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Fra eftektiv serviceproduktion til
samskabelse: udbredelsen af et nyt
styringsparadigme i dansk zldrepleje

I perioden fra 2008 til 2017 har en ny arbejdsform — en innovation kaldet hver-
dagsrehabilitering — spredt sig blandt danske kommuner. Vi viser, at udviklingen
er et cksempel pd, hvordan New Public Governance (NPG) strategier supplerer og
i nogen grad erstatter New Public Management (NPM) strategier, og undersoger
spredningsmensteret med udgangspunke i hypoteser fra diffusion-of-innovations-
licteraturen. Vi finder en, i forhold til licteraturen, overraskende sammenhang.
Kommuner med stort ressourcepres var hurtigere til at tage hverdagsrehabilitering
i brug end kommuner med mindre ressourcepres. Med baggrund heri kan inno-
vation dermed forstds som politics of hard times, og adoptionen af hverdagsrehabi-
litering — som et eksempel pé spredningen af en styringslogik pa tvers af kommu-
ner — synes at vere drevet af kommunernes skonomiske situation og behov for at
nytenke deres opgavelgsning.

Nogleord: diffusion af innovationer, kommuner, samskabelse, zldrepleje,
hverdagsrehabilitering

Zldrepleje fra serviceproduktion til samskabelse

I denne artikel underspger vi, hvordan en ny form for @ldrepleje kaldet hver-
dagsrehabilitering har spredt sig blandt danske kommuner i perioden fra 2008
til 2017, og om spredningsmensteret kan forklares ved hjelp af modeller kendt
fra den internationale litteratur om spredning af innovationer (eksempler pa
diffusionsanalyser er Abrahamson, 1991; de Vries, Bekkers og Tummers, 2016;
Hansen, 2011; Rogers, 2003; Walker, 1969). Diffusion-of-innovations-littera-
turen peger pa en rekke faktorer, der kendetegner de organisationer, der er de
forste til at indoptage nye idéer (Berry og Berry, 1999; Hansen og Jakobsen,
2013; Rogers, 2003; Scott, 2008). Med udgangspunkt heri underseges, om
serligt kommunernes storrelse, okonomiske situation samt andelen af ldre i
befolkningen er relateret til kommunernes tidspunkt for adoption af hverdags-
rehabilitering. Vi viser endvidere, hvordan hverdagsrehabilitering er et eksem-
pel pi den generelle tendens i den offentlige sektor til at supplere og i nogen
grad erstatte styringsforstaelser praeget af New Public Management (NPM)
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med styringsforstaelser praeget af New Public Governance (NPG) (Pollitt og
Bouckaert, 2017; Torfing et al., 2020).

Organiseringen af den kommunale @ldrepleje har de seneste artier 2ndret sig
betydeligt. Fra starten af 1990’erne og frem til midten af 2000’erne var orga-
niseringen af den danske kommunale @ldrepleje i hoj grad praeget af en NPM-
inspireret tankegang med fokus pa mere effektiv serviceproduktion gennem ef-
fektivisering af arbejdsgange, retferdig og gennemskuelig tildeling af ydelser,
dokumentation af indsatsen samt markedsggrelse (Bertelsen, 2016; Hansen og
Vedung, 2005). Men fra slutningen af 2000’erne er fokus pé effektiv servicepro-
duktion i @ldreplejen i stigende grad blevet suppleret med en hverdagsrehabili-
terende tilgang (Bertelsen og Hansen, 2018). Denne forandring er et eksempel
pa en mere generel forandring i offentlige styringsforstaelser fra produktion til
samskabelse af offentlige ydelser og services. Hvor NPM-forstdelsen fokuse-
rer pa effektivisering gennem gget produktivitet, fokuserer NPG-forstaelsen pa
effektivisering gennem samskabelse, hvor blandt andet borgerens egne ressour-
cer udgor et afgorende element (Osborne, Radnor og Nasi, 2013).

I lighed med tidligere populare ledelses- og organisationsopskrifter (Rovik,
2007) bliver hverdagsrehabilitering omtalt som noget selvindlysende godt og er
pa ganske fa ar blevet det eneste rigtige at gore” pa ®ldreomridet (Aspinal et
al., 2016). Danske kommuner har over en forholdsvis kort arrekke adopteret
hverdagsrehabilitering (Kjellberg, Kjellberg og Ibsen, 2013). I forste omgang
som et frivilligt og lokalt bottom-up initiativ, som sidenhen spredte sig mellem
kommunerne. Siden 1. januar 2015 har det varet lovpligtigt for kommunerne
at tilbyde hverdagsrehabiliteringsforlob (lov om social service, §83a). Hverdags-
rehabilitering gér, som navnet antyder, ud pa at gennemfore en rehabiliterende
indsats i hverdagen ud fra en hjzlp-til-selvhjelp-tankegang. Den pracise de-
finition af begrebet er omdiskuteret (Aspinal et al., 2016; Boll Hansen, 2015;
Clotworthy, Kusumastuti og Westendorp, 2021; Doh, Smith og Gevers, 2020;
Legg et al., 2016; Metzelthin et al., 2020), og dets effekter fortsat udokumen-
terede (Legg et al., 2016), men det fokuserer pd at mobilisere borgerens egne
ressourcer med henblik pa, at borgeren s vidt muligt igen selv skal kunne klare
hverdagens opgaver. I kontrast hertil var det ledelsesmessige fokus i 1990’erne
og 2000%ernes start pa effektiv serviceproduktion gennem optimering af hjem-
mehjaelpernes arbejdsprocesser. Der er saledes sket en ledelsesmassig forandring
i 2ldreplejen fra et primeart fokus pa optimering af medarbejdernes arbejdspro-
cesser til et primert fokus pa mobilisering af borgerens egne ressourcer og pa
den velferdsservice, der udvikles i relationen mellem medarbejder og borger. I
den internationale litteratur bruges begreber som co-production og co-creation

