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Workshoppens forløb 
 

• Bjarne Ibsen: Resultater fra analyser af ‘samarbejde på 
sundheds- og forebyggelsesområdet mellem den frivillige 
og den offentlige sektor (15 minutter) 
 

• Kirsten Magaard, Hjerteforeningen: Frivilligt arbejde i 
Hjerteforeningen (15 minutter) 
 

• Spørgsmål og diskussion (30 minutter) 
 

• Opsamling (5 minutter) 
 
 
 



Hvor og hvor meget samarbejdes 
der på sundhedsområdet? 



Vækst i samarbejdet på forebyggelsesområdet. 
Kommunale institutionstypers samarbejde med foreninger og 
frivillige i 2016 og 2018 (pct.) 
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Hvor finder vi samarbejdet? 

• Den behandlende del af sundhedsvæsenet 
– Frivillige på sygehusene (fx Hjerteforeningens patientstøtter) 

 
• Den forebyggende del af sundhedsvæsenet 

– Patientforeninger og idrætsforeningers samarbejde med 
kommuner om forebyggende aktiviteter, fx 

• DGIs projekt ‘Hold hjernen frisk’ 
• Gigtforeningens varmt vands træning for gigtpatienter 

– Kommunale forebyggelsesaktiviteter med frivillige, bl.a. 
• Frivillige motionsguider 
• Frivillige madguider  



Hvor stort er potentialet for 
samarbejdet? 



Hvem kan kommunen samarbejde med? 

Samarbejde med frivillige uden 
en foreningstilknytning 
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Forholdsvis få foreninger beskæftiger sig med 
sundhed og forebyggelse 
Andel af foreninger fordelt på samfundsområder (2016). 
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Hvilken betydning har de frivillige 
for patienterne? 



 
Hjertepatienters vurdering af 

patientstøtters samarbejde med dem 
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Andel af patienter / forældre som er ‘meget enig’ eller ‘enig’ i udsagnet 



Hvad er det for en faglighed? 



 
Samtalerne handler især om de 

frivilliges egne erfaringer   
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Andel af patienter / forældre som har svaret ‘Meget’ eller ‘en del’ 



De frivillige er ‘ikke-faglige’ 
• Sundhedsområdet 

– Det frivillige arbejde opfattