Home is complex,
challenging, and a setting in which NH (Nursing
Home) residents will benefit on both an individual
and system-level from their presence (s. 14).

Leggjast skal afturat, at vit eru heppin i Feroyum
at hava namslektarar a deildini fyri heilsu- og
sjukrargktarvisindi, sum hava radfest geriatri
og gerontologi i undirvisingini i sambandi vid
sjukrargkt til eldri og varandi sjuk & eind 7 og 8 i
utbugvingini. Umradandi er, at hildid verdur fast i
hesum leisti.

Samanborid vid onnur lond hava vit helst fleiri
sjukrargktarfredingar a eldragkinum, t6 tad er
ymiskt fra stad til stad, har tad a einum reoktarheimi
kunnu vera fleiri og a edrum fair. Nidanfyri er eitt
yvirlit yvir sjukrargktarfredingar, sum starvast i
kommunalu samstarvsgkjunum og Torshavnar
kommunu.
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Sjukrarektarfrgdingar a eldragkinum i 2021
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Talvan er ein stedulysing yvir sjukrargktarfradingar
mars/april 2021, sum starvast i heimateenastu og
a bustovnum i teimum sjey samstarvsegkjunum og
Torshavnar kommunu.

Litil feroysk gransking er, sum kann siga, hvi tad
lutfalsliga er djavnt tal & sjukrarektarfredingum
i kommununum. Samanbera vit gkini
Sudurstreymoy, H&U, og Nordoyggjar, NBH, og
sjukrargktarfredingar pr. ibugva, so hevur:

e Havnin 21.429 iblgvar*? og 64,75 arsverk sjfr, og eru
sostatt 330,9 folk pr. arsverk

e Nordoya Bu- og heimateenasta 6.314 ibigvar* og
24,8 arsverk sjfr, og eru sostatt 254,5 folk pr. arsverk

*Tol av ibugvum sambeert Hagstovu Feroya 15.04.2021
Vidmerkjast skal, at vit hava ikki talt timalgnt vid.
H&U og NBH kunnu mgguliga samanberast, ti
baedi kappast vid sterv sum sjukrargktarfredingar

a sjukrahdsinum i nasrumhvervinum, avikavist
Landssjukrahusid og Klaksvikar — Sjukrahus.

Um bytid skuldi verid tad sama, skuldu 84
sjukrargktarfredingar (21.429:254,5) t.e. 19,25
(fulltidarsterv) fleiri arbeitt i hevudsstadargkinum
enn i dag.

Fyriskipan

Sumlongu nevntibrotinum um sjukrarektarfakligar
forleikar, er tad tydningarmikid, at arbeidid er lagt til
reettis soleidis, at sjukrargktarfradiligu ferleikarnir
verda gagnnyttir, um tad skal gerast ahugavert hja
sjukrargktarfredingum at arbeida a eldragkinum.
Norsk kanning visir, at sjukrargktarfredingar
og starvsfolkabolkar vid utbugving a leegri
utbdgvingarstigi i primeru heilsuteenastuni hava
eins uppgavur, og veentad verdur av teimum, at
teir arbeida vid somu uppgavum:

“Nursing staff in Norwegian nursing homes and
home care services handle very similar tasks, and
are expected to care for most patients, regardless
of group affiliation.” (Bing-Johnson et al. 2016,
s. 9).

Kanning hja Haukelien (2013) visti, at ein av

29 https://hagstova.fo/fo/oki/sudurstreymoyar-oki/folkatal-i-sudurstreymoyar-oki

30 https://hagstova.fo/fo/oki/nordoya-oki/folkatal-i-nordoya-oki
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orsgkunum til tann lutfalsliga laga fakkunnleikan
i kommunalari eldrargkt i Noregi er, at
arbeidsbyrdan verdur bytt a oll, sum merkir, at
oll skulu gera alt, fyri at faa arbeidid at ganga, og
at sjukrargktarfredingar vid heegsta fakkunnleika
ti ikki til fulnar brika av sinum ferleikum. Hvort
hetta er galdandi i FO hevdi verid ahugavert at
kannad. Helst er organiseringin ymisk, men sam-
beert Uttalu hja sjukrargktarfredingum a faroyskum
eldrabustovnum (bolkasamreda vid sjukrargktar-
fredingar i H&U 2018) hava sjukrargktarfreding-
ar ofta abyrgd av sama tal av bufélki, umframt
at sjukrargktarfredingar skulu loysa akuttar og
adrar sjukraroktarfrediligar uppgavur dagliga.
Sjukrargktarfredingar  kunnu uppliva vantandi
forstailsi fra @drum starvsbolkum, ta id teir braka
tid til sjukrargktarfrediligar uppgavur, so sum um-
siting av heilivagi og samskifti vid laekna. Hvussu
arbeidid verdur skipad er ein leidsluuppgava, og
leidarar eiga at skapa umstedur hja sjukrargktar-
fredingum at bruka sinar ferleikar og fremja fatan
hja @drum starvsbolkum fyri sjukraroktarfrediligu
uppgavunum, og hver ger hvat.

Rekruttering og ageism

Neiligi hugburdurin motvegis eldri, ageism,
kann oivad eisini vera ein grund til rekrutterings-
trupulleikarnar, sum vit hava vist 4 framman-
undan. Hugburdur motvegis ymiskum sam-
felagsbdélkum — i hesum feri eldri — er tongdur
at hugburdi i samfelagnum sum heild, og heilsu-
starvsfolk eru somuleidis avirkad av radandi hug-
burdum (WHO 2015a).

Christensson et al. (2010) hava kannad hugburdin
hja ymiskum fakbolkum i primera geiranum mot-
vegis heilsuni/livsgddskuni hja heimabugvandi
eldri. Ursliti® visti, at einans 33% av heilsustarvs-
félkunum hgvdu ein jaligan hugburd, og 67 % voru
ivandi ella neilig. Hugburdurin hja starvsfélkum
vid teimum longstu Utbugvingunum var mun-
andi jaligari enn hja hinum starvsfélkunum.

Millum starvsfolkini vard tad géétikid, at tad hja
eldri ikki altid bar til at gera nakad vid pinu, obsti-
pation, sar og svevnloysi.

Manglandi virding visti seg vid, at starvsfolk ikki
govu seer stundir til at samskifta vid tey, sum
hovdu afasi, ikki spurdu tey eldru, hvat tey vildu,
ella greiddu fra, hvat tey gjerdu, ikki samskiftu vid
avvardandi, hdast neydugt, og ikki hildu tad vera
neydugt at siga fra, um seinkingar voru i tidar-
eetlanini.

Fleiri onnur oki vordu kannad, har starvsfolk
ikki kendu seg hava skyldu til ella hildu tad vera
neydugt at studla eldri i at taka avgerdir egna
vegna og kunna tey um tydandi vidurskifti, sum
kundu bgtt um livsgddskuna.

Sambeert Liu et al. (2012) voldir neiligur hugburdur
millum heilsustarvsfélk moétvegis eldri folki og
eldri sjuklingum hevudbryggj um allan heim, og
gransking visir, at teenastur til eldri vid ferleikatarni
eru bygdar a age-istiskar stereotypar fatanir, har
dentur einans verdur lagdur a rekt og i litlan mun a
studul til, at tann eldri kann nyta sitt fulla potentiali.