(Brandsen, Steen og Verschuere, 2018; Pestoff, 2019; Voorberg, Bekkers og
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Tummers, 2015), som i Danmark er blevet kaldt samskabelse (Brix, Krogstrup
og Mortensen, 2020; Krogstrup, 2017; Mortensen, 2020; Tortzen, 2020).

I de folgende afsnit prasenteres forst hverdagsrehabiliteringens genese og dif-
fusionsproces efterfulgt af en prasentation af de tre hypoteser baseret pa diffusi-
on-of-innovations-litteraturen. Herefter prasenteres data og metode, hvorefter
resultaterne af analysen af relevante kommunale karakteristika prasenteres og
diskuteres. Afslutningsvis prasenteres artiklens konklusion.

Hverdagsrehabilitering: en organisationsidés opstien og
diffusion
En stor opgave for kommunerne de naste ar bliver hindteringen af den demo-
grafiske udvikling med en stigende ldre befolkning og de skonomiske udfor-
dringer, der folger heraf pa @ldreomradet (Norgaard, Christensen og Panduro,
2013). 1 2030 forventes befolkningsgruppen over 80 ar at udgere 59 pct. flere
end i dag (Danmarks Statistik, 2020). Med en oget @ldrebefolkning er det
imidlertid en udfordring at levere en indsats, der bevarer det aktuelle service-
niveau inden for de eksisterende okonomiske rammer. Fra et samfundsmassigt
perspektiv kan hverdagsrehabilitering siledes anskues som en innovativ vej til
ressourcebesparelser og effektivisering: Behovet for hjelp mindskes, nar flere
borgere bliver selvhjulpne. Frem for at yde en traditionel passiverende hjelp og
pleje, som kompenserer for de zldre borgeres funktionstab, skal der i ldre-
plejen i dag fokuseres pd en aktiverende og rehabiliterende indsats (Hjemme-
hjelpskommissionen, 2013). Eksempelvis skal de @ldre genoptrenes til at gore
rent selv eller g i bad uden hjelp (Dahl, 2019).
Hverdagsrehabiliteringslignende indsatser (benzvnt restorative care eller re-
ablement) har siden artusindeskiftet veret implementeret i en raekke vestlige
lande, fx Storbritannien, USA, Australien og New Zealand (Kjerstad og Tunt-
land, 2016). Det er dog forst i 2007, at hverdagsrehabilitering blev sat pd den
eldrepolitiske dagsorden i Danmark. Det skete ved FOA’s Aldretopmede, hvor
lesninger pa fremtidens demografiske udfordringer blev diskuteret, og hverdags-
rehabilitering blev her presenteret som et nyt og konkurrencedygtigt alternativ
til hjemmeplejen (Kjellberg, Kjellberg og Ibsen, 2013). Med inspiration fra top-
medet igangsatte nogle fa kommuner projekter med en hverdagsrehabiliterende
tilgang i @ldreplejen. Fredericia Kommune — som sidenhen er blevet betragtet
som en foregangskommune med hensyn til hverdagsrehabilitering — igangsatte
med inspiration fra svenske erfaringer (Ostersund Kommune) et pilotprojekt i
2008 og blev dermed en af de forste kommuner i Danmark, som begyndte at
udvikle det, der sidenhen skulle blive kendt som Fredericia-modellen, men som
nu gar under fellesbetegnelsen hverdagsrehabilitering (Kjellberg, Kjellberg og
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Ibsen, 2013). Erfaringer fra Fredericia Kommunes pilotprojekt blev prasenteret
for landets gvrige kommuner pi Kommunernes Landsforenings (KL) Sociale
Temamede i maj 2010, samtidig med at Fredericia Kommune fik tildelt KI’s
innovationspris for projektet. Det vakte de ovrige kommuners interesse. I en
rundsperge foretaget af FOA blot et halvt ar senere anforte 92 pct. af de kom-
munale @ldrechefer, at de i 2011 ville udvikle @ldreomridet til at arbejde ud fra
en rehabiliteringstankegang (Kjellberg, Ibsen og Kjellberg, 2011).

