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Den offentlige aldrepleje i Danmark har gennem de seneste 10-15 ar gennemgaet store for-
andringer. En af aendringerne er, at leveringen af zldrepleje ikke leengere er forbeholdt den
offentlige sektor, men foretages af forskellige selvsteendige private og offentlige enheder, sam-
tidig med at finansieringen og ansvaret for den enkelte borger stadig er kommunernes. Pa
den ene side er offentlig hjemmehjeelp séledes en del af de universelle velfeerdsydelser, pa
den anden side udfordrer den organisatoriske fragmentering muligheder for fzelles vilkar, feel-
les opfattelser og prioriteringer i udfgrelsen af plejen. Artiklen anvender begreberne indre og
ydre markedsggrelse, og viser hvordan disse processer pavirker arbejdsvilkar og orienteringer i
arbejdet mod henholdsvis professionel omsorg og service over for kunder.

Selvom hovedparten af den danske aldre-
pleje stadig foretages af kommunale of-
fentlige leverandgrer, er antallet af private
udbydere steget i de senere ar. Dette skyldes
blandt andet, at visitationsmyndigheden i
de danske kommuner siden 2002 har haft
pligt til at tilbyde borgere alternative leve-
randgrer af hjemmepleje.

Udferelsen af den danske aldrepleje
er dermed ikke laengere forbeholdt den
offentlige sektor, selvom tildeling, finan-
siering, ansvar for kvalitet mv. stadig ligger
hos den enkelte kommune. I tilgift hertil
er der ogsa hos de kommunale leverandarer
sket store aendringer, dels for at imodega et
forventet stigende behov for hjemmepleje,
dels for at effektivisere sektoren. Dette geel-
der bdde mere almene forandringer i kel-
vandet pd New Public Management (NPM)
(f.eks. malstyring, indferelse af kontrakt-
forhold og standardisering) (se f.eks. Kamp

et al. 2013) og mere specifikke @ndringer
inden for @ldreplejen som indferelse af
velfeerdsteknologi og rehabilitering (se
Kjellberg et al. 2011; Kjellberg et al. 2013;
Hjemmehjeelpskommissionen 2013). Foran-
dringerne i den danske eldrepleje er sale-
des omfattende og handler ikke alene om
privatisering. De skal snarere forstas ved at
se pa kombinationen af en indre og ydre
markedsgorelse i den offentlige sektor, hvor
den kommunale service i stigende grad op-
deles i selvsteendige gkonomiske enheder
under felles politisk styring, samtidig med
at de konkurrerer med private virksomhe-
der om kunder til netop deres serviceydel-
ser (Hojlund 2006; Hohnen & Hasle 2011).

Denne restrukturering af eldreplejen
skaber ikke kun en rakke administrative
udfordringer for de danske kommuner. Ud-
viklingen udfordrer ogsa arbejdsforhold, ar-
bejdsmiljo samt indholdet og orienteringen
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i plejearbejdet. Med andre ord sker der store
forandringer bade i plejepersonalets arbejds-
forhold, i arbejdets indhold og i den form og
orientering, som plejen far (Szebehely 2006;
Kamp & Hvid 2012). Det er artiklens over-
ordnede formal at undersege, hvordan disse
kvalitative og kulturelle forandringer kom-
mer til udtryk ved at diskutere, hvordan
medarbejderne hos private og offentlige
udbydere af hjemmepleje oplever arbejds-
forhold og arbejdsmilje samt orienterer sig
i forhold til arbejdet. I artiklen fokuseres pa
de faglige og arbejdsmeessige konsekvenser
af aldreomsorgens dobbeltrolle som bade
en vare og en samfundsmaessig opgave.
Gennem empirisk analyse af tre cases (to
offentlige og en privat) viser vi, hvordan
faktorer som jobsikkerhed, arbejdsmiljo og
markedsgorelse pavirker medarbejdernes
mader at forsta omsorg.

Indre og ydre markedsgegrelse i
den danske hjemmepleje

Den danske @ldrepleje har udviklet sig
sammen med velfeerdsstaten: Den er blevet

en universel velfeerdsydelse, som udbydes
af alle kommuner og finansieres via skatte-
indteegter. I sammenligning med de andre
skandinaviske lande har den danske offent-
lige aldrepleje vaeret preeget af en hgj deek-
ningsgrad (Rauch 2007), og pa trods af et be-
maerkelsesveerdigt fald de senere ar modtog
ca. 14 % af danske aldre over 65 ar i 2012
hjemmehjalp (Danmarks Statistik 2014Db).
Arbejdet i aeldreplejen har udviklet sig me-
get — fra ufaglert 'husmoderaflosning’ i
1940’erne mod en professionalisering, sale-
des at storstedelen af medarbejderne nu har
en social- og sundhedsuddannelse (Dahl
2000; Petersen 2008).

Zldreplejen har de sidste 10-15 dr vaeret
genstand for omfattende organisatoriske
forandringer, der blandt andet har medfort
oget standardisering og markedsgerelse af
arbejdet (se f.eks. Kamp et al. 2013). Sam-
tidig viser prognoser, at sektoren far flere
@ldre i fremtiden kombineret med man-
gel pd arbejdskraft (se f.eks. Kjellberg et
al. 2011). Produktivitetskommissionen har
identificeret aldreplejen som et omrade,
der kan opna effektivitetsgevinster gennem

Figur 1. Udvikling i andelen af borgere pd over 65 dr, der modtager hjemmehjeelp. (Danmarks Statistik

2014b)
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yderligere udlicitering (2014), og Hjem-
meplejekommissionen giver en rakke an-
befalinger til, hvordan hjemmeplejen kan
forbedres gennem velferdsteknologi, fore-
byggelse, bedre organisering, kompetence-
udvikling, dokumentation og frivillighed.
Serligt argumenterer kommissionen for et
paradigmeskift i hjemmeplejen; hverdags-
rehabilitering (Hjemmehjalpskommissio-
nen 2013). Der er en voksende interesse for
at orientere eeldreplejen i en mere paedago-
gisk retning, der styrker den aldres evne
til selvhjeelp. Antallet af ansatte inden for
den forebyggende indsats for seldre og han-
dicappede er i perioden 2008-2013 vokset
fra 6.328,2 til 10.479 fuldtidsstillinger, li-
gesom ansatte inden for genoptraning og
vedligeholdelsestraeening er vokset med nae-
sten 1.500 stillinger i samme periode (Dan-
marks statistik 2014c¢). 92 ud af 98 kommu-
ner arbejder med en form for rehabilitering
malrettet eeldre borgere (Kjellberg et al.
2013). Hverdagsrehabilitering udger ikke et
centralt tema i vores analyse, men tages op
som eksempel pa, hvordan omsorgsbegre-

bet udvikler sig i det offentlige i modseet-
ning til det private.