Minichello, Browne et Kendig (2000) stadfesta
eisini, at heilsustarvsfélk eru a major source of
ageist treatment. | kvalitativari kanning, har tey
tosadu vid eldri borgarar i Australia, visti tad seg,
at eldri, sum komu i samband vi® heilsuverkid
og heilsustarvsfolk, hildu seg ikki verda hoyrd
og tikin fyri fult. Reetturin til at hava avirkan
i tydandi avgerdum vidvikjandi heilsu og livi
vard heldur ikki virdur, og eins og i kanningini
hja Christenssen et al. (2012) vard veentad av
teimum eldru, at tey mattu tola eitt sindur av
liding og pinu. Atgongd til fyribyrgjandi heilsuatek
vard somuleidis avmarkad. Tey eldru kendu seg
hjalparleys i steduni, og hodast tad var teimum
greitt, at framferdin var baedi diskriminerandi og
skeiv, so kendu tey, at tad var for the most part,
unchallengeable and unchangeable (Minichello,
Browne et Kendig 2000) — har var litid annad at
gera enn at bita tad i seg.

Eins og lyst omanfyri hevur manglandi vitan innan
fyri gerontologi og geriatri stora avirkan a negativa
hugburdin hja starvsfolkum, og Holroyd et al.
(2009) hava kannad sambandi® millum knowledge
and attitude, har vist verdur & vandan fyri ageism,
ta id vitanin ikki er ngktandi, when nurses lack
the appropriate knowledge concerning a specific
population of individuals, it can negatively
influence their attitudes toward that population,
in this case older adults, s. 379.

Sjukrargktarfredingar eiga at ganga a odda og
taka vid aheitanini fra Higgings et al. (2007) og
venda szer fra stereotypu fatanini um eldri sum
einum homogenum bdlki vid somu tervum og
taka tey i alvara og visa virding fyri tervinum og
ynskjunum hja hverjum einstgkum eldri, sum
vendir seer til heilsuverkid.
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“In short, nurses have a social mandate to lead
the way and play a leadership role in the provision
of quality services for the care of older people.”
(s. 235).

Vit meta ti, at tilvitskustimbran um ageism kann
fremjast vid ferleikamenning i gerontologi og
geriatri.

Lysingar eftir sjukrargktarfradingum og
rekruttering

Vit hava javnan saed lysingar i feroysku midlu-
num vid yvirskipadum og ogreidum lysing-
um, har sekt verdur eftir fleiri starvsbolk-
um i somu lysing, t.d heilsuhjalparum,
heilsurgktarum og sjukrargktarfredingum.
Sambeert grein i Sygeplejersken (2020)*' hava
greidar starvslysingar og tilbod um farleikamen-
ning tydning fyri ahugan hja sjukrarektarfreding-
um at sokija eitt starv. A eini neurologiskari deild i
DK var trupult at manna stervini vid sjukrargktar-
fredingum. Eftir eitt midvist arbeidi at styrkja
forleikar hja lesandi og nyutbunum sjukrargktar-
fredingum vard vent i holuni. Lysingarnar gjerd-
ust av somu orsgk meira ahugaverdar, og tey

fingu fleiri sjukrargktarfredingar til stervini og
somuleidis eitt betri arbeidsumhvervi. Sambaert
Kiljunenetal.(2018)eigalysingar eftir folkitil roktar-
heim at nagreina innihaldid. Lysingin skal visa, at
sokt verdur eftir sjukrargktarfredingum vid vitan
um t.d. polyfarmaci, multisjukur, frailty, kroniskar
sjukur, demens og palliatién, og at meguleiki er
fyri fakligari menning a hesum gkjum.

Tilmaeli

Styrkija fakligar ferleikar hja sjukrargktarfreding-
um i gerontologi og geriatri. Eftiritbigving a
bachelor- og masterstigi (Setrio).

Styrkija kliniskar vegleidarar i gerontologi/geri-
atri

Gera starvslysingar eftir sjukrarektarfredingum
sambaert tervi a geriatriskum sjukraroktarfredi-
ligum farleikum i primera geiranum

Diskriminering a einum organistoriskum stigi
saest aftur i atgongdini til heilsuteenastur, sum
verdur naerri vidgjoert i neesta broti, id snyr seg um
vantandi atgongd hja eldri til heilsuteenastur.

31 https://dsr.dk/sygeplejersken/arkiv/sy-nr-2020-11/kurser-og-klare-jobopslag-tiltraekker-flere-kolleger

14.2 Avmarkad atgongd til heilsutaenastur

Tad finnast ikki nogvar kanningar i Feroyum
um, hvert gll i ellum aldri hava somu atgongd
til heilsutaenastur. T6 benda kanningar hja Roin
(2018) 4, at teenasturnar & eldragkinum ikki altid
eru ngktandi vidvikjandi tervi og ynskjum hja ti
einstaka.

Okkara fatan, eftir langa starvstid a ekinum, er
eisini, at eldri og serliga eldri & bustovhum hava
torfort vid at faa atgongd til heilsuteenastur,
SO sum:

e Trupult at faa leknafakligar taenastur a bdeindum

e Trupult at faa tannrgktara- og tannlaknateenastu a
bdeindunum

e Trupult at faa ergo- og fysioterapeutiskar taenastur a
bdeindunum
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e Trupult at faa kostradgeving (vekttap o.s.fr.)

e (Gongur striltid at verda innlagdur, um td byrt & eini
bueind

e Trupult at faa leeknafakligar teenastur fra @kispsykiatri
til eldri

e Litio fokus a salarheilsu hja eldri og mest sum eingin
siovenja fyri salarfraoiligari vidgerd til eldri, hoast
gransking visir, at hon gagnar teimum eins vel og
yngri borgarum

Gransking i Bretlandi studlar undir hesa fatan
(CPA2009a), og abendingar eru um, at ein radandi
negativur hugburdur um eldri kann vera ein orsok.
World report on aging and health (2015a) forir
fram, at nakrar av tydningarmestu fordingunum
fyri at menna godan folkaheilsupolitikk fyri eldri
eru giggnumseyradar misskiljingar, hugburdur og

askodanir a eldri folk. Sama urslit kemur Meisner
(2012) til:

“It is becoming clear that positive and negative
age stereotypes and age stereotyping play an
important role in health, disease, and disablement
processes associated with aging. Overall,
negative age stereotypes appear to damage
well-being and exacerbate disease and disability,
whereas positive age stereotypes appear to
support health and prevent decline ...” (s. 14).

Center for Policy on Ageing i Bretlandi hevur
utgivid fleiri fragreidingar um ageism and age
discrimination. | fragreidingini um primera geiran
(CPA 2009a) finst ein umfatandi nagreining
av age-istikari avirkan a atgongd hja eldri til
heilsuteenastur. Yvirskipad verdur stadfest, at in
general terms, good access exists when patients
can get the right service at the right time in the
right place, men veruleikin er ikki i samsvari vid
hesa stadfesting, og her eru ngkur dgmi um
ongktandi vidurskifti hja eldri i Bretlandi:

e 400.000 folk, sum bugva a rgktarheimum, hava
torfort vio at faa heilsutaenastur fra kommunulaeeknum

e Vitanin um vidgerd av multisjukum hja eldri i primera
geiranum er avmarkad og ikki ngktandi

e Leioreglur fyri umsiting av heilivagi a rektarheimum
eru vanaligar og hava vid ser skeiva heilivagsvidgerd

e Palliativ vidgerd og rekt a rektarheimum er illa skipad

e Teenastur fra tannlaknum og -rgktarum er litil og
kemur sjaldan fyri

o Ogreidar leidreglur fyri avising til serleekna eins og
aldur eru avgerandi fyri, hvert kommunulaeknar
visa til serleeknar, ta io tad t.d. reedur um diabetes,
hjartasjukur, kroniska nyrasjuku og parkinson

e Eldri faa ikki heilsufremjandi og sjukufyribyrgjandi
atek i bodi i sama mun sum onnur, hoast tad er
provfast, at tey gagna heilsustgouni og livsgodskuni
hja eldri borgarum, eins og ta0 er figgjarligur
vinningur i eini heilsufremjandi og fyribyrgjandi/
rehabiliterandi tilgongd & eldragkinum

e Atgongd til eygnaleekna er avmarkad og tilvildarlig

32 https://www.folkaheilsa.fo/salarlig-heilsa

e Salarligir trupulleikar verda ikki ngktandi vidgjerdir vio
teirri grundgeving, at aldurin hevur hetta vid seer

Vit hava ikki ngktandi vitan um atgongdina hja
eldri faroyingum til heilsutaenastur, men kanningar
uttanlands stadfesta okkara varhuga, og tad er
sannlikt, at orsgkin til steduna i Feroyum partvist
er grundad i ageism.