Allerede et dr efter introduktionen af hverdagsrehabilitering i Fredericia
Kommune foretog Dansk Sundhedsinstitut to evalueringer af kommunens pi-
lotprojekt. Evalueringerne indikerede, at projektet var en bide faglig og oko-
nomisk succes. Der blev observeret et fald i det samlede forbrug af plejeydelser,
samtidig med at beregninger af de samlede omkostninger til personlig pleje og
praktisk hjelp viste en reduktion pa ca. 15 mio. kr. (Kjellberg og Ibsen, 2010;
Kjellberg, 2010). Pa baggrund af succeshistorien fra Fredericia Kommune be-
gyndte idéen om hverdagsrehabilitering hurtigt at sprede sig. I 2013 viste en
kortlegning (Kjellberg, Kjellberg og Ibsen, 2013), at stort set alle kommuner
havde udviklet egne lokale versioner og tilpasninger af Fredericia-modellen.

Hverdagsrehabilitering stod saledes allerede hejt pa dagsordenen i aldre-
plejesektoren, da Hjemmehjelpskommissionen i 2013 fremlagde sine anbe-
falinger til organiseringen af fremtidens ®ldrepleje i lyset af den forventede
demografiske udvikling og med udgangspunkt i den udvikling, som havde pre-
get zldreomradet igennem flere ar. Hjemmehjelpskommissionen anbefalede,
at fremtidens zldrepleje skal tage afset i det igangvarende paradigmeskifte i
kommunerne, samt at der tilvejebringes et lovgrundlag, som understotter kom-
munerne i at arbejde med hverdagsrehabilitering ud fra en felles og bred forsti-
elsesramme (Hjemmehjzlpskommissionen, 2013). Derudover blev spredningen
af hverdagsrehabilitering blandt landets kommuner hjulpet pd vej af den sé-
kaldte 2ldremilliard, hvor der med finansloven for 2014 blev afsat en milliard
kroner arligt de efterfolgende fire ar malrettet @ldreomradet i kommunerne.
P4 baggrund af Hjemmehjelpskommissionens anbefalinger blev serviceloven
@endret (LOV nr. 1524 af 27/12/2014). Fra og med 1. januar 2015 blev samtlige
kommuner forpligtet til at tilbyde korterevarende og tidsafgreensede hverdags-
rehabiliteringsforleb til alle borgere, der seger om hjlp til personlig pleje og
praktisk hjelp fra sin kommune (jf. servicelovens § 83a).

De seks danmarkskort i figur 1 illustrerer udbredelsen af hverdagsrehabilite-
ring fra 2008-2017. Alle kommuner har over en tidrig periode adopteret idéen
om hverdagsrehabilitering pa ®ldreomradet. Men som det fremgar af figur 1, er
der forskel p, hvorndr kommunerne har adopteret hverdagsrehabilitering. Cir-
ka en fjerdedel af kommunerne introducerede hverdagsrehabilitering forholds-
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Figur I: Danmarkskort: rstal for adoption af hverdagsrehabilitering (95 kommuner)

For 2010

Note: Gra kommuner har adopteret hverdagsrehabilitering. Hvide kommuner har ikke.
Manglende data fra Drager Kommune, Leso Kommune og Vallensbek Kommune.

vis tidligt i 2010 eller i arene inden, mens langt storstedelen af kommunerne in-
troducerede hverdagsrehabilitering i @ldreplejen i perioden 2011-2014. Kun to
kommuner introducerede hverdagsrehabilitering i perioden efter loveendringen
i 2015. Derudover illustrerer kortet, at serligt kommuner i Region Midtjylland
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adopterede hverdagsrehabilitering tidligere og mere samlet end kommunerne
i de ovrige regioner (gennemsnit/standardafvigelse pa 6,29 ar/1,19 mod 5,7
ar/1,62 for regionerne samlet, se tabel S.1, i det supplerende materiale).

Diffusionsteori og hypoteser

I analysen af spredningen af hverdagsrehabilitering pa tvars af danske kommu-
ner tages afsat i diffusion-of-innovations-litteraturen som formuleret af Rogers
(2003), hvor hverdagsrehabilitering kan forstas som policy innovation (Berry
og Berry, 1999) eller offentlig sektor-innovation (Hansen og Jakobsen, 2013)
og den stigende udbredelse af hverdagsrehabilitering blandt danske kommuner
som en diffusionsproces. Rogers definerer diffusion som “the process in which
an innovation is communicated through certain channels over time among the
members of a social system” (2003: 5). Ifelge Rogers vil innovationer spredes
over tid, indtil naesten alle medlemmer af et socialt system har adopteret den
pagzldende innovation. Men medlemmerne i det sociale system adopterer ikke
en innovation pa samme tidspunkt. Rogers inddeler derfor adoptanterne i fem
kategorier afhangig af deres organisatoriske innovativeness forstiet som “the
degree to which an individual or other unit of adoption is relatively earlier in
adopting new ideas than other members of a system” (2003: 22). Rogers skelner
i den forbindelse mellem sikaldte 1) innovaterer og 2) tidlige adopterer, der
meget hurtigt tager den nye idé til sig, over 3) tidlig majoritet og 4) sen majori-
tet til 5) efternelere, der er meget skeptiske over for den nye idé, men alligevel
ender med at adoptere den som de sidste.