Vi fokuserer seerligt pa to tendenser, der
pavirker arbejdsvilkdr i hjemmeplejen.
Den forste tendens kan beskrives som en
ydre markedsggrelse, hvor man iser siden
1990’erne har betragtet det offentlige ud-
giftsniveau som en afgerende parameter i
den globale konkurrence med andre stater
om at tiltreekke (de rette) borgere og virk-
somheder. [ denne logik anses privatisering
af offentlige ydelser som en vasentlig ind-
sats for at seenke omkostninger og gge pro-
duktivitet (se Pedersen 2012). Logikken er,
at markedet udger en effektiv mekanisme
til at sikre rationel drift og ligelig fordeling
af den offentlige service (Liegl 1999). Den
ydre markedsgorelse blev i sarlig grad syn-
lig i eeldreplejen fra 2002, da borgerne un-
der Frit valg-ordningen fik mulighed for at
velge mellem offentlige og private udbyde-
re af hjemmepleje. Forst gjaldt valgfriheden
kun praktisk hjelp; men ordningen blev fra
2003 udvidet til ogsa at inkludere person-
lig pleje (Eskelinen et al. 2006; Rostgaard

Figur 2. Udvikling i procentvis andel af modtagere af hjemmepleje, der veelger private udbydere pd landsplan

(Danmarks Statistik 2014a)
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2011). I 2006 modtog 15 % af hjemme-
hjelpsmodtagerne alle eller nogle af deres
ydelser fra private udbydere (Arbejdsmilje-
forskningsfonden 2007), et tal der i 2012 er
vokset til 36 % (se figur 2).

Introduktionen af private hjemmepleje-
udbydere og etableringen af et marked for
hjemmepleje kom ikke fra den ene dag til
den anden. Den ydre markedsgorelse for-
udsatte, at der pd forhdnd var sket en indre
markedsgprelse (Liegl 1999) af den offentlige
eldrepleje. Det forste skridt i denne sam-
menheang var introduktionen af Feelles sprog
(I, II og III), der siden starten af 1990’erne
har sat ord pa den tidligere tavse og ruti-
niserede praksis i eldreplejen (Hojlund &
Hgjlund 2000; Ryberg & Kamp 2010). Gen-
nem denne opdeling og beskrivelse af of-
fentlige ydelser i deres enkeltdele sikres, at
de kan standardiseres, prisseettes, kontrolle-
res og benchmarkes, og dermed kan de ud-
bydes pd et marked i konkurrence mellem
udbydere (Huws 2008). Identifikationen og
malingen af ydelser skaber organisatoriske
veerktojer til effektivisering set i forhold
til andre kommuner, private udbydere og/
eller afdelinger, og den baner vejen for et
kvasi-marked praget af konkurrence (Liegl
1999). I midten af 1990’erne introduceredes
en central visitationsmyndighed med de
sakaldte aftaleskemaer. Visitationen adskil-
tes fra hjemmeplejens udferende enheder
for at sikre, at hjemmeplejen blev tildelt
efter objektive vurderinger af den enkeltes
plejebehov. I 2003 viderefores aftalen gen-
nem Bestiller-Udferer-Modtager-modellen
(BUM-modellen), hvori det generelle servi-
ceniveau fastsettes af kommunalbestyrel-
sen. En lang raekke beslutninger vedrgrende
plejearbejdets kvalitet, type, omfang og tids-
forbrug bliver sdledes standardiserede (Sejl-
bak et al. 2010). En udvikling der kritiseres
for at fore til begrensning af indflydelse
og fleksibilitet for plejemedarbejderne (Sze-
behely 2006). BUM-modellen betyder, at
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kommunernes udgiftsniveau benchmarkes
i offentlige statistikker (se www.fritvalgsda-
tabasen.dk), og at pengene fglger borgernes
aktuelle vurderede behov for ydelser. Disse
preemisser er sdledes feelles for bade offent-
lige og private udbydere af seldrepleje. Poin-
ten er, at det i stigende grad bliver vanskeligt
at operere med en klar distinktion mellem
offentlige og private plejeenheder:

”Sagen er, at den pdgdende udvikling pdvir-
ker og forandrer bdde private og offentlige
arbejdspladser. De eksisterer i et samlet sy-
stem, hvor ‘offentlige arbejdspladser i stigen-
de grad styres ud fra markedslogikker; det
gor de privatiserede arbejdspladser ogsd, men
de fungerer under rammer, der defineres i en
offentlige defineret sfoere. De ['offentlige’ og
'private’] udger sdledes to dele af et marked,
der gensidigt pavirker hinanden.” (Kamp et
al. 2013, 29)

Markedstankegangen findes bdde i offent-
lige og private plejeenheder, hvilket har
betydning for opfattelsen af forholdet mel-
lem hjeelper og borger. Bade Eskelinen et al.
(2006), Hojlund (2006) og Rostgaard (2012)
diskuterer forandringerne i de sociale roller,
ndr borgeren bliver 'bruger’, og omsorgen
bliver en ’‘serviceydelse’. Selvom undersg-
gelser fra bade Danmark (Rostgaard 2012)
og England (Clarke & Newman 1997) peger
pa, at de aldre ikke uden videre lader sig
definere som forbrugere, ser det alligevel ud
til, at der opstar nye premisser for relatio-
nen mellem borger og hjelper (Eskelinen
et al. 2006), ligesom tillidsforholdet mel-
lem hjeelper og borger risikerer at tage skade
(Vabg 2007).

Sporgsmalet er derfor ikke, om der sker
en markedsgerelse, men hvilke konsekven-
ser vi kan identificere hos henholdsvis de
offentlige og private udbydere. Kamp et al.
papeger i deres review af eksisterende skan-
dinavisk forskning pad omradet, at der pd



trods af feellestraek, faktisk ser ud til at vaere
ganske Kklare forskelle (2013). De referer
blandt andet til en meget omfattende un-
dersggelse af konsekvenserne af privatise-
ring af plejehjemssektoren fra Sverige (Stolt
et al. 2011), som peger pa en rekke forskelle
i arbejdsvilkar og arbejdsforhold mellem de
nye private og offentlige plejehjem. Stolt et
al. viser blandt andet, hvordan de private
plejehjem har feerre ansatte per aldre, at
andelen af timeansatte versus fastansatte er
hgjere, samt at personalets kompetenceni-
veau er lavere end pa tilsvarende offentlige
plejehjem.

Denne artikel bygger pa ovenstdende ind-
sigter og undersgger, hvordan denne ydre og
indre markedsgerelse pavirker arbejdsvilkar,
arbejdsmiljo og medarbejdernes orientering
i arbejdet i de tre cases.

Metode- og empirigrundlag

Empirien i artiklen udgeres af tre casestu-
dier fra den danske hjemmepleje (to kom-
munale cases og én privat case)'. Beskri-
velsen af casene viser, hvordan der skabes
nye grenseflader mellem kommunale le-
dere, medarbejdere og de andre akterer i
den offentlige service. Vi udferte i alt 11
interview med forvaltningsledelse, teamle-
dere, tillidsvalgte og medarbejdere i Solbys
kommunale hjemmepleje og 15 interview
i Fjordbys. Der er foretaget ni interview i
den private case med direktor, daglig leder,
planlegger og medarbejdere. Vi interviewe-
de bade medarbejdere, der udferte person-
lig samt praktisk pleje og medarbejdere, der
alene udferte praktisk pleje. Derudover in-
terviewede vi visitationsmyndigheden i de
tre kommuner, casene opererede i. Endelig
er der foretaget interview med en leder og
en medarbejder hos to andre private leve-
randgrer i Fjordby. Disse to private leveran-
dorer indgdr i vores bredere betragtninger
omkring arbejdet i den private sektor.