Eisini i nyggjum donskum review (Kidholm,
Pedersen 2021) verdur stadfest, at eldri vegna
aldur kenna seg vera fyri vanbyti baedi vidvikjandi
vidgerd og sjukrargkt, og

“ at aldersdiskrimination har negative
konsekvenser for den enkelte patients
behandlingsresultat i form af oget tendens til
lavere rapporteret livskvalitet, lavere selvvurderet
helbred, og det kan i forhold til cancerpatienter
veere knyttet til et dérligere fysisk helbred.” (s. 50).

Tign og virding hevur storan tydning fyri
upplivingina av sjukrargktini, og visir tad seg,
at 25% av luttakarunum i eini av kanningunum
ikke oplever at blive behandlet respektfuldt af
sygeplejersker i forhold til deres alder (ibid, s. 50).

Tad hevur seinastu arini verid stort fokus a
salarheilsu baedi uttanlands og her i Feroyum
(CPA 2009b, Fdlkaheilsuradio,®> HIMR 2018).
Okkara fatan er, at tey eldru ikki faa nektandi
studul og vidgerd fyri salarligar trupulleikar, i6
ofta eru tongdir at samansettum avbjédingum
vi® comorbiditeti og polyfarmaci — ein samansett
likamlig og psykososial stgda (Ghio et al. 2014).
Hoast litil gransking finst um salarligu heilsuna
hja eldri feroyingum, verdur okkara varhugi
studladur vid umfatandi gransking, id stadfestir,
at angist og tunglyndi og adrar salarligar sjukur
ella avbjodingar eru pura vanligar a ellisarum,
at eldri ikki gagnnyta salarligar heilsuteenastur,
hdast teimum tervar teer, og tey kunnu faa agoda
av teimum tilbodum, sum finnast (Robb, Chen,
Haley 2002, Pepin, Segal, Coolidge 2009, Barry
et al. 2012, Martinsson et al. 2012, Lyberg et al.
2013, Kessler, Agines, Bowen 2015, Rogers et al.
2015, Grundberg et al. 2016, Lyons et al. 2018,
Stark et al. 2018, Hannaford, Shaw, Walker 2019,
Malkin et al., 2019).

Saélarsjukur hja eldri eru saman vid demografisku
broytingunum a significant and growing public
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health problem worldwide (Ghio et al. 2014,
s. 101). Tad er ti a need to raise awareness of
psychosocial problems in elderly people and
to deliver high-quality mental health services to
these individuals (Andreas et al. 2017, s. 125).

Larsen, Christoffersen, Vedel (2020) visa &, at
kliniskir salarfredingar hava vist eldri litlan ahuga,
og meta eins og Robb, Chen, Haley (2002), at
ageist attitude helst er ein tydandi orsgk: Often
old people are wrongly believed to have no
mental plasticity and capacity for change, hence
no therapeutic potential, s. 67. Tervandi ahugin
seest aftur i, at tad eru utgivnar faar visindaligar
greinar um salarvidgerd ella psykoterapi hja eldri,
hdast tad, sum longu er nevnt, er provfast, at
eldri eins og yngri vaksin kunnu faa agoda av
salarvidgerd (Vedel, Larsen, Aamand 2020) , si
eisini CPA (2009b), s. 18. Sambeaert Polacsek,
Boardman, McCann (2019) er tad serliga
tydningarmiki®, at eldri vid tunglyndi faa skjota
hjalp, ta i® reedur um sjukugreining og vidgerd,
men nuverandi heilsuskipanir hava avmarkada
vitan og orku vidvikjandi at vidgera henda bdlkin,
og skyldast hetta m.a. stigmatisering og ageism.
There is ample evidence of health professionals
patronizing older patients, listening less to their
views, giving less time to the clinical interview,
and attributing symptoms to age rather than
to treatable conditions (lbid 2019, s. 279).
Heilsustarvsfolk i primera geiranum og psykiatri
eiga ti ein avgerandi leiklut i at studla undir eini
hugburdsbroyting métvegis eldri borgarum
vid salarsjuku og menning av dygdargddari
vidgerd og rokt til eldri vid tunglyndi og @drum
salarsjukum (ibid).

Umframt ageism eru adrar fordingar, baedi i
skipanini av heilsutaenastunum og hja eldri
sjalvum, sum gera, at eldri halda seg aftur i at
sokja seer hjalp til salarligar avbjodingar og
sjukur, so sum stigmatisering, vantandi vitan um
salarvidgerd, vantandi alit 4 salarfredingar, eina
fatan av, at vantandi salarheilsa er ein partur av
ti at eldast og vantandi flutningsmeguleikar til
salarfradingin (Pepin, Segal, Coolidge 2009).

Baedi Heilsumalaradid og Folkaheilsuradid eru
farin undir at menna tilbod og gera atek at betra
um salarheilsuna, og tad er at fegnast um, at
yngri i avisum aldursbolki nu kunnu faa ékeypis
vidtalur hja salarfredingi.® Vit meela til, at hendan
skipan verdur vidkad til at fevna um oll i gllum
aldri, eisini til tey eldru, og kanska serliga til tey,
sum einans hava folkapensjon og Samhaldsfasta
Eftirlenargrunnin sum inntekugrundarlag.

i vidmerking i UF* til seinastu World Poll-
kanningina®® hja Folkaheilsuradnum, sum m.a.
kannar livsvirdi/-n@gdsemi hja feroyingum, vard
sagt, at tey ungu og tey eldru i Feroyum hava minni
livsnggdsemi enn midaldrandi. Meelt vard til at
hava fokus a tey ungu, ti minkandi livsgédska og
negdsemi & eldri arum smb. Folkaheilsuradnum
kann vera orsakad av aldurdomi. Hetta er kanska
eitt gott demi um stereotypa fatan av eldri sum
samfelagsbdlki og ikki i samsvari vid gransking,
sum visir, at eldri hava eins gdda nyttu av atekum
vidvikjandi salarheilsu sum ung.

i kanningini “Hvussu hevur t0 tad?”%® mazelir
Félkaheilsuradid somuleidis til at “leggja til reettis
eina breida og burdardygga fyribyrgingaraetlan,
har hevudsdentur eigur at vera lagdur a at styrkja
salarligu og sosialu heilsuna hja ungum”, hdast
tad er storur vinningur i at fyrbyrgja sjuku og
fremja heilsu hja ellum feroyingum, eisini teimum
eldru, sum fara at taka til i tali og eisini kunnu
gerast ein ressursa fyri alt samfelagid — og hver
veit, kanska serliga fyri tey ungu — i komandi
tidum.

Samanumtikid kann sigast, at services should
be provided on the basis of need rather than
age (CPA 2009b, s. 69), ta id um salarheilsu og
heilsuteenastur annars raedur.