Diffusionslitteraturen har vist, at forskellige faktorer kendetegner de orga-
nisationer, der er de forste til at adoptere nye idéer, og de organisationer, som
forst adopterer idéer og praksisser, nar disse er velafprovede og normsattende
(Berry og Berry, 1999; Damanpour, 1991; Hansen og Jakobsen, 2013; Rogers,
2003; Scott, 2008).

Sammenhangen mellem organisationers storrelse og hvor hurtigt de adop-
terer innovationer, er en af de mest underspgte sammenhange (Berry og Berry,
1999; de Vries, Tummers og Bekkers, 2018; Rogers, 2003; Scott, 2008; Walker,
2014), og resultater har vist, at sterre organisationer er mere innovative end
mindre organisationer. Der kan vere forskellige forklaringer pd dette. Orga-
nisationsstorrelse kan enten indikere, at nye innovationer er bedst egnede til
stgrre organisationer, at stgrre organisationer er mere eksponeret for de nyeste,
cirkulerende organisationsidéer, eller at storre organisationer har sterre kapa-
citet til at adoptere de nye idéer end mindre organisationer. I udbredelsen af
hverdagsrehabilitering vil vi siledes kunne forvente, at storre danske kommuner
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er mere innovative ved at adoptere idéen om hverdagsrehabilitering som nogle
af de forste kommuner i Danmark. Artiklens forste hypotese lyder saledes:

H1: Sterre kommuner adopterer hverdagsrehabilitering tidligere end mindre
kommuner.

Dog er det sjzldent si simpelt, idet — hvilket Rogers (2003: 411) ogsa selv
papeger — organisationssterrelse kan vare et proxymal for andre vasentlige fak-
torer, der leder til innovation. Eksempelvis har storre organisationer ofte flere
gkonomiske ressourcer, er mere professionaliserede og specialiserede, samt har
mere slack i organisationen — forstiet som mangden af ekstra organisatoriske
ressourcer, som kan muliggere og ege kapaciteten for innovation (fx gkonomi,
personale, samt informations- og kommunikationsteknologi) (de Vries, Tum-
mers og Bekkers, 2018). Som Rogers (2003: 411) erkender, kan sammenhzngen
mellem organisationssterrelse og innovationsevne forklares ved effekterne af
andre kovariante faktorer, som oftest ses ved storre organisationer, end ved ef-
fekterne af selve organisationens storrelse i sig selv. I diffusionslitteraturen peges
der derfor pd en sammenhang mellem organisationers gkonomiske situation og
organisationers innovationsevne — en sakaldt innovation-push-hypotese (Moon
og deLeon, 2001). Her forventes mere velstiende organisationer at vere mere
tilbgjelige end mindre velstiende organisationer til at adoptere innovationer
(Dahl og Hansen, 2006; Pallesen, 2004; Rogers, 2003; Walker, 2014). Dette
argument skal ses i forlengelse af hypotesen om organisationssterrelse ovenfor,
hvor sterre organisationer ofte har flere ressourcer end mindre organisationer
(Dahl og Hansen, 2006; Pallesen, 2004). Ekstra ressourcer bliver ofte set som
en vasentlig betingelse for implementering af innovationer (Berry og Berry,
1999; de Vries, Tummers og Bekkers, 2018). Det kraver en vis okonomisk og
organisatorisk kapacitet at holde sig ajour med nye cirkulerende organisations-
opskrifter (Revik, 2007). Derudover er innovationer ofte dyre at udvikle og
adoptere, og der er en stor risiko for at de fejler. Derfor vil velstiende organi-
sationer — med ekstra (skonomiske) ressourcer og kapacitet til at innovere og
adoptere nye og ofte uafprovede idéer — ofte vare mere risikovillige og der-
med adoptere pi et tidligere tidspunkt end mindre velstiende organisationer.
Okonomisk trengte organisationer har ofte ikke mulighed for at afsztte ekstra
ressourcer til at innovere og er derudover ofte mindre risikovillige. De venter,
til idéen er velafprovet og holdbar, inden de adopterer den. Ekstra ressourcer
giver saledes organisationer mulighed for at innovere og betale omkostningerne
ved innovation og eksperimentering (Berry og Berry, 1999; Walker, 2014). Pa
baggrund heraf lyder artiklens anden hypotese:
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H2: Kommuner med flere skonomiske ressourcer adopterer hverdagsrehabi-
litering tidligere end kommuner med ferre okonomiske ressourcer.