De tre cases - to offentlige og én
privat plejecase

I det folgende gives en Kort beskrivelse af de
tre cases, som danner grundlag for den em-
piriske analyse. I casestudierne har vi lagt
veegt pa at afdeekke den organisatoriske ud-
vikling bade med henblik pa privatisering
og markedsgorelse, men ogsa andre initia-
tiver, der ser ud til at forandre indholdet i
arbejdet og medarbejdernes muligheder for
at udfore det.

Solby kommune

Den ferste case, Solby kommune, kan i
denne sammenhang serligt karakteriseres
ved to forhold. For det forste forseger kom-
munen gennem et stort anlagt projekt om
hverdagsrehabilitering? af @eldre at udvikle
nye lgsninger pa et forventet gget behov
for @ldrepleje i fremtiden. For det andet
har kommunen udviklet forskellige orga-
nisatoriske tiltag for at gore sig uafheen-
gig af private vikarbureauer. I begge tiltag
medtenkes medarbejdernes faglighed og
arbejdsmilje i vid udstrekning samtidig
med, at bade faglighed, arbejdsidentitet og
traditionelle kommunale ansettelsesfor-
hold udfordres.

Hjemmeplejen bestar af cirka 500 an-
satte, hvoraf omkring 100 er social- og
sundhedsassistenter (SSA), og ca. 350 er so-
cial- og sundhedshjalpere. Dertil kommer
cirka 350 medarbejdere i det interne vikar-
bureau, der dog tilsammen kun udger 100
fuldtidsstillinger.

Fjordby kommune

Fjordby kommune kan karakteriseres ved at
veere meget fokuseret pd at omstille sig til
en indre og ydre markedsgorelse af hjem-
meplejen. Man besluttede eksempelvis om-
kring 4r 2000 at oprette en serviceenhed
for at optimere ressourcerne, s social- og
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sundhedsuddannet personale kunne bruge
mindst mulig tid pd praktisk hjelp, der
kunne udferes af ufaglaerte. Derfor flyttede
man et stort antal medarbejdere fra de fem
hjemmeplejeenheder til en samlet enhed,
der daekker hele kommunen. Det er i ser-
viceenheden, de seneste omstruktureringer
og nedskeeringer som folge af reduktioner
af kvalitetsstandarderne og udlicitering af
indkeb til de eeldre er sket, ligesom det er i
serviceenheden, man oplever konkurrence
med private aktorer om borgerne, fordi det
serligt er den praktiske hjeelp, der efter-
sporges og tilbydes pa det private marked.
Dog er de fleste tilpasninger af personalet
sket ved frivillig afgang. Serviceenheden
har omkring 55 fuldtidsstillinger fordelt pd
62 ansatte. Hiemmeplejen i kommunen be-
star af omkring 300 medarbejdere, fordelt
pa omkring 250 social- og sundhedshjeel-
pere og 50 social- og sundhedsassistenter.
Ligesom i Solby kommune er der behov for
daekning ved akut opstdede tilfeelde, hvil-
ket de enkelte teams loser. Typisk sker det
ved at deekke ind for hinanden eller ved at
have 'flyvere’ ansat, der ikke har faste kore-
planer, men alene dakker opstadede behov i
teamet. Nogle steder bruger man tilkaldevi-
karer, som ofte er studerende.

Privatplejen

Den private case, Privatplejen, er valgt ud
fra Dansk Industris kendskab til veletable-
rede leveranderer med gode arbejdsvilkar
og overenskomster for de ansatte. Privatple-
jen — den danske del af en sterre nordisk
leverander af sundheds- og omsorgsydelser
- er saledes udvalgt som en sdkaldt kritisk
case (Flyvbjerg 2006), hvor vi forventede
de bedst mulige arbejdsvilkdr i den private
sektor. Privatplejen har 15-20 ansatte, hvor
de fleste er ansat pa midlertidige kontrakter,
og leverer personlig samt praktisk hjemme-
pleje i en forstad til Kebenhavn.
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Forskelle og ligheder

Feelles for de private leveranderer er, at de
udfgrer mere praktisk hjelp end kommu-
nens hjemmepleje, idet borgere i hgjere
grad benytter sig af private udbydere til
praktisk hjeelp end til personlig (se figur 2
ovenfor). De er desuden vasentligt mindre
organisationer end de kommunale plejeen-
heder, men dakKker et storre geografisk om-
rdde. Omkring halvdelen af medarbejderne
i Privatplejen har en social- og sundheds-
hjelperuddannelse. Resten bestar af lige
dele medarbejderne uden sundhedsfaglig
uddannelse og social- og sundhedsassisten-
ter.

Begge offentlige cases forholder sig aktivt
til udfordringerne i den offentlige sektor
sasom besparelser, ledelse, budgetforelse,
omstruktureringer, konkurrence, dokumen-
tation, teknologi, faglig opkvalificering mv.
I Fjordby kommune @ndrede man i forbin-
delse med kommunalreformen i 2007 di-
strikterne for hjemmeplejen, ligesom man
tidligere, som nevnt, fysisk havde adskilt
den praktiske hjelp fra den personlige
hjeelp. Man lavede et lignende forseg pa ad-
skillelse mellem hjemmeplejen og hjemme-
sygeplejen, men matte genintegrere sygeple-
jen i hjemmeplejeteamene af hensyn til den
daglige faglige sparring og udvikling.

Solby kommune har oprettet et internt
vikarbureau for at nedsatte brugen af dyre
private vikarbureauer og for at skabe storre
numerisk og funktionel fleksibilitet. Alle
medarbejdere er sdledes ansat i kommunen
som helhed, hvor de tidligere var ansat i de
enkelte distrikter. Kommunen kan saledes
flytte medarbejdere fra et distrikt til et an-
det og/eller til det interne vikarbureau uden
at eendre ansattelsen. Kommunen kan ved
nedskeeringer dermed flytte medarbejdere
til vikarbureauet (uden at opsige ansettel-
sen), og disse medarbejdere har sa mulig-
hed for at blive sluset tilbage i distrikterne,
ndr ledige stillinger opslas. Kommunen fyl-



der nu kun 80 % af alle stillinger i de en-
kelte distrikter og opfylder konsekvent det
resterende plejebehov med interne vikarer.
Dette skaber en arbejdssituation, hvor med-
arbejdere ofte arbejder med nye kolleger,
mens de 20 % permanente vikarer helt ar-
bejder uden fast tilknytning til distrikterne.

Nye udfordringer for
medarbejdere i hjemmeplejen

I det folgende analyseres de tre cases med
henblik pa at forsta, hvordan indre og ydre
markedsgorelse pavirker medarbejdernes
orientering i arbejdet. Afsnittet indledes
med en afklaring af de analytiske begreber.

Orienteringer i hjemmeplejen

For at underspge konsekvenserne af mar-
kedsgerelsen i hjemmeplejen, benytter vi
begrebet ‘orientering’ til at beskrive, hvor-
dan medarbejderne ser sig selv, deres ar-
bejdsforhold, deres arbejdsopgaver mv. Ori-
entering kan beskrives som en vektor, der
anviser, hvor subjektet befinder sig, hvor-
hen det retter sig, og med hvilken kraft
det bevaeger sig. Denne vektor er formet af
kontekstuelle, samfundsmaessige og faglige
diskurser (systemer af viden, jf. Foucault
2005) om den sociale position, medarbej-
deren indtager. Kraften athenger af orien-
teringens legitimitet i en daglig praksis, og
béde retningen og kraften ma forstds som
performative og er sdledes i konstant histo-
risk reformulering (jf. Butler 1993). I analy-
sen tegner vi dog et gjebliksbillede af med-
arbejdernes orienteringer.