Tilmaeli

Eldri eiga at hava somu atgongd til heilsutaenastur
a gllum gkjum, herundir salarlig vidgeroar tilbod

Fyribyrgjandi og heilsufremjandi folkaheilsuatok
skulu umfata allar aldurshélkar, eisini tey eldru

33 https://www.hmr.fo/fo/kunning/tidindi/okeypis-salarfrodihjalpin-av-bakkastokki-eftir-paskir/

34 https://kvf.fo/netvarp/uv/2020/09/23/froyingar-lta-sum-heild-vl

35 http://www.folkaheilsa.fo/Files/Files/Kanningar/Gallup_World_Poll_stytt-utg_2020_PP.pdf
36 http://www.folkaheilsa.fo/Files/Files/Tidindi/Fragreidingar/Tidindaskriv-Folkaheilsukanning-2019.pdf
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15. Gransking

Tad er neydugt vid ahaldandi gransking fyri at
faa sterri vitan og innlit i vidurskiftini hja eldri
feroyingum. Nakad av kvantitivari gransking
finst um heilsusteduna hja eldri i Feroyum, t.d.
kohorturnar vid 70+ og 80+ hja Deildini fyri
Arbeids- og Almannaheilsu®’, (Petersen et al.
2019a, Paul et al. 2021,), drin av koronu & 70 ara
kohortuna®, kanning av tittleikanum av demensi
i Foroyum (Petersen et al. 2019b), tittleiki av
demensi a eldrabylum (Petersen 2018, 2019c)
umframt gransking i parkinson (Petersen et
al. 2015a,b). Harafturat verdur i august 2021
farid undir kvantitativa/kvalitativa kanning av
heilivagsnytlsu og heilsusteduni hja 90 ara
gomlum feroyingum.*

Tad er somuleidis umradandi at kanna Kkorini
hja eldri borgarum Ut fra einum samfelagsligum
sjonarhorni. Kvalitativ gransking, har eldri koma
til ordanna gjggnum samrgdur, kann geva eitt
innlit i livada livid sum eldri borgari vid tervi & hjalp
(Carmody, Traynor, Marchetti 2015, Réin 2018).

i granskingarhopi szest ageism aftur i, at
gerontologiskt astedi i hevudsheitum er ment i
einum akademiskum umhvgrvi, har rodd teirra
eldru ikki hevur fingid stéra rimd (Bigonnesse,
Chaudhury, 2020, Teater og Chonody 2020,
Timonen 2016). Gerontologiskt astedi hevur
stéra avirkan & fatanina av at eldast veel, og
hvussu teenastur til eldri borgarar verda skipadar,
baedi a politiskum og skipanarligum stigi. Tad er ti
neydugt at gerast tilvitadur um, hvussu vitan um
eldri avirkar politiskar strategiir, stedugt at seta
spurningar vid verandi skipanir og ikki minst at
geva teimum eldru eina redd (Baars 1991, Rdin
2015, Teater, Chonody 2020). Kanningin hja
Teater og Chonody (2020) av fatanini hja eldri
borgarum um, hvat hevur tydning fyri at eldast
veel, samsvarar ikki vid smelu allysingina hja Rowe
og Khan (1987, 1997) um Succesful Ageing, sum
saman vid ast@dinum um Active Ageing (WHO
2002, Lassen 2014, Roin 2015 ) hevur myndad
fatanina av at eldast i rima tid, og grundarlagid
undir rakinum er, at eldri skulu vera virkin fyri
ikki at gerast ein figgjarlig byrda fyri samfelagio.
Timonen (2016) finst hvassliga at hesum rakinum,

37 https://www.gransking.fo/media/3626/15-einaeliassen.pdf
38  http://www.health.fo/arin-av-covid

sum stigmatiserar og ekskluderar eldri, sum hava
fingi® sjukur at dragast vid og tiskil hava terv a
hjalp. Menningin av gerontologiskum astedi eigur
at leggja upp fyri, at eldri eru ein heterogenur
bolkur, og tad at eldast tiskil ongantid kann
fatast Ut fra einum einstekum astedi (Réin 2015,
Timonen 2016, Tadic 2018). | Phd-ritgerdini hja
Asu Réin On the making of Age, sum byggir &
samrgdur vid eldri faroyingar, er nidurstedan, at
einki avist gerontologiskt astedi could explain
the multifaceted empirical realities of ageing that
arose from the study ... ageing is an ongoing
process that can only be understood from a
multidimensional perspective and by listening to
the voices of older people themselves, s. 108.

Hellstrdm et al. (2007) fera fram, at asetingin
um, at tad er neydugt at vera forur fyri at geva
eitt kunnad samtykki, um ein skal luttaka i
granskingarverkaetlanum, er ein stor fording fyri, at
sjonarhornid hja eldri vid kognitivum ferleikamissi
feer avirkan 4 gransking i t.d. demens. | stadin
skulu etisk fyrilit hugsast sum ein tilgongd, har
samtykKi er ein on-going process, based not only
on verbal language but also on non-verbal and
behavioural cues (lbid, s. 162). Havandi i huga
vaksandi talid 4 folki, sum fara at faa kognitivan
forleikamiss, um ikki munagéd vidgerd kemur fyri
hetta, er tad umradandi, at gransking 4 geriatriska
okinum lurtar eftir teimum eldru, og tikid verdur
undir vid Taylor et al. 2012, sum leggja dent 4, at:

“Research that handles cognitive impairment
thoughtfully and addresses questions of exclusion
explicitly will best equip geriatricians to serve the
people for and about whom they care. Rethinking
exclusion of people with cognitive impairment from
research in geriatrics stands to improve research
and clinical care. There are already many ways, in
our world, that elderly people with dementia and
other forms of cognitive impairment are made to
disappear from view; geriatrics research should
not be one of them.” (s. 418).

Um vit skulu skilja steduna hja menniskjum vid
demensi, hvussu tad er at liva vid sjukuni, hvussu
avvardandi hava tad o.s.fr,, er neydugt at taka

39 http://www.health.fo/veluxfonden; Forskningsprojekter szetter den seldre medicinske patient i centrum | THE VELUX FOUNDATIONS
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sjonarhorn teirra sjuku vid i gransking, so tad ber
til at menna héskandi taenastur & demensgkinum
(Carmody, Traynor, Marchetti 2015, Thoft, Ward,
Youell 2020). Hetta er moguligt, um vit eru willing
to listen to what they have to say and find ways
of conducting research in a collaborative way
(Thoft, Ward, Youell 2020, s. 15).

Um tad skal eydnast at implementera eina
personsmidsavnandi skipan i samsvari vid
tilmeelini  hja WHO (2015b), endamalid i
eldrapolitikkinum og andan i eldralégini, er tad
sambeert Roin (2018) neydugt vid empiriskari
gransking, sum kann geva innlit i the gap
between the intentions and the everyday realities
of elder care in the Faroe Islands, as well as other
countries, s. 8.

16. Ageism

Sum longu lyst er tad av storum tydningi, at
heilsuverk og heilsustarvsfolk gerast tilvitad um
avleidingarnar av ageism, men hvussu seer hetta
so ut i Feroyum? Hava vit ein virdiligari og minni
age-istiskan hugburd motvegis eldri i Feroyum?

Asa Réin (2015) hevur i sini PhD-ritgerd
gjort kvalitativa kanning hja kvinnum vid
urininkontinensi, sum visti, at ein iborin ageisma
fordadi teimum i at sekja seer hjalp.

i 2012 gjordu lesandi & gerontologiskeidi 4
sjukrargktarfradiskula Feroya eina kanning av
hugburdinum hja feroyingum métvegsi aldurdémi

Samlad (n=744) 24,19
Kvinnur (n=465) 24,52
Menn (n=279) 23,66
Bygd (n=366) 25,68
By (n=378) 22,75
15-29 ar (n=120) 18,33
30-49 ar (n=396) 25,76
50-70 ar (n=228) 24,56

Tilmeaeli

e Ein grunnur, sum kann studla undir foroyska
gransking a eldraagkinum verdur settur a stovn

Hugburdur er vidgjerdur i fleiri av brotunum. Hetta
er ahugavert at taka til vidgerdar, ti umfatandi
gransking (Minichello, Browne, Kendig 2000,
Tornstam 2007, Andersson L. 2008, CPA 2009,
Jonson 2009, Buttigieg et al. 2018, Chang et al.
2020, WHO 2021) visir, at hann avirkar heilsu,
trivnad og ferleikar hja eldri og kann hava sera
alvarslig arin. Vit hava ti valt at skriva eitt stutt
brot um ageism i Feroyum.

i Feroyum

og ti at eldast. Hetta var ein kvantitativ kanning,
sum skuldi geva eina breida mynd av, hver hesin
hugburdur var.