P4 den anden side kan man argumentere for, at kommuner med ferre gkono-
miske ressourcer vil have storre behov for at innovere og gere noget anderledes
(Houlberg og Dahl, 2010; Rogers, 2003). Innovation vil méaske pa kortere sigt
medfore pgede omkostninger, men kan pé lengere sigt vere forbundet med
effektivitetsgevinster, der kan frigere yderligere ressourcer. I diffusionslitteratu-
ren dreftes den sikaldte demand-pull-hypotese (Moon og deLeon, 2001) eller
behovshypotese (Bhatti, Olsen og Pedersen, 2011; Sapat, 2004), hvor organi-
sationer, som af forskellige drsager oplever problemer eller er udsat for pres, er
mere innovative. P4 den méde kan behovet for at lose problemer og imedega
pres anspore organisationer til at innovere (Bhatti, Olsen, og Pedersen, 2011;
Sapat, 2004). I forhold til udbredelsen af hverdagsrehabilitering kan det stigen-
de ressourcepres som folge af en stigende andel af @ldre i befolkningen forstas
som et reelt behov for at innovere. Men der er stor variation kommunerne imel-
lem med hensyn til, hvor stor en andel den @ldre befolkningsgruppe udger af
kommunens samlede befolkning (Indenrigs- og Boligministeriets Kommunale
Nogletal). Her vil gevinsten ved hverdagsrehabilitering forventeligt vare storst
for kommuner med en storre andel af zldre borgere i befolkningen sammen-
lignet med kommuner med en mindre andel af @ldre borgere. Dette leder til
artiklens tredje og sidste hypotese:

H3: Kommuner med relativt hojere andel af @ldre adopterer hverdagsrehabi-
litering tidligere end kommuner med en relativ mindre andel af @ldre.

Data og metode

Artiklens analyse baseres pa en elektronisk webbaseret sporgeskemaunderse-
gelse (Bertelsen og Hansen, 2018) gennemfort blandt ledere og chefer pa aldre-
omradet i danske kommuner i 2017. Sporgeskemaundersggelsen omhandlede
organiseringen af hverdagsrehabilitering i danske kommuner og blev distribu-
eret til 405 ledere og chefer pi @®ldreomradet i samtlige danske kommuner via
SurveyXact (Rambell Management). Blandt de 405 ledere og chefer har 73,3
pet. (n = 297) besvaret spargeskemaet helt (n = 265) eller delvist (n = 32).

Maling af tidspunkt for adoption og kommuneres karakteristika

I overensstemmelse med Rogers’ (2003: 22) definition af organisatorisk innova-
tiveness og i lighed med andre analyser af diffusionsprocesser (Berry og Berry,
1999; Bhatti, Olsen og Pedersen, 2011) baseres den athangige variabel pa kom-
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munernes selvrapportering af, hvornir de indforte hverdagsrehabilitering. Tids-
punkt for adoption af hverdagsrehabilitering baseres pé arstallet for indferelsen
af hverdagsrehabilitering som angivet af respondenterne. (Spergsmilsformu-
lering: Hvornar blev hverdagsrehabilitering (forstiet som en politisk vedtaget
strategi i @ldreplejens organisering) indfort i din kommune forste gang?). Da
vi har anvendt en multirespondentsurvey, har flere forskellige respondenter fra
samme kommune besvaret surveyen. Kun i sjeldne tilfzlde var der enighed
blandt de adspurgte respondenter om tidspunkt for adoption. Som konsekvens
heraf konstrueres en ny athangig variabel med hver enkelt kommune som ana-
lyseenhed (arstal for adoption som kontinuert variabel omregnet til antal ar
siden indforelse). I kommuner, hvor der er variation i respondenternes svar, er
arstallet valideret ved spgning pa de pigeldende kommuners hjemmesider. Ved
fortsat uklarhed er udfaldet baseret pd ®ldrechefens svar. To kommuner deltog
ikke i surveyen, og for én kommune var drstal hverken opgivet af respondenter
eller muligt at finde ved en internetsegning, hvorfor det samlede antal kom-
muner i analysen er 95, svarende til 97 pct.

Kommunernes karakteristika (uafhangige variable) med forventet betydning
for kommunernes adoptionstidspunkt baseres pd kommunale negletal opgjort
af Indenrigs- og Boligministeriets samt Danmarks Statistik fra 2008, hvilket er
tidspunktet, hvor hverdagsrehabilitering blev indfert forste gang. Kommune-
storrelse (hypotese 1) operationaliseres med kommunernes befolkningstal (an-
tal indbyggere i kommunen pr. 1. januar). Kommunernes ekonomiske situation
(hypotese 2) operationaliseres som kommunernes generelle ressourcepres (mélt
som kommunernes socialt og demografisk betingede udgiftsbehov sat i forhold
til kommunernes beskatningsgrundlag efter kommunal udligning og tilskud)
(Foged, 2015, 2016). Hvad angar kommunernes behov for at innovere (hypotese
3), anvendes andelen af zldre (andel 80+-drige) af kommunens samlede indbyg-
gertal (antal indbyggere pa 80 ar og derover i pct. af antal indbyggere i kom-
munen pr. 1. januar) som indikator for plejebehov. Derudover inkluderes tre
kontrolvariable. Serviceudgifter pr. indbygger bruges som indikator pa ulighed
i serviceniveau mellem kommunerne, mens borgmesters partifarve inkluderes
som indikator for forskelle i politisk ideologi. Vi har for det tredje inkluderet
samherighed til Region Midtjylland som kontrolvariabel for at kontrollere for
regional imitation (sikaldte fixed-region modeller, se Berry og Berry, 1999).
Vi har som nevnt observeret, at serlig kommunerne i Region Midgjylland ud-
mearker sig ved en tidligere introduktion af hverdagsrehabilitering. Regional
imitation er en udfordring i analyser af diffusion, idet det kan svakke enheder-
nes statistiske uafthengighed, samtidig med at det er udfordrende at behandle
statistisk (ogsd omtalt som ”Galton’s problem” (Obinger, Schmitt og Starke,

288



2013)). Tabel S.2 i det supplerende materiale prasenterer beskrivende statistik
for de inkluderede variable.