Omsorg og service

Man kan beskrive hjemmepleje som praget
af hhv. en omsorgspraksis og en servicepraksis
(Eskelinen et al. 2006).®> Omsorg er et kom-
plekst begreb, der bade er en faglig praksis
og en personlig disposition hos den en-

kelte. Det er en relation mellem mennesker
karakteriseret ved forpligtelse, tillid, ind-
byrdes athaengighed og loyalitet, som til-
skrives mening af de, der udfgrer den (Daly
& Lewis 2000). Kari Weerness beskriver om-
sorg som karakteriseret ved omsorgsmod-
tagerens afhengighed af omsorgsgiverens
hjeelp, idet modtageren ikke selv er i stand
til at udfere bestemte funktioner, og at god
omsorg handler om bdde at tilfredsstille
disse behov, men samtidig sikre, at om-
sorgstageren stgttes til at gore mest muligt
selv (Waerness 1984). I en genealogisk ana-
lyse af hjemmeplejens historiske udvikling,
viser Hanne Marlene Dahl, at hjemmehjal-
peren — eller husmoderaflgseren — tidligere
blev italesat som en stedfortraeder for et
familiemedlem, hvor den ideelle relation
mellem den eldre og hjemmehjeelperen bar
praeg af familiaritet (Dahl 2000). Omsorg er
saledes et begreb, der stdr i modsetning til
markedets antagelser om det uafheaengige,
konkurrerende individ, der er i stand til at
indga juridiske kontrakter om eksempelvis
pleje (Daly & Lewis 2000).

Dahl (2000) viser dog samtidig, hvordan
udviklingen af social- og sundhedsprofes-
sionerne kan forstds som et forseg pa at pro-
fessionalisere omsorgsrelationen mellem
borgere og medarbejdere i hjemmeplejen.
Endvidere peger Eskelinen et al. pd, at oget
instrumentalisering, standardisering og re-
gelstyring af hjemmeplejen satter denne
omsorgspraksis under pres (Eskelinen et
al. 2006). Med BUM-modellen er omsorg
og hjeelp saledes ikke noget, der aftales i et
familieert forhold mellem omsorgsgiver og
-modtager, men en service der tildeles gen-
nem visitation.

Service defineres af Warness som en
relation, der ikke bygger pa gensidighed,
men hvor hjelpemodtageren overordnes
hjelpeudoveren (Waerness 1984). Service
bygger typisk pa formelle aftaler og 'bestil-
linger’ af hjalp, og en servicemodtager har

Tidsskrift for ARBEJDSIiv, 16 arg. e nr. 4 ¢ 2014 91



hermed stor indflydelse pa udferelsen af
de bestilte opgaver (Eskelinen et al. 2006).
Her defineres kvaliteten af ydelsen gennem
modtagerens tilfredshed.

Eskelinen et al. forudsiger i 2006 udvik-
lingen af parallelle former for hjeelp, hvor de
private udbydere vil fokusere pa ufaglerte
medarbejdere af "husmodertypen’ og pé at
tilfredsstille kunden, mens de offentlige vil
fortseette udviklingen mod oget professio-
nalisering af omsorgen, som den beskrives
af Dahl (Eskelinen et al. 2006). Vores fore-
havende i neerveerende artikel laener sig op
af Eskelinen og hendes kollegers. Men hvor
de beskriver, hvad der kendetegner fremti-
dens hjemmehjalp ud fra lederes, borgerre-
prasentanters og forvalteres forventninger,
fokuserer vi pa medarbejdernes aktuelle
orienteringer formet af udviklingen i de 7-8
mellemvaerende ar.

Vi finder det ngdvenligt at nuancere be-
skrivelsen af parallelle former for hjeelp, idet
vores fokus pa indre og ydre markedsgorelse
tegner billedet af en mere kompleks frag-
mentering af hjeelpen end blot et spergsmal
om privat over for offentlig hjalp. Den indre
markedsgorelse i de offentlige enheder ska-
ber som naevnt kvasi-markeder, hvor med-
arbejdernes position i de nye verdikaeder
har indflydelse pa deres orientering. Service-
praksis henholdsvis omsorgspraksis anven-
des som idealtypiske begreber — diskurser
der treekkes pa og afheenger af subjektets
position i organisationen. Man maé forstd
de kvalitative forandringer i hjemmeplejen
ved at kigge pa, hvordan pleje praktiseres,
og hvordan ansvaret for omsorgen skifter
heender, og pa hvordan markedet — som en-
ten udbyder eller bagvedliggende logik — far
storre betydning (Daly & Lewis 2000).

Relationen i fokus

Relationen med den @ldre er central for
at forstda medarbejdernes servicepraksis og
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omsorgspraksis samt for at forstd medar-
bejdernes tilfredshed og meningsskabelse
i arbejdet. Nar medarbejderne i vores cases
karakteriserer arbejdet, bliver relationen
sdledes gennemgaende fremhaevet som be-
tydningsfuld:

”Det giver jo meget pd det der personlige plan
i jobbet. [Man] fadr rigtig, rigtig meget igen
med sgde smil og de der taknemmelige celdre
mennesker, man kommer ud til. Det giver
meget, synes jeg.” (Ufaglert hjemmehjeael-
per, Privatplejen)

”[Jleg har det godt [med mit arbejde], og ndr
jeg kommer hjem til fru Jensen, bare for at
se om hun har taget sine piller: Du kan bare
se i kropssprog og smil, hvor glad hun [er].
Sa siger jeg til mig selv: Hvor er det godt, at
jeg har valgt det her arbejde, hun virker glad
for mig.” (Social- og sundhedshjelper i
Fjordby kommune)

”Det lyder rigtig kliché det her, men jeg sy-
nes, jeg gor en forskel. Det synes man vel
alle sammen, ndr det er, man arbejder med
mennesker. Grunden til, at jeg ogsd stadig er
her, det er fordi, som hjcelper loerer du folk
at kende, fordi du kommer tit og ofte til dem
flere gange om dagen. Man fdr jo ogsd et el-
ler andet sted et forhold til dem.” (Social- og
sundhedshjelper i Solby Kommune)

Weerness beskriver denne orientering mod
andres behov som ‘omsorgsrationalitet’, en
seerlig egenskab ved omsorgsarbejdet, som
i modseetning til videnskabelig rationalitet
er vanskelig at synliggore og vardisaette.
Omsorgsarbejdet er specielt, idet det bade
er et lgnarbejde, men samtidig er praeget af
tolelser. Uanset om der drages omsorg for
modtagere afhengige af hjelp, overordne-
de modtagere, eller om omsorgen gives i en
ligevaerdig relation preeget af gensidighed,
skaber det udfordringer for omsorgsarbejde-



rens uathaengighed og autonomi (Waerness
1984). Omsorgsarbejderens meningsdan-
nelse er sdledes altid preaeget af relationen til
den e@ldre (Kamp 2012), og medarbejderen
kan vanskeligt betragte arbejdet blot som et
lonarbejde.