250 tilvildarligir faroyingar i aldrinum 15+ Ur gllum
Feroyum luttoku og vordu spurdir um, hverji try
ord fyrst komu teimum til hugs, ta id teir hoyrdu
ordid ‘aldurdémur’. Svarini vordu skipad i triggjar
bolkar vid negativum, positivum og neutralum
atsagnum. Ursliti® visti, at 59% av Gtsagnunum
syndu ein negativan hugburd, 24% ein positivan
og 17% ein neutralan hugburd. Kyn, aldur og
bustadur hgvdu onga munandi avirkan a urslitid,
si mynd 20.

Positivt % Negativt % Neutralt %

58,74 17,07
59,35 16,13
57,71 18,64
58,74 15,57
58,73 18,52
63,33 18,33
57,32 16,92
58,77 16,67

Mynd 20, n=tal av atsagnum

)

4 16. Ageism i Fgroyum

o)

£s) Felagid Foroyskir Sjiikrargktarfradingar

Teer fau kanningarnar, sum finnast um feroysk
vidurskifti, visa, at negativa fatanin av eldri er eins
grodursett her og adrastadni, og ti er hugsandi,
at avleidingarnar eisini eru alvarsligar fyri eldri
foroyingar.

Tad er umradandi, at sjukrargktarfredingar
saman vid edrum heilsustarvsfélkum og teimum
eldru sjalvum gera sitt til at taka eldri aettarlid i
alvara, virda teirra sjalvsavgerdareett, leggja oyra
til og geva teimum eina redd, ta id vit hittast i
heilsuverkinum — baedi i primera og sekundera
geiranum. Tad gera vit alla tidina, ti tad eru i storan
mun eldri, sum hava terv a heilsuteenastum.

Nyggja fragreidingin hja WHO (2021) um ageism
stadfestir, at tad er stérur figgjarligur vinningur
i at nidurberja ageism i heilsuverkinum, beedi
métvegis eldri og yngri, ti tad studlar undir betri
heilsu og trivnad (Levy et al. 2020, WHO 2021)
hja ellum i ellum aldri i samsvari vid heimsmal 3
hja WHO, og harvid minkar trystid a og figgjarligu
utreidslurnar  til  heilsu- og almannaverk.
Fragreidingin suggest that it is ageism — and not
older people - that places a heavy burden on
society (WHO 2021, s. 56).

Tikid verdur undir vid Forss (2020), ta id meelt
verdur til at eydmerkja, taka burtur og forda
fyri ageism i heilsuverkinum og skipa so fyri, at
teenasturnar eru i samsvari vid terv og ynskir teirra
eldru, ti as Robert Butler advised, everything that
we do together to fight ageism will benefit all of
us, as all of us will grow old, s. 114.

Tilmaeli

Malt verdur til at utvega sjikrargktarfradingum
og ollum gdorum starvsfolkum i heilsuverkinum
gerontologiska ferleikamenning, so tey gerast
tilvitad um, hverja avirkan ageism hevur, og
hvenn leiklut starvsfolk hava at métvirka ageism

Adalrad, myndugleikar, utbugvingarstovnar
og fjelmiodlar eiga at varpa ljos a ageism fyri
at skerpa tilvitid um ageism bzedi i politisku
skipanini og i almenna riminum

17. Tokni

Veelferdartokni er ein  tydningarmikil  og
viokomandi tattur at umreda, ta 6 tad um
framtidar teenastuveitingar raedur, har tad eru
storar veentanir til, at tokni kann vera vid til at
loysa demografisku avbjodingarnar vid ektum
trysti a veelferdarteenastur og starvsfolkatrot i
framtidini (AMR heimasida). A radstevnu Green
Growth Dialogue i Kongshgll i 2019 um snildu
framtidina vard spurningurin settur, um eldragkid
kann klara seg uttan snildar loysnir i framti®ini. Er
svari® noktandi, er ahugavert at spyrja, hverjar
fyritreytirnar so eru fyri hesum loysnum. Greitt er,
at toknin mennist vid rukandi ferd og hevur vid szer
meguleikar baedi fyri starvsfolk a eldragkinum og
méttakarar av heilsuteenastum.

Skilgreining

Tad finst ikki ein eintydug lysing av hugtakinum
veelferdartokni. Sambaert Oxford Research (2012)
er veelferdartokni tokniligar veitingar og teenastur
reettadar méti sosial- og heilsugkinum, sum kunnu
frigeva arbeidsmegi, laetta um arbeidsbyrdina hja

www.sjukrarokt.fo

starvsfolkunum og ekja livsgodskuna og trygdina
hja sjuklingum og borgarum.

Sambeert Styrelsen for Forskning og Uddannelse
skal veelferdartgkni skiljast sum teknilig og talgild
(digital) hjalpartdl, sum verda nytt a eldra- , sosial-
og heilsugkinum at hjalpa folki vid likamligum og/
ella salarligum virkistarni (Risager 2021).

Helse- og velferdstjenesten i Noregi bytir vael-
ferdartokni upp i fyra hevudsekir:

1. Trygheds- og sikkerhedsteknologi
2. Kompensations- og velfeerdsteknologi
3. Teknologi for sosial kontakt

4. Teknologi for behandling og pleie (Helsedirektoratet
2012, Rgnning 2021).

Vit fara at lysa royndir vid veelferdartokni i
Fgroyum og londunum uttan um okkum.
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Heilsustarvsfélk i Feroyum nyta longu i dag fleiri
veelferdartokniligar loysnir sum lyftur og elsengur,
sum eru vid til at leetta um arbeidsbyrdina. Sum
arbeidsambod verda tokniligar KT-skipanir nyttar
til skjalfesting og samskifti, og fleiri medisinsk-
toknilig ambod verda nytt i vidgerd og rokt. Vit
hava tekniligar trygdarfyriskipanir so sum kallitol
til  heimabugvandi, vit hava skogvaalarmar,
armbond og avaringarmottur, sum verda nytt
til folk vid demensi & bueindum, og vit hava
kallialarmar at minna &, neer eitt folk skal taka
heilivag. | sambandi vié nytslu av avaringar- og
peilingarskipan til folk, sum ikki kunnu geva
samtykki, hevur l6garheimild vantad i Feroyum,
men vid nyggju légini um tvingsil, sum vard
sett i gildi 01.01.2021, ber til at sekja um loyvi
at nyta avaringar- og peilingarskipan, serliga
upplatingarskipan til uthurd o.a.

Fleii av eldra eettarlidinum nyta dagliga
samskiftistokni sum Ipad, fartelefon og teldu
(Risager 2021), men hoast talid a eldri, sum bruka
tokni, okist, so er tad eitt sereydkenni, at nytslan
minkar, sum aldurin heekkar (Renning, Selvberg
2020), sum leggjast ma uppfyri.