Den statistiske analyse blev foretaget i SPSS. I forste omgang foretages 1)
en deskriptiv analyse af de fem adoptantkategorier pd baggrund af de inklude-
rede forklarende variable og herefter 2) en linear regressionsanalyse mellem de
inkluderede variable og arstal for adoption af hverdagsrehabilitering. De fem
adoptantkategorier er defineret med inspiration fra Rogers’ (2003) femdelte
inddeling, samtidig med at vi har taget hensyn til, hvordan kommunerne empi-
risk fordeler sig pa adoptionstidspunkt: De 12 kommuner (13 pct.), som var al-
lerforst ude med hverdagsrehabilitering (for 2010), defineres som “innovaterer”;
kommuner, som adopterede hverdagsrehabilitering i 2010, som “tidlige adop-
torer” (17 pct.); kommuner, som adopterede i 2011, som “tidlig majoritet” (32
pct.); kommuner, som adopterede i 2012 0og 2013, som “sen majoritet” (29 pct.);
og kommuner, som adopterede i drene 2014-2017, som “efternolere” (9 pct.).

Analyse

Som det fremgér af tabel 1, er de innovative kommuner dels gennemsnitligt
befolkningsmassigt mindre (43.450) end gennemsnittet af de danske kommu-
ner (57.348), dels oplever de gennemsnitligt et hojere ressourcepres (0,35) end
gennemsnittet for samtlige kommuner (0,33). Faktisk har de kommuner, som
betegnes som innovaterer, det hgjeste ressourcepres af alle, og de har gennem-
snitligt en lidt sterre andel af 2ldre over 80 ar af befolkningen (4,43) end den
gennemsnitlige andel for samtlige kommuner (4,29).

Sammenligner man de “innovative” kommuner (adopteret for 2010) med de
sakaldte "efternplere” (adopteret i arene 2014-2017) i tabel 1, ses ingen nazvne-
vardig forskel pa kommunestorrelsen mellem de to grupper. Begge ligger under
den gennemsnitlige kommunestorrelse for samtlige kommuner med mean,
2o10) = 43450 og mean .= 42.407. Der er heller ingen forskel pa andelen
af 80+-drige mellem de to adoptantkategorier. Begge ligger marginalt over det
(For 2010) — 4,43 og mean ;.
P 4,41. I forhold til ekonomisk situation og generelt ressourcepres ses dog
en betydelig forskel mellem kommuner, der allertidligst adopterer hverdags-
rehabilitering, og kommuner, som adopterer sent. Innovative kommuner har
gennemsnitligt et betydeligt hojere ressourcepres (mean ; , = 0,35) sammen-
lignet med kommuner, som adopterer som de sidste (mean, ., = 0,29), og
sidstnavnte ligger samtidig under landsgennemsnittet (mean = 0,33).

Tabel 1 viser derudover, at kategorien "tidlige adopterer”, dvs. den grup-
pe af kommuner, der adopterer, efter innovatererne har importeret idéen om
hverdagsrehabilitering til feltet af danske kommuner, indeholder den gruppe

totale gennemsnit for samtlige kommuner med mean
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af kommuner, som gennemsnitligt er storst — ogsa hvis Kebenhavns Kommune
udelades (mean(‘oml> _77.652, ikke vist).

Tabel 2 viser resultaterne af regressionsanalysen. Som det fremgir af tabellen,
oger hverken kommunens storrelse (hypotese 1) eller 2ldreplejebehov (hypotese
3) sandsynligheden for tidlig adoption af hverdagsrehabilitering. Forstnavnte
bekrafter siledes tidligere resultater i en dansk kontekst (Bhatti, Olsen og Pe-
dersen, 2011; Houlberg og Dahl, 2010), men er ikke i overensstemmelse med
de teoretiske forventninger og tidligere forskning, som peger p4, at storre orga-
nisationer er mere innovative end mindre organisationer (Berry og Berry, 1999;
Dahl og Hansen, 2006; de Vries, Tummers og Bekkers, 2018; Hansen, 2011;
Scott, 2008; Walker, 2014). Dog er der opbakning til innovation-push-hypote-
sen (hypotese 2). Analysens resultater viser en sammenhzng mellem kommu-
nernes ekonomiske situation og tidlig adoption af hverdagsrehabilitering. Men
i modsatning til den teoretiske forventning om en negativ sammenhzng, dvs.
at kommuner med flere gkonomiske ressourcer adopterer tidligere end kom-
muner med ferre pkonomiske ressourcer, viser vores analyse overraskende en
positiv sammenheng. I regressionsanalysen anvender vi kommunens generelle
ressourcepres som indikator pd kommunens gkonomiske situation, og den po-
sitive og signifikante koeflicient indikerer, at des lavere et pres pd kommunens
ressourcer, des senere adopterer kommunen hverdagsrehabilitering.

Innovation som “politics of hard times™?