Bade i Solby kommune og i Privatplejen
bruger medarbejdere ekstra tid hos borger-
ne, fordi de ikke mener, at arbejdet kan gores
ordentligt inden for den afsatte tidsramme.
Som en social- og sundhedshjalper i Pri-
vatplejen siger: "Det kan godt veere, de skce-
rer ned, og de gor dit og dat, men det er stadig
mennesker, vi har med at ggre, det er ikke ma-
skiner.”

“Jeg tager det jo meget stille og roligt og er
fuldsteendig ligeglad med, om jeg er et kvar-
ter eller en halv time loengere pd arbejde. El-
ler kommer hjem til tiden. Det generer mig
ikke. Jeg plejer at sige, at det ikke er moelke-
kartoner, vi arbejder med. Det er jo menne-
sker”. (Social- og sundhedshjealper, Solby
kommune)

Denne betoning af relationen til de eldre
og af at fele, at man gor en forskel ved at
veare betydningsfuld for andre kendetegner
oplevelsen og orienteringen i arbejdet pa
tveers af de tre cases.

Ydre markedsgarelse — arbejdet under
det frie hjemmeplejevalg

I det folgende undersgger vi, hvordan ar-
bejdsvilkdr, arbejdsmiljo og medarbejder-
nes orientering udfordres og formes af den
ydre konkurrence mellem private og offent-
lige udbydere, hvor den offentlige hjemme-
pleje og et voksende antal private udbydere
forseger at tiltraekke borgere.

Arbejdsforhold

"Jeg kan godt blive beKymret i den forstand,
at man snakker sd meget om alt det her med

privatisering. Jeg hgrte noget pa P4 med, at
man vil have, at et helt distrikt i kommunen
i hjemmeplejen skal veere privat. Man kan
sige, hvad man vil, men inden for det pri-
vate, de har altsd ddrligere arbejdsvilkdr, end
man har i det offentlige. Det er i hvert fald
den opfattelse, jeg har.” (Social- og sund-
hedshjalper, Solby kommune)

De offentlige medarbejdere bekymrer sig
for privatiseringen. Organisationen ruster
sig mod konkurrencen ved at blive mere
numerisk og funktionel fleksibel; men
man forsegger samtidig at holde fast i storst
mulig sikkerhed i ansattelsen for medar-
bejderne. Modsat Privatplejen er naesten
alle medarbejdere fastansatte — ogsd de
sakaldte 'flyvere’ i Fjordby og de interne
vikarer i Solby. Derudover er der pa de to
offentlige arbejdspladser et tydeligt fokus
pé kompetenceudvikling og understattelse
af videreuddannelse, som ikke findes i den
private case.

”[...] vi lavede et projekt sidste dr, hvor vi
gik ind og teenkte, at vores medarbejdere skal
veere fagligt godt funderede, fordi det er det,
vi gerne vil. Sd var vi inde at kigge pd for-
skellige muligheder, og det gjorde vi i sam-
arbejde med FOA. Det, vi har gjort er, at vi
har lavet et rotationsprojekt [...], hvor vi ud-
danner alle vores faste medarbejdere til ser-
viceassistenter.” (Leder af serviceenheden,
Fjordby kommune)

P& trods af hej arbejdsleshed udtrykker
bade de offentlige virksomheder samt Pri-
vatplejen visse udfordringer med at rekrut-
tere arbejdskraft. I det offentlige forventer
man at fa problemer med at tiltraeekke kva-
lificeret arbejdskraft til et voksende antal
@ldre, ligesom man oplevede det inden
finanskrisen. Derfor ser man uddannelse
og opkvalificering som en vigtig strategi
for at tiltreekke og fastholde medarbejdere.
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I Privatplejen er problemet at fa stabile og
kompetente ufaglerte medarbejdere — helst
af 'husmodertypen’. Da de private udby-
dere primeert veelges til at udfere praktisk
pleje, er behovet for uddannede social- og
sundhedshjeelpere og social- og sundheds-
assistenter mindre her. Det prioriteres ikke
at ansette sundhedsfagligt personale eller
tilbyde medarbejderne efteruddannelse,
medmindre der kommer flere kunder med
behov for personlig pleje. Privatplejen og
de andre private udbydere er samtidig langt
mindre organisationer end de kommunale,
hvilket betyder, at de er mere fglsomme
over for fraver og @ndringer i antallet af
kunder, ligesom de er afheengige af pdlide-
lig arbejdskraft. I Privatplejen har man sa-
ledes flere timelonnede medarbejdere, som
ikke koster lgn, nar de bliver syge.

"Vi har simpelthen ikke rdd til — i sddan en
lille gruppe — at have folk, der skal have sy-
gedagpenge samtidig... Altsd at vi skal betale
deres lgn, mens de er syge, samtidig med at
vi skal hive en anden timelgnnet ind og kdre
planerne. Sa derfor beholder vi dem som ti-
melgnnede, og de kender betingelserne. De
ryger ind til en samtale hver tredje mdned.
Og vi har kun to, som ikke er rgget igennem
ndlegjet endnu.” (Leder i Privatplejen)

I de tre cases fortolkes og veaegtes arbejds-
miljo forskelligt. Isaer mellem de offentlige
cases pd den ene side og den private pa den
anden. Borgerens hjem er medarbejdernes
arbejdsplads og skal derfor arbejdsplads-
vurderes. Borgeren er ansvarlig for at an-
skaffe sig stovsugere, der ikke er for tunge,
og mopper der kan indstilles efter plejerens
hgjde og optimale arbejdsstilling. De of-
fentligt ansatte udtrykker et stort fokus pa
at sikre arbejdsforholdene i de eeldres hjem,
mens de privatansatte medarbejdere giver
udtryk for en anden holdning til arbejds-
miljoet:
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”Der er vi nok lidt mere fleksible om stgvsu-
gerskaftet er for kort, eller gulvskrubben er
for kort, eller om der er de rigtige renggrings-
midler. Der er vi nok lidt mere fleksible |...]
Jeg tror, det er fordi, det er en privat virk-
somhed, og hvis vi begynder at stille os op
foran borgeren og siger, at hvis tingene ikke
er i orden her, sd kan vi ikke arbejde her, sd
er der jo store chancer for, at vi mister bor-
geren.” (Social- og sundhedshjeelper, Pri-
vatplejen)

Den pagaeldende medarbejder betragter sig
selv som nedslidt efter 20 ar i branchen
og ved, hvordan redskaberne skal udfor-
mes ergonomisk. Alligevel prioriterer hun
det gode forhold til kunden. Blandt ledere
og medarbejdere i Privatplejen findes en
feelles bevidsthed om, at virksomheden skal
generere overskud, og alle er opmarksom-
me pa, at det forst og fremmest handler om
at gore arbejdet hurtigt og tilfredsstillende
for kunden. Den ydre konkurrencesitua-
tion skaber en serviceorienteret organisati-
on, hvor medarbejderne gar pa kompromis
med legitime krav til arbejdstorholdene.
Nar de endelig beder om tekniske hjaelpe-
midler hos den @ldre, er det deres erfaring,
at ledelsen ofte ikke fglger op pé deres fore-
sporgsler.