Feoroyar voru vid i ES-verkaetlanini RemoDem
2012-2014, www.remodem.eu, saman Vid
Hebridunum, Hetlandi, Grgnlandi, Norrbotten og
Universitetunum i Tromsg og Stirling i Skotlandi.
Eitt avendamalinum var at kanna veelferdartaknilig
hjalpartdl til folk vid demensi i Utjadaragkjum, og
verkeetlanin visti jalig Urslit av nytsluni av avisum
tokniligum hjalpartélum (Bowes, Dawson, McCabe
2018). Sum framhald av Remodem verkeetlanini
voru Fagroyar eygleidarar i ES-verkaetlanini Remo-
age 2015-2018, har aftur Stirling University i
Skotlandi, Hebridurnarog Hetland umframt gkir
i Noregi og Sveriki royndu veelferdatekniligar
loysnir i sambandi vid heilsuteenastur til eldri i
utjadaragkjum. RemoAge verkeetlanin umfatadi
eldri sum heild og ikki bert folk vid demensi. A
heimasiduni www.remoage.eu er ahugavert
og vidkomandi tilfar, i® kann nytast til iblastur
fyri meoguligum veitingum av teknifrediligum
heilsuteenastum til borgarar i Feroyum.

i londunum rundan um okkum verda royndir
gjerdar vid talgildari fiarendurmenning (Aardalen,
Moen, Gjevjon 2016, Berg, Zanaboni, Alnes
2017), og i Feroyum hevur nakad av umredu
verid® i midlunum, har innslag hevur verid um
virtuella endurvenjing a Landssjukrahusinum
(KVF 21.05.21). | bladgrein vistu tvaer foroyskar
audiologopedilesandi ut fra gransking a, at
fiarendurmenning til folk vid afasi verdur brukt
kring heimin og eigur at setast i verk i Faroyum
(Dimmaleetting 10.07.20).

i londunum rundan um okkum verda fleiri royndir
gjordar vid talgildum samskiftisloysnum til folk
vid kroniskum sjukum (Helsedirektoratet 2012,
DSR 2015, 2018a, 2018b, Rykkje, Kajander,
Storm 2017, Hjort 2017, Nordic Innovation 2019).
Kanningar visa, at fleiri eru glad fyri talgildu
loysnirnar, sum gera sitt til sterri sjalvbjargni,
laetta um gerandisdagin hja folki vid nidursettum
forleika og okja harvid meguleikan at bugva
longur heima.

Netumsorgan setur onnur krov til sjukra-
roktarfrodingar, og norsk kanning visti, at
heilsustarvsfolk voru jalig um netumsorgan, men
settu eisini spurnartekn vid, um tad kundi koma
i stadin fyri sambandi® millum heilsustarvsfolk
og sjuklingar og avirkadi fakligu dygdina, so
teenastan til borgaran ikki gjerdist eins gd&d.
Kanningin stadfesti, at netumsorgan setir @drvisi
krov til sjukrargkt (Jaranson, Lausand 2019).

Sambeaert danskari kanning um fatanina hja
sjukrargktarfredingum av videovitianum hevur
geografiin avgerandi tydning og gevur gdda
meining, har fijarstgdan er long. Tad sparir
sjukrarektarfredingum langa ferding og tryggjar
borgarunum  atgongd til  heilsutaenastur.
Kanningin visti 4, at tad ma vera sjalvbodid, og
at toknin bert skal nytast, har tad gevur meining
baedi fyri borgara og sjukrargktarfreding (Lunde,
Drachmann, Christiansen 2017).

Hoast gott alternativ kann netsamrgda ikki altid
uppfylla tervin & menniskjaligari hjaveru, og

meelt verdur ti til eina kombinatiéon av badum
(Risager 2021). Fodlk hava ymiskan terv, og
tess verri ein er fyri, kann hugsast, at tervurin a
naerveru er tess storri, og at tad kennist tryggari,
at sjukrargktarfrodingurin kemur a gatt. Hetta
visti kanning vid stedi i samredum vid eldri
70+ i Nordursveriki, sum goévu til kennar, at
tokniligt samskifti einsamalt kendist o6trygt hja
ti, id var bundin at hjalp, serliga um vidkomandi
budi einsamallur (Harrefors, Axelsen, Saven-
stedt 2010).

Samrgdur vid borgarar og starvsfolk i heima-
teenastu i Noregi (Berge 2017, Johannesen,
Holm, Storm 2019) visa, at fyritreytirnar fyri
burdardyggum  veelferdartgkniligum loysnum
er, at toknin er lagad eftir torvi, ressursum og
umstgdum teirra eldru, og at baedi eldri og
starvsfélk faa neyduga kunning, uppleering og

uppfylging.

Leggjast skal afturat, at eftirmeting av
veelferdarverkaetlanum i norsku kommununum
hevur vist jalig urslit, hvat vidvikir betri vidgerd,
livsdygd, tidarsparingum og laegri starvs-
félkakostnadi. Men vid stadi i verandi prévtilfari
er ikki mgguligt at stadfesta, um tad fer at minka
um eftirspurningin eftir sjukrargktarfredingum
(Gautun 2020).

Royndir fra RemoDem verkaetlanini vistu, at tad
ber til at laera at nyta tokni tidliga i sjukugongdini.
At handfara tekni krevur avisar kognitivar ferleikar,
og ta talan er um demenssjuku, har kognitivu
evnini versna vid tidini, broytast fyritreytirnar at
handfara og gagnnyta nyggja tekni. Fyri ngkur
kann tegknin ennta minka livsgédskuna, og tey
kunnu gerast o6trygg og erkymlad (Fredskild,
Dalkjeer 2017, Fredskild et al. 2018). Tekniligar
loysnir mugu ti taka atlit til, hvar i sjukugongdini,
ein er, og lagast til tann einstaka.

Al framstig, herundir toknilig framstig, sum hava
vi®d menniskjalig sambond at gera, eiga stedugt
at verda vidgjerd Ur einum etiskum sjénarhorni.
Borgarar fara i framtidini at meta tekni a
ymiskan hatt, alt fra atgongd til egna journal,
sosialar midlar, nytslu av snildfonum, teldlum
til heimamonitorering og til snild hjalpartdl. Tad
krevur etiskt umhugsni, hverja ferd steda skal
takast til veelferdartokniligar taenastuveitingar
a eldragkinum, og spurningurin eigur javnan
at verda settur, um tad ger gott ella ilt, um tad
er reett ella skeivt, og hvenn tydning tad hevur
fyri tann einstaka borgaran. Jogvan D. Hansen,
heimsspekingur, visir a, at veelferdartokni kann
studla undir sjalvraedi og tign hja eldri og @drum,
sum hava terv a hjalp til personligt reinfori —
hinvegin er reett at spyrja, um eitt télmenni
kann bgta um einsemi hja menniskjum (Hansen
2012). Kvalitativ kanning hja Joshi (2014) visir,
at hja nogvum eldri hevur tryggleiki i heiminum
storri tydning og gongur fram um privatlivid, t.d.
at tann tryggleikin, sum videoyvirvaking gevur,
vigar tyngri enn inntrivid i privata ekid hja ti
eldra. Sjonarmidid hja eldri, i® kunnu faa gagn av
veelferdartakni, eigur altid at verda tikid vid i eini
etiskari reflektion (Joshi 2014). Sjukrargktaretiska
Radid hevur just utgivid tydda boklingin Etisk
refleksjon i sjukrarokt, sum visir praktisk ambod
at nyta til etiska reflektion. Vit maela til, at
arbeidsplass javnan taka etiskar spurdomar upp
og soleidis menna etiskt umhugsni og tilvit hja
starvsfélki a eldragkinum eisini i sambandi vid
nytslu av veelferdartgkni.

Dkt nytsla av veelferdartokni setur krov til fakfolk,
sum skulu vegleida i nytslu av teknini. Dansk
Sygeplejerad hevur ti gjort eitt uppskot til, hvussu
farast skal at i sambandi vid veelferdartokni, har
denturverdurlagdur 4, at sjukrargktarfredingar faa
forleikamenning samsvarandi vaksandi nytsluni
av veelferdartokni (DSR 2014). Samgonguskjalid
2019-2023% stadfestir, at dentur eigur at leggjast
a heilsutekniligar utbugvingar, og vit meela til,
at forleikamenning i heilsutgkni a eldragkinum
verdur radfest.