At det er de kommuner, som oplever det storste ressourcepres, der innoverer
forst, modsiger siledes biade Rogers’ (2003) oprindelige karakteristik af in-
novaterer som typisk ret gkonomisk velstillede og den tidligere navnte inno-
vation-push hypotese (Moon og deLeon, 2001). Samtidig er resultatet ikke i
overensstemmelse med en af de mest veldokumenterede sammenhange i dif-
fusionslitteraturen, at velstand eger sandsynligheden for innovation (Berry og
Berry, 1999; Bhatti, Olsen og Pedersen, 2011; Dahl og Hansen, 2006; Pallesen,
2004; Rogers, 2003; Walker, 2014). Sammenhangen kan tolkes pa forskellige
méder. Innovation afthenger ikke nedvendigvis af innovationskapacitet, altsa
muligheden for at innovere ved at have ekstra ressourcer til at adoptere innova-
tioner. Vores resultat viser, at organisationer godt kan vare innovative, selvom
de oplever et stort ressourcepres, fordi det netop skaber et storre behov for og en
sterre gevinst ved at innovere og gore noget anderledes for at fa pengene til at
rekke (Houlberg og Dahl, 2010). At vere innovativ afhnger siledes ikke nod-
vendigvis af kapacitet og muligheder, men i lige sd hej grad af ned (Griggs og
Sullivan, 2014). Innovation skal derfor ikke nedvendigvis ses som “the politics
of good times” (som blandt andet pipeget af Bhatti, Olsen og Pedersen, 2011;
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Pallesen, 2004), men omvendt nzrmere som politics of hard times”. "Nod
lzerer nggen kvinde at spinde”, som et gammelt dansk ordsprog siger. At nogle
kommuner star i en relativ okonomisk presset situation kan siledes anspore sog-
ningen efter losninger og strategier (problemistic search), der kan hjelpe kom-
munerne med at hindtere netop denne situation (Cyert og March, 1963; Posen
et al., 2018).

Hverdagsrehabilitering kan saledes betragtes som en potentiel lgsning pé
problemet med et forventet stigende ressourcepres som folge af en stigende l-
drebefolkning. Rationalet bag indferelsen af hverdagsrehabilitering var, at om-
lzegningen til den nye form for @ldrepleje pi kort sigt nok vil medfere ogede
udgifter, men pa lengere sigt reducere kommunernes udgifter til @ldrepleje,
fordi de @ldres behov for hjzlp og pleje reduceres (Rostgaard og Graff, 2016).
De forste erfaringer fra Fredericia Kommune som innovater og frontleberkom-
mune indikerede da ogsa, at hverdagsrehabilitering var en gkonomisk succes.
Udsigten til kommunale besparelser pa potentielt mange millioner kroner ved
indforelsen af hverdagsrehabilitering kan siledes have varet med til at anspore
serligt de mindre velstillede kommuner til tidlig adoption af hverdagsrehabi-
litering.

Selvom hverdagsrehabilitering bredt set er blevet betragtet som “det eneste
rigtige at gore” (Aspinal et al., 2016) og som en win-win-lgsning, der bade kan
forbedre de ®ldres livskvalitet og samtidig imedekomme kravene om besparel-
ser i en presset offentlig sektor, vil et argument pa baggrund af denne analyse
vere, at adoptionen af hverdagsrehabilitering — som et eksempel pé spredningen
af en styringslogik pé tvers af kommuner — i hoj grad er drevet af kommuner-
nes gkonomiske situation og deraf behov for at nytenke deres opgavelgsning.
Derudover kan det give anledning til overvejelser, om rehabiliteringsstrategien
skal ses som ”a different form of retrenchment” (Dahl, 2005), hvor den oprin-
delige hjelp-til-selvhjelpsstrategi er blevet knyttet til en rationaliserings- og
ressourcebesparende strategi for kommunerne. For at fa rdd til de “virkelige”
behov trekker kommunerne sig og leegger i hojere grad ansvaret for og omkost-
ningerne ved hjelp og pleje over pi borgerne selv (Bertelsen, 2016). Parallelt
hermed belyser mere kritiske dele af litteraturen skyggesiderne ved samskabelse.
Her bliver det blandt andet kritisk debatteret, hvorvidt og hvordan co-produc-
tion medvirker til en udvanding af det offentliges ansvar og omkostninger for
levering af serviceydelser gennem en tilskyndelse til borgernes selvhjulpenhed,
hvor ansvaret for og omkostningerne ved “produktionen” i stigende grad legges
over pa borgerne. Eksempelvis argumenterer Sullivan et al. (2013) for, at co-
production og andre former for samarbejde i og pa tvears af sektorer er blevet
anvendt til at fremme neoliberale projekter pavirket af NPM og senest i forhold
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Tabel 2: Forklarende variable for tidlig adoption af hverdagsrehabilitering, 2008

Ustandardiserede  Standardiserede

koefficienter koefhicienter
B Standardfejl (Beta)
Indbyggertal, 2008 (H1) 4,55E-06 ,000 172
Ressourcepres, 2008 (H2) 6,362* 3,110 217*
Andel @ldre 80+-drige af -075 ,147 -,053
befolkningen (H3)
Serviceudgifter pr. indbygger, 2008 -1,56E-06 ,000 -,003
(kontrol)
Borgmesters parti, 2008 (kontrol) ,281 ,356 ,086
Region, Region Midtjylland (kontrol) ,548 ,441 ,136
3,416 2,547
N 95
Adj. R? ,046

Note: Signifikansniveau: *p < 0,05.

til at imedekomme kritikken af nedskaringer og stram gkonomisk politik i den
offentlige sektor.