”Jamen det er jo folks egne klude og stovsu-
gere og alt det der. Jeg vil sige, at hvis der er
noget, der tager pd én, sd er det, hvis man
skal rundt og vaske gulve i et hjem kun med
gulvskrubber og med klud, og hvis man har
sddan fire renggringer pd en hel dag, hvor det
er, at der kun med gulvklude og gulvskrubbe,
sd er den hdrd.” (Ufaglert medarbejder,
Privatplejen)

Orienteringen mod service pavirker altsa
medarbejdernes evne til at stille krav til ar-
bejdet. I den kommunale hjemmepleje ser
det anderledes ud. Her er der i begge cases



en stgrre positiv opmarksomhed fra ledelse
og arbejdsmiljeansvarliges side pa at sikre
arbejdsmiljoet i hjemmene, hvilket ofte
handler om at stille krav til borgeren.

“"Man er blevet bedre til at sige, jamen det
der kan vi ikke hjeelpe dig med, fordi du ikke
opfylder kravene i forhold til arbejdsmiljplo-
ven. [...] Der er mere fokus pd det.” (Social-
og sundhedsassistent, tillidskvinde og
arbejdsmiljoreprasentant, Fjordby kom-
mune)

I de kommunale cases bliver arbejdsmiljg,
hjeelp til selvhjelp og tekniske hjelpemid-
ler set som indsatsomrader i forhold til at
fastholde medarbejderne samt at sikre ud-
buddet af kvalificeret arbejdskraft og kva-
liteten i arbejdet fremadrettet. Ledelsen i
Fjordby fremhaver FOA som en vesentlig
samarbejdspartner bade i forhold til at stille
krav om arbejdsmiljo og omkring efterud-
dannelse af medarbejdere. Sammen har de
startet et efter- og videreuddannelsespro-
gram, hvor kommunen modtager refusion
fra staten, mens medarbejderne far formelle
kompetencer, de kan bruge i deres arbejde
og til at fa en hgjere lon.

Medarbejdernes orientering i det offentlige
kontra det private

Der er mange feellestreek i medarbejdernes
orientering i arbejdet - iseer fremheves re-
lationen med de aldre. Men der er samtidig
tydelige forskelle. Badde ledere og medarbej-
dere i Privatplejen fremhaever hensynet til
borgeren som central drsag til at vaere ansat
i det private, og flere fremhaver det at ar-
bejde i Privatplejen som mere fleksibelt og
mindre bureaukratisk i forhold til at satte
borgernes behov i centrum:

”[...] jeg synes, altsd det er mdske forskel-
len i kommunen. I kommunen siger de: 'Vi

har den her hjeelp. Vil du have den, eller vil
du ikke have den?’ ... og hvis de ikke vil, sd
skifter de til os ...0g sd siger de: 'Nu er jeg
89, og der er ikke nogen mand, der skal skifte
ble pa mig.” Og sa siger vi: ‘Det er i orden.
Vi praver at finde ud af, om vi kan lgse det
pd en anden mdde.” Det, synes jeg, man skal
respektere.” (Social- og sundhedshjelper,
Privatplejen)

Markedsggrelsen skaber ikke en entydig ud-
vikling; for mens arbejdsvilkarene er mere
prekeere og kritiseres af medarbejderne, op-
lever medarbejdere og ledelse samtidig, at
de private udbydere kan tilbyde de aldre
noget, det offentlige ikke vil: Man kan sige,
at Dahls husmoderafloser i sarlig grad fin-
des i Privatplejen. Medarbejderne forteeller,
at de har storre frihed til at lose opgaverne,
og de oplever i hojere grad at imgdekomme
de @ldres og virksomhedens behov. Der-
med skabes det, som Waerness beskriver
som en servicering af den overordnede om-
sorgstager, som fastholder omsorgsgiveren i
en position, der svarer til kvindens plads i
familien, hvor hun forventes at drage om-
sorg for mand, sterre bern og @ldre familie-
medlemmer (1984). Reorienteringen mod
service i hjemmeplejen far dermed betyd-
ning for, hvordan (det kennede) omsorgs-
arbejde struktureres.

Med serviceorienteringens underord-
ning af omsorgsmedarbejderen bliver ogsd
den faglige vurdering af borgerens behov
pavirket. Medarbejderne i Privatplejen
undgar at stille krav til den aldre om ar-
bejdsmilje, og fagligheden nedprioriteres
i den malrettede rekruttering af ufaglaerte
husmodertyper. I Privatplejen ser vi en ud-
vikling af en markedsgjort, prekar oriente-
ring, hvor medarbejderen tilsideseetter ar-
bejdsmiljemaessige hensyn for at bevare en
kunderelation. Mens medarbejderne giver
udtryk for en positiv relation til den aldre,
opstar der et fagligt vakuum, ndr medarbej-
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deren underlaegger sig kundens behov frem
for at insistere pa en gensidig relation, hvor
borgeren meder samfundets hjelp, og der
udveksles pleje for faglig udvikling og gen-
sidig vaerdseettelse (Daly & Lewis 2000).

Indre markedsgerelse — fleksibilisering

af omsorgsarbejdet
”[...] man [kunne] ngdvendigvis godt [...]
fa den tid, der skulle bruges, men det var
meerkeligt at skulle regne det ud, og havde
du en borger, hvor du faktisk kun skulle give
medicin, sd blev der faktisk kun sat et minut
af, fordi hvis [...] du gdr ind og finder me-
dicinen, et glas vand og veersgo, det kan du
faktisk godt gore pd et minut, men mdden
at komme ind hos en borger og skulle veere
ude igen et minut efter, det er en helt an-
den snak.” (Social- og sundhedshjealper,
feellestillidsrepreesentant, Fjordby kom-
mune)

De offentlige cases forholder sig aktivt til
kravet om fornyelse i driften af den offent-
lige sektor. Fornyelsen eksemplificerer de
forandringer, der skabes af det, vi kalder
den indre markedsgprelse, hvor markedslogik-
ker regulerer organiseringen af plejearbejdet
(som naevnt gennem BUM og heraf folgen-
de standardisering, dokumentation mv.). I
vores offentlige cases har det desuden be-
tydet adskillelse og sammenlegning af fag-
grupper, selvsteendig gkonomisk drift af de
enkelte plejeteams, gget topstyring, fleksibi-
lisering af arbejdstid, udlicitering af opga-
ver og en rakke organisatoriske omstruktu-
reringer for at optimere ressourceforbruget.
Endelig kommer det ogsa til udtryk gennem
det fornyede fokus pa hjeelp til selvhjelp
gennem den rehabiliterende indsats.