40 https://www.gransking.fo/media/3321/samgonguskjali%C3%B0-14-9-2019.pdf



Allir partar vio

Bestu og burdardyggastu loysnirnar faast, ta
i0 allir partar eru vid fra byrjan (RemoDem,
RemoAge, Lo, Waldahl, Antonsen 2019). Eldri,
megulig avvardandi, heilsustarvsfolk, leidsla,
KT-serfrgdingar og vidkomandi myndugleikar
sum Datueftirlit eiga at verda umbodadir vid
byrjan. A tann hatt verdur byrgt fyri fordingum
seinni i tilgongdini. Samstarv eigur at vera
vid Frodskaparsetrid um at gera kanningar
av veelferdartgkniligu atekunum og soleidis
byggja framtidartgkniligar loysnir a bestu
granskingarursilit.

Tilmaeli

Vegna avmarking i hesum tilmeeli eru vit ikki komin
inn & tydningarmikil ki sum praktiskar fyritreytir
fyri nytslu av tekni, support, tekniskar avbjédingar,
noktandi netsamband, tekniskar forleikar hja
starvsfolki og brukarum, ektar arbeidsuppgavur,
tvarfakligt samstarv, organisatoriskar fyritreytir,
iverksetan og figging.

Brikarar, avvardandi, heilsustarvsfolk, leidsla, KT-serfrgdingar, verkfradingar, myndugleikar, eitt ni Datueftirlitio,
skulu takast vio fra byrjan, ta id setlanin er at seta tekniligar loysnir i verk

Eftiratbiigva sjikrarektarfredingar og starvsfolk i tekniligum loysnum

Regluliga fyriskipa etiska reflektion i sambandi vio tekniligar loysnir a arbeidsplassunum

Samstarv vid Setrid um gransking/kanningar av valferdartgkniligum loysnum
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o) Felagio Faroyskir Sjikrargktarfradingar

18. Nidursteoa

Endamalid vid tilmaelinum er at seta sjoneykuna
a skipan av burdardyggum heilsutaenastum a
eldragkinum og leiklutin hja sjukrargktarfradingum
baedi i beinleidis sjukrarokt og leidslu av
sjukrargkt. Lyst er, hverijir teettir hava tydning fyri
at tryggja ellum eitt heilsugott liv, trivnad og somu
atgongd til heilsutaenastur sambaert heimsmali
3. | ti sambandi er vist 4 tervin 4 fakkunnleika
i gerontologi og geriatri og tydningin at okja
tilvitid um teir teetti, sum minka um ageism -
diskrimination av eldri. Vid stedi i hesum tilmeeli
og samgonguskjalinum (2019-2023)* meela
vit til, at faklig krov skulu setast til starvsfolk a
eldraskinum og heita ti & politiska myndugleikan
beinanvegin at taka neydug stig til at gera eina
midvisa aetlan fyri fakligari menning av gkinum
og taka henda tydningarmikla partin vid i
endurskodanina av eldragkinum. Ein midvis aetlan
fyri fakligari menning kundi bgtt um avbjodingina
vid rekruttering av skikkadum starvsfolki og gjert
tad ahugavert hja veelitbunum heilsustarvsfolki
at valt eldragkid sum yrkisleid.

Sjukrargktarfradingar eru stersti fakbdlkur i gllum
heilsuverkinum og hava ein lyklaleiklut, ta i® reedur
um at veita heilsutaenastur. Tad verdur tervur a

fleiri sjukrargktarfradingum at loysa framtidar
avbjédingar i primera geiranum, og sum vit hava
vist 4, loysir tad seg at gera ilegur i at Utbugva
fleiri sjukrargktarfredingar, harundir avanseradar
sjukrargktarfredingar, sum hava vidari heimildir.

i sambandi vi® Nursing Now Nordic hava
nordurlendsku  fakfelagsforkvinnurnar  hesa
aheitan: Reddin  hja sjukrargktarfredingum
ma verda hoyrd i sambandi vid politiskar og
fyriskipanarligar avgerdir a heilsugkinum, og
sjukrargktarfredingar mugu hava eitt plass vid
bordid, har avgerdirnar verda tiknar.*? Felagid
Foroyskir Sjukrargktarfredingar er til reidar at
vera vid i arbeidinum og a tann hatt geva fakliga
ikastid til frama fyri politisku visjénina og l6g um
eldrateenastu v.m. um at veita eldri borgarum eina
samskipada heildarteenastu vid stodi i torvum og
ynskjum hins einstaka. Politiski myndugleikin
eigur at seta skipanir i verk, so tey eldru sjalvi
hava eina tydandi redd vidvikjandi at skipa
teenastuveitingar eins og Kommunufelagid og
starvsfdlk a eldragkinum.

41 https://www.gransking.fo/media/3321/samgonguskjali%C3%B0-14-9-2019.pdf

42  https://www.youtube.com/watch?v=NnHgFgqZOni8

www.sjukrarokt.fo
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Primeri geirin (kap. 7)

Eldraekio kompleksitetur
(kap. 8)

Sjukrargktarfradiligir
farleikar - leikluturin hja
sjukrargktarfredingum
(kap. 9)

Avanserad klinisk
sjukrarekt — eitt bod

um betri atgongd til
heilsutanastur (kap. 10)

50 19. Samlad tilmaeli

19. Samlaod tilmeeli

Tilmaeli

Eldral6gin eigur at tryggja ellum feroyingum javnbj6dis teenastur
Eldralogin eigur at tryggja, at heilsufakfolk verda sett a gkinum

Rehabilitering verdur ment og eitt tilbod til allar borgarar, sama hvar i landinum
ein byr

Yvirskipada endamalid vid l6gini um eina persénsmidsavnandi tilgongd verdur sett
i verk @ kommunalum stigi, so at taenasturnar verda skipadar eftir tarvi borgarans
og ikki predefineradar sum nu, og dentur verdur lagdur a sjalvsavgerdarraett hins
einstaka og 4 teenastur, id studla undir at vera heima sum longst

Tey eldru eiga sjalvi at hava eina tydandi redd i sambandi vio skipan av
teenastuveitingum, eins og Kommunufelagid/starvsfélk & eldragkinum

Seta heilsufakligan radgeva i Kommunufelagid, sum eisini hevur abyrgd av at
gera regluligar kanningar, so sum:

- Samla hagtel og greina vidurskiftir

- Mata borgaranggdsemi

- Mata heilsuurslit

Menna allar fakbolkar at handfara samansettar borgaragongdir
Menna lidiliga skipan, sum rimar skjétt broytiligum stedum
Menna fyribyrgjandi og heilsustimbrandi teenastur

Menna tverfakligt og tvergeirasamstarv

Gera eina nagreining vidvikjandi:

Farleikaprofilum og greina, hverjir ferleikar eru neydugir hja
sjukrargktarfrgdingum og ellum gdrum fakbolkum, og taka hesa vitan vio i
eftirmetingini av eldralogini

At menna ambod, sum skulu brikast til at stadfesta hesar farleikar
At gera eina greioa &tlan fyri farleikamenning i geriatri og @orum sergkjum
At skipa abyrgdarbytid millum fakbolkarnar i samsvari vid tervin hja brikarunum

Atlan fyri, hvussu ein holistisk og PCC-tilgongd kann mennast i gllum tenastum &
eldragkinum

Greina torv & nyggjum heilsuteenastum i kommununum sambaert Peppa
frymlinum

Fyriskipa Utbdgving reettad moti primera geiranum & masterstigi

Samstarv millum Kommunufelagio og leidarar a eldragkinum, Felagid Feroyskir
Sjukrargktarfrgdingar, Setrid, Figgjar-, Menta-, Heilsu- og Aimannamalaradio
viovikjandi fyrireiking av utbagving i avanseradari kliniskari geriatriskari
sjukrargkt (AKGS) og at seta AKS-leiklutin i verk.