Konklusion

Med et eksempel fra dansk zldrepleje og dens udvikling fra en kompenserende
tilgang til en aktiverende og rehabiliterende tilgang i leveringen af @ldrepleje
undersoger vi i denne artikel, hvad der driver spredningen af nye styringsten-
denser pi tvars af kommuner. Mere specifikt analyserer vi, hvad der kende-
tegner de kommuner, der adopterer hverdagsrehabilitering tidligt i denne dif-
fusionsproces, samt hvordan disse kommuner adskiller sig fra kommuner, der
forst senere adopterer hverdagsrehabilitering, nar det er velafprovet og norm-
settende. Modsat vores forventning kan vi ikke empirisk pivise en sammen-
haeng mellem organisationssterrelse og adoptionstidspunkt (Berry og Berry,
1999; Damanpour, 1991; Rogers, 2003). Dog finder vi, at serligt de store kom-
muner kan betegnes som tidlige adopterer, dvs. den gruppe af kommuner, der
adopterer hverdagsrehabilitering, efter at innovatererne har introduceret det til
feltet af danske kommuner. Ifolge Rogers (2003) fungerer de tidligere adopte-
rer oftest som rollemodeller og inspiratorer for de resterende og mere skeptiske
adoptanter, som forst adopterer senere.
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Derudover peger resultaterne af vores analyse pé en signifikant sammenheng
mellem kommunernes ekonomiske situation og adoptionstidspunkt. Men i
modstning til vores teoretiske forventninger peger vores resultater pa, at des
hgjere ressourcepres, des tidligere adopteres hverdagsrehabilitering. Dette in-
dikerer, at mindre velstillede kommuner maske nok har ferre ressourcer til
at innovere, men er i en situation, hvor de har et behov for og incitament til
innovation. I en kontekst af kommunal @ldrepleje og spredningen af hverdags-
rehabilitering kan innovation derfor forstds som “politics of hard times”, hvor
innovation kan ses som en lgsning pa kommunernes gkonomiske udfordringer,
nzrmere end at flere okonomiske ressourcer giver skonomisk og organisatorisk
kapacitet til at holde sig ajour med nye tendenser. Adoptionen af hverdagsre-
habilitering — som et eksempel pa spredningen af styringstendenser og tiltag
pa tvers af kommuner — kan ifplge vores analyse forstis som verende drevet
af nogle kommuners (relativt ugunstige) skonomiske situation og deraf behov
for at nytenke deres opgavelgsning som en innovativ vej til effektivisering og
ressourcebesparelser.

Som i andre diffusionsstudier bliver den afhengige variabel i vores analyse
baseret pa respondenternes selvrapportering af, hvornir hverdagsrehabilitering
blev indfort. Et klassisk metodologisk kritikpunkt ved diffusionslitteraturen i
almindelighed og ved denne fremgangsmade i serdeleshed er det sikaldte recall
problem (Rogers, 2003), nar man i post hoc-malinger indsamler tvaersnitsdata
efter en diffusionsproces. Pa den ene side giver denne fremgangsméade mulig-
hed for at undersege diffusionen af en innovation i hele populationen, men det
medferer usikkerhed i malingen af den afhangige variabel, nir respondenterne
bliver bedt om at genkalde sig det specifikke tidspunkt for adoption. Derud-
over viser tabel 2, at 4,6 pct. af variationen i de danske kommuners adoption
af hverdagsrehabilitering kan forklares ud fra forskelle i kommunestorrelse, res-
sourcepres og andel af 80+-drige, nar der samtidig kontrolleres for serviceudgif-
ter pr. indbygger, borgermesters partifarve samt regionale naboeffekter. Dette
indikerer ikke uventet, at disse faktorer kun er fa af mange faktorer, som samlet
kan forklare den variation, der findes i kommunernes adoption af hverdagsre-
habilitering. Fremtidige diffusionsstudier kan derfor med fordel tage et mere
holistisk perspektiv med inddragelse af flere forskellige typer forklarende fak-
torer med det formal at hgjne andelen af den forklarede varians og med hjelp
af triangulering (fx validering af adoptionstidspunkt ved hjelp af dokumenter)
forsege at fastsette et mere validt mél for den afhengige variabel. Derudover
kunne de store kommuners betydning og rolle i diffusionsprocessen vere et
relevant fokus for fremtidige diffusionsanalyser. Ikke alene med en rolle som
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innovaterer og trendsttere, men ogsi som tidlige adopterer og det sociale sy-
stems rollemodeller, der inspirerer andre kommuner til at adoptere.

Supplerende materiale
Supplerende materiale til artiklen findes her.
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