I Fjordby oplever ledelsen at have mindre
tid og skonomiske ressourcer til at prioritere
den faglige udvikling, mens den gkonomiske
drift fylder mere og mere. I Fjordby er team-
ets gkonomi atheengig af, hvilke borgere de
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har pa et givent tidspunkt, og de skal selv
sorge for at tilpasse udgiftsniveauet:

”[Planlaegningen af gkonomien] har veeret
mere fast, end det er i dag, fordi i dag er vi sd
styret af, hvad vi har af borgere. I dag sker der
det, at hvis vi har masser af borgere indlagt,
er det smart at have noget pad afspadserings-
kontoen, sd medarbejderne kan afspadsere,
for vi fir ikke penge for de timer, borgeren ikke
er der fysisk [i hjemmet|, sd vi er ngdt til at
veere meget fleksible. |...| Nu fdar du time for
time, du far penge for de ydelser, du leverer.
Hvor det gjorde du ikke for i tiden, der havde
du en fast normering og en fast pose penge.”
(Teamleder, Fjordby kommune)

For at f ekonomien til at haenge sammen
forsoger kommunen derfor at skabe en
storre numerisk og funktionel fleksibilitet.
I Fjordby forsgger man at skabe fleksibili-
tet ved at ldne medarbejdere ud til andre
teams, nar der ikke er borgere nok, ligesom
man skelner mellem fastansat kernear-
bejdskraft og perifer arbejdskraft i form af
tilkaldevikarer og studerende. For at undga
at bruge vikarer udefra, har man desuden i
nogle teams 'flyvere’ uden faste borgere.

Dokumentation via IT-systemer giver
ledelsen mulighed for dels at styre ressour-
cerne mere pracist, fordi det bliver tydeligt,
hvor mange timer den enkelte enhed skal
bruge pa at lgse den pleje, deres borgere er
visiterede til. Samtidig er dokumentationen
negdvendig, fordi taksten til de private ud-
bydere fastlaegges ud fra den kommunale
plejes tidsforbrug pa de enkelte ydelser.
Organisationen er Konstant i omstilling i
forseget pa at opna effektiviseringer. Dette
vanskeliggor ledelsens opgave med at moti-
vere medarbejderne, ligesom ledelsen bliver
etisk udfordret:

”Pd det personlige plan betyder [besparelser
og omstruktureringer| noget for min fagli-



ge stolthed og pd min egen holdning til, hvor-
dan behandler man andre mennesker. Det
gor det. Altsd, jeg skal jo virkelig vide noget
om budgettet og budgetloegning, og hvordan
formidler jeg det? Altsd, det er jo goengs, at
man siger, ‘jamen giv os lige lidt arbejdsro.”
Den far vi aldrig. Og vi skal hele tiden rykke
os over til et nyt punkt. Sd jeg vil sige, for
mig er det da en kcempe udfordring, at fi
teamlederne og medarbejderne til stadig at
synes, at det er sjovt at ga pd arbejde, selvom
vi bliver ved med at flytte pa dem. Og det,
synes jeg, er anderledes.” (Leder af hjem-
meplejen i Fjordby, sygeplejerske)

Ledelsen skal konstant legitimere beslut-
ninger ud fra budgetmaessige argumenter,
mens der oppefra i organisationen er min-
dre fokus pa den faglige udvikling. Dette
setter ledelsen i et krydspres mellem at
skulle leve op til stadig strammere gkono-
miske krav samt stadig flere organisatoriske
forandringer og samtidig forsgge at motive-
re sine medarbejdere og styrke deres tro pa,
at de kan levere et stykke arbejde, de kan
vere stolte af. Denne stolthed i arbejdet om
at gore en forskel, er noget, der gdr igen i
interviewene i den offentlige hjemmepleje,
og som udger en central orientering for
béade ledere og medarbejdere. Det er sam-
tidig en stolthed, de beskriver som truet af
besparelser.

Et andet eksempel pa indre markedsga-
relse i Fjordby er den organisatoriske ad-
skillelse af den praktiske og den personlige
pleje. Oprettelsen af serviceenheden sparer
penge, ved at den praktiske pleje i videst
muligt omfang varetages af folk uden en
sundhedsfaglig uddannelse. Nar der laves
rammebesparelser pa social- og sundheds-
omradet i kommunen, er serviceenheden
udsat, fordi der oftest skeeres i den praktiske
hjalp, for der skaeres i den personlige hjeelp.

Overordnet set har den indre og ydre
markedsggrelse skabt et mere prekeert ar-

bejde i hjemmeplejen. For de fastansatte i
den kommunale hjemmepleje betyder det,
at nedskaringer er blevet noget, man be-
tragter som en reel trussel, ligesom man har
mindre faglig tryghed, fordi man kan blive
lant ud til andre teams eller blive flyttet til
organisationens periferi som vikar/flyver
uden faste borgere. For medarbejdere pla-
ceret yderst i organisationen, far det seerlig
stor betydning for deres orientering i den
offentlige pleje:

”Men ndr man sd lcerer [den eeldre] at ken-
de, 0og man lcerer, hvor tingene stdr, sd man
ikke skal gd og lede efter dem, sd er det jo
faktisk ret sjovt. [...] Sd jeg ser det lidt lige-
som at lege med et dukkehus, da man var
lille. [...] Sadan har jeg teenkt nogle gange,
at det er ret sjovt, at man ved, hvor tingene
er, 0og hvor de stdr, og hvad man skal. Sd
selvom der er mange, sd har jeg nu lgert alle
at kende. Nu hvor jeg ikke er fagloert, sda har
jeg ikke nogen faste borgere |[...] Det kan jeg
rigtig godt lide. For det er jo et stort ansvar at
have at skulle sgrge for folks papirer og bank
og sddan noget.” (Ufagleert flyver i Fjord-
bys hjemmepleje)

Gennem fraveeret af faste borgere og en po-
sition yderst i organisationen skabes en me-
ningskonstruktion, der bevager sig vaek fra
relationen med borgeren, som ellers frem-
haves som positivt af de medarbejdere, der
har en sundhedsfaglig uddannelse og faste
borgere. I stedet fremhaeves fleksibilitet og
fraveeret af (bestemte former for) ansvar
som positivt. Tendensen mod at orientere
sig instrumentelt til arbejdet gar igen: Jo
leengere ud i organisationernes periferi vi
kigger, desto mindre fremhaves den tette
relation som veesentlig. I Privatplejen og i
periferien af den offentlige hjemmepleje
bliver uforudsigelighed, mindre ansvar,
fleksibilitet og lav tilknytning fremheevet
som positive karakteristika ved arbejdet, og
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arbejdet beskrives som noget, der kan und-
vares og erstattes.

Opsamling — omsorg pa
markedsvilkar

Den indre og ydre markedsgorelse af
hjemmeplejen pdvirker medarbejdernes
orienteringer i arbejdet. Den indre mar-
kedsgorelse betyder, at der organisato-
risk etableres flere selvsteendige enheder,
veerdikaeder og praksisser, hvilket medfo-
rer orienteringer, der tager udgangspunkt
i medarbejderens faglige og hierarkiske
placering i organisationen. Den ydre mar-
kedsgorelse betyder, at magtrelationen mel-
lem omsorgsgiver og omsorgstager endres,
hvilket igen péavirker omsorgsgiverens ori-
entering mod service og vak fra omsorg
— og dermed vk fra at stille faglige og ar-
bejdsmiljemeessige krav til arbejdet.

Virksomhedernes markedsposition bety-
der brug af tidsbegraensede og lgse anseet-
telser og/eller funktionel fleksibilisering. I
Privatplejen nedprioriteres personalets mu-
ligheder for at mades og ga i dialog med le-
delsen, ligesom der ikke var en tillidsrepree-
sentant. Den ydre markedsgorelse gor det
vanskeligt for medarbejderne at stille krav
til borgeren og skaber en serviceorientering,
som isaer gar ud over det fysiske arbejds-
miljg, ligesom omsorgen sattes under pres,
og arbejdet bliver instrumentelt. For de pri-
vatansatte medarbejdere kommer det til ud-
tryk ved, at de holder deres muligheder for
andre jobs abne. De ufaglaerte privatansatte
fastholdes desuden i en lgs tilknytning til
organisationen gennem virksomhedens
nedprioritering af efteruddannelse.