Fastan lzkna til rektar-
og ellisheim (kap. 11)

Geriatri i foroyska
heilsuverkinum (kap. 12)

Sjukrargktarfaklig leidsla
a ollum stigum - dygd i
leidslu (kap. 13)

Avbjodingar a
eldragkinum (kap. 14)

Gransking (kap. 15)

Ageism i Fgroyum (kap.
16)

Tokni (kap. 17)

Login um fastan leekna 4 rektar- og ellisheimum verdur sett i verk skjotast

Seta ein bolk at orda eitt alit um geriatri, har vidkomandi partar i
sjukrahtsverkinum og primera geiranum saman orda eina &tlan fyri framtidar
heilsuteenastuna

Seta geriatara, serttbunar sjukrargktarfradingar i geriatri/gerontologi og eitt
tverfakligt geriatriskt toymi i foroyska heilsuverkio

| eldralogini skulu krev til fakligheit nagreinast

Heilsufaklig krav i sjukrarpktarfrgdi eiga at verda sett til stjorar og leidarar &
eldragkinum

Styrkja fakligar ferleikar hja sjukrargktarfredingum i gerontologi og geriatri.
Eftiritbgving & bachelor- og masterstigi (Setrid).

Styrkja kliniskar vegleidarar igerontologi/geriatri

Gera starvslysingar eftir sjukrarpktarfredingum sambaert tervi 4 geriatriskum
sjukrargktarfrgdiligum ferleikum i primera geiranum

Eldri eiga at hava somu atgongd til heilsuteenastur @ gllum gkjum, herundir
salarlig vidgerdartilbod

Fyribyrgjandi og heilsufremjandi folkaheilsuatgk skulu umfata allar aldursbélkar,
eisini tey eldru

Ein grunnur, sum kann studla undir feroyska gransking a eldraagkinum, verdur
settur & stovn

Meelt verdur til at Gtvega sjukrarpktarfradingum gerontologiska ferleikamenning,
so teir gerast tilvitadir um, hverja dvirkan ageism hevur, og hvenn leiklut sjfr hava
at motvirka ageism

Adalrad, myndugleikar, Utbgvingarstovnar og figimidlar eiga at varpa ljos a
ageism fyri at skerpa tilvitid um ageism baoi i politisku skipanini og i almenna
rdminum

Brukarar, avvardandi, heilsustarvsfolk, leidsla, KT- serfrgdingar, verkfradingar,
myndugleikar, t.d. Datueftirlitio, skulu takast vid fra byrjan, ta io atlanin er at seta
tekniligar loysnir i verk

Eftirtblgva sjukrargktarfradingar/starvsfolk i tokniligum loysnum

Regluliga skipa fyri etiskari reflektion i sambandi vid tekniligar loysnir a
arbeidsplassunum

Samstarv vid Setrid um gransking/kanningar av velferdartgkniligum loysnum

19. Samlad tilmali
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Kompleksitetur i heimataenastuni, Vinge 2018

Borgerens sygdomme

Instrumentel

Multisygdom sygepleje

Medicinsk
kompleksitet

Ustabile
sygdoms-
tilstande

Terminale
borgere

Organisatorisk perspektiv

Mange akterer Lav kontinuitet

Sektorer, Borger- og
faggrupper og medarbejder-
enhedsr relationer

Organisatorisk
kompleksitet

Uklare Mange

arbejdsgange aystemer
Manglende Dokumentation,
overslik og planlagning og

systemvician kommunikation
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Borgerens livssituation

Socialt udsat

Kulturelle og
sproglige
forskelle

Psykisk
sygdom

Social
kompleksitet

Nedsat
Kognitiv
funktion

Problematiske
pararende-
relationer
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Farleikar hja sjukrargktarfradingum a rektarheimum. Backhaus et al. (2015). s. 438-444

Future distinguishing Competencies for BRNs (BSc. in Nursing) in Nursing Homes

Leadership and coaching (8)

e  Being a team leader, role .
model and coach within
the nursing team (no
management leadership
position)

e Being a family coach/
mentor

e Able to create a working
relationship and
collaborate effectively with
nursing home staff from
other disciplines

e Able to coordinate the
multidisciplinary team:
BRN is the professional
who sees the whole
picture, should organize
regular team meetings
in which all disciplines
participate; should
manage the overall care
coordination (if e.g.
physiotherapist says
that a person should be
mobilized, BRN has to
make sure that assistants
do so; BRN should explain
why things are done/
should be done; should
explain what it means for
the client)

e Being an advocate of
resources in the facility:
Able to proper manage
the social and health
resources the nursing staff
has access to

e Able to write a care plan
(instead of just putting
scores into a computer):
Think about interventions
that are necessary, make
sure that they will be
done, conduct evaluations
(Did we meet the goals
we wanted to achieve?);
if goals are not met, BRN
should re-evaluate

e Able to work as part of an
interdisciplinary team in
complex situations

e Able to bring the right
team to the client (assess
which staff members and
which competencies are
needed

Communication (2)

Each staff member
should be highly skilled
in communication, but
the BRN should be able
to handle the more
complex and challenging
communication as well

Being able to appraise
communication needs at
the ward to establish a
communication plan in
complex situations: e.g.
who communicates what
with family/client/other
staff members

Evidence-based practice (3)

Being committed to
continuous quality
improvement and clinical
excellence at the unit level
(e.g. we see a lot of falls,
how to deal with them)

Seeing/appreciating the
importance of scientific
research/evidence in
practice

Able to plan, organize

and perform nursing care
according to evidence-
based practice (BRN
should be able to read and
appraise literature, while
the ANP is the ‘big change’
agent) and in line with the
needs of individuals and
society

Client assessment and geriatric
expertise (3)

e Able to evaluate the
situation of a client in its
entirety (comprehensive
geriatric assessment,
physical and social
assessment)

e  Being able to ascertain the
goals of care, helping the
team to reach them and
follow up whether goals
are reached

e (Capable of making clinical
judgments and asserting
moral agency: Being able
to estimate the necessity
of things that are done (for
example whether or not
to conduct a specific test,
whether or not to weigh
terminally ill client twice
a week)
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Tanastur

El Dagumlstting

Gerast klar til dagumlsetting

El Handaliga hjalp

Bileggja verur
Klzdnavask
Reingerd
Skifta & song

E Hjalp til mat og drekka

Bordreiding

Drekka

Gera heitan mat

Gera kaldan mat

Heilivagsgevan

Heintan og Gtflyggjan av degurda
MMata

Margunmat

MNatturdi

Upp- og avrudding eftir maltid

E Hjalp til personliga rekt

Bad

Fatabad

Har- og hidrakt
lating

Rulla hér upp
Seingjabad
Tannrekt/munnrakt
Upp- og avrudding eftir per. Rekt
Urlating

Vask i erva

Vask i nedra

We tidir / blasuskift

E Mobilitet

Flyta

Flyta vid lyft
Fylgja
Innkeyp
Venja

B Samvera

QOBS vitjan

E serrokt i mun til sjliku og brek

Eygnadrypping

Tlaling i kompressionssokkar
Klyx, lavement, stikpiller

Seta heilivag fram

Urlating ur kompressionssokkum

Personlig rokt

Maltidir

Flytfori

Hasarhald

Ahugamal/itriv

Samband vid familju vinir og onnur

Sinnislig steda

Brafeingis og vardandi sjliku

Bustadur
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