Den ydre markedsgorelse forstaerker den
indre markedsggorelse i den offentlige hjem-
mepleje. Prissettelse af plejeopgaver, og
den dokumentation der fglger med, gor det
muligt/nedvendigt at styre ressourcefor-
bruget langt mere praecist. Det har for ledel-
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sen betydet et langt storre fokus pa effek-
tiviseringspotentialer, som opnds gennem
stram gkonomisk drift og organisatorisk
omstrukturering af plejeopgaverne. Dette
skaber ogsd nye rammer for udviklingen af
omsorgen i de offentlige enheder, hvilket
blandt andet kommer til udtryk gennem
endring af fagligheden mod hverdagsre-
habilitering. Det stigende fokus pa reha-
bilitering kan betragtes som en yderligere
professionalisering af omsorgspraksis og
dermed en styrkelse af omsorgsarbejderens
position i forhold til den aldre. Men samti-
dig lever medarbejderne med en voksende
bevidsthed om risiko for fyring eller ompla-
cering. For mange betyder det en @ndring
af de opgaver, de lgser, ndr de eksempelvis
flyttes til en serviceenhed, der alene udfo-
rer praktisk hjeelp. Samtidig skubbes disse
medarbejdere yderst pa vippen, nar der sker
nedskeringer i plejen, der oftest rammer
den praktiske hjaelp forst.

Nar pengene folger borgerens aktuelle
plejebehov, skabes der udsving i behovet for
arbejdskraft, hvilket placerer bade uddanne-
de og ufaglerte medarbejdere i organisatio-
nens periferi, hvor deres arbejde gores mere
vilkarligt, uforudsigeligt og prekeert. For de
privatansatte pa timelen eller kort kontrakt
er prekariteten endnu mere markant. Den-
ne periferitet skaber her-og-nu-teenkning
samt en veerdsettelse af uforudsigelighed
og ansvarslgshed. Eskelinen og Kkollegers
forventning om to parallelle former for ple-
je (omsorgspraksis og servicepraksis) er sa-
ledes ikke delt mellem private og offentlige
udbydere, men er ogsd geeldende i Fjordby
kommune, hvor parallelliteten er delt mel-
lem praktisk og personlig hjelp.

Pavirkningen af medarbejdernes oriente-
ring er langt fra entydig. P4 den ene side
kan orienteringen mod en servicepraksis
siges at indlejre omsorgsarbejderen i en
underordnet magtposition i forhold til om-
sorgstageren. Dette er sarlig tydeligt hos



de privatansatte, der accepterer darlige ar-
bejdsforhold og overarbejde for at kunne
tilfredsstille de eeldre. P4 den anden side ser
vi tegn pd, at den ydre markedsgorelse in-
strumentaliserer disse oftest kortuddanne-
de medarbejderes forhold til arbejdet, som
dermed satter omsorgsarbejderen fri af de
dominerende meningsforteellinger i denne
type arbejde. Det betyder dog samtidig,
at orienteringen vendes veek fra bdde om-
sorgspraksis og servicepraksis, og for disse
medarbejdere fremstar tilknytningen til ar-
bejdsmarkedet saledes prekeer i fraveeret af
tryghed og faglighed.

Vores ambition i artiklen har veret at
undersgge, hvad der sker i omsorgsarbej-
det, nar dette arbejde varetages af mindre,
fleksible (offentlige eller private) enheder,
der skal levere omsorg pa markedsvilkar,
hvor pengene felger kunden, mens cen-
trale myndigheder fastsatter serviceniveau
og agerer kontrolinstans. Vi har vist, at der
ikke er tale om en sammenhangende feelles
orientering i det offentlige omsorgsarbejde,

NOTER

1 Disse casestudier er udfert som del af em-
piriindsamlingen i det FEU-finansierede
forskningsprojekt, WALQING (http://www.
walging.eu/).

2 Hverdagsrehabilitering gar ud pa at treene
den aldre frem for blot at aflaste, sa denne
bliver bedre i stand til selv at klare sine prak-
tiske goremadl. Hverdagsrehabilitering blev,
inspireret af svenske erfaringer (Mansson
2007), introduceret i en dansk sammenheeng
som Fredericia-modellen (Anker 2011). Siden
har konceptet bredt sig til resten af landet.

3 Og endvidere til dels en "hjelp til selvhjeelps-
praksis’, som har eksisteret som professionelt
princip i hjemmeplejen siden 1980’erne,
men som ifelge Swane (2003) ikke har vun-
det stor gennemslagskraft. Hansen et. al.
(2011) identificerer dog hjeelp til selvhjeelp

nar der implementeres nye styringslogik-
Ker, der skaber konkurrence og modsetnin-
ger mellem service og omsorg. Medarbej-
dernes orientering i arbejdet afhanger i hoj
grad af arbejdspladsens (privat som offent-
lig) markedsposition og deres tilknytning
til arbejdsplads og faglighed.

I debatten om den offentlige service
hersker tilsyneladende en holdning om,
at ejerforhold er uvasentlige for kvaliteten
af servicen, hvilket er med til at legitimere
besparelser gennem effektivisering. Vores
karakterisering af omsorgsarbejdet i den
markedsgjorte hjemmepleje viser, at vi ma
betragte medarbejdernes orienteringer som
fragmenterede og sdledes med forskellige
mal for det arbejde, de udferer. Udviklin-
gen af markedsprincipper i velfaerdsarbej-
det aftvinger saledes, at vi justerer vores
forventninger til velferden som sddan.
Sporgsmalet bliver, om omsorg pa markeds-
vilkar er noget vi som samfund ser som for-
drende eller gdeleeggende for vores vision
for ‘det offentlige’.

som sameksisterende i et 'hjelpemix’ med
en servicepraksis i hjemmeplejen. Hjeelp til
selvhjelpsprincippet har ogsa visse ligheder
med hverdagsrehabiliteringsideen, der som
nevnt vinder frem i kommunerne i gje-
blikket. Ikke desto mindre er hjaelp til selv-
hjeelpspraksissen ikke fremtraeedende i det
empiriske materiale og derfor ikke i fokus i
nervarende analyse.

4 Ursula Huws peger pa fem former for fleksi-
bilitet: 1) Intern numerisk fleksibilitet som
handler om at tilpasse arbejdsstyrken over
for skiftende ydre krav, f.eks. ved hjeelp af
deltidsanseettelser og fleksible arbejdstider. 2)
Ekstern numerisk fleksibilitet hvor antallet af
medarbejdere tilpasses efter behov, f.eks. ved
hjeelp af vikarer, tidsbegraensede kontrakter
og ved at gore det lettere at hyre og fyre. 3)
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Med funktionel fleksibilitet gor man medar-
bejderne i stand til at patage sig nye eller flere
arbejdsopgaver. 4) Finansiel fleksibilitet hvor
lon bliver individualiseret og i hgjere grad ba-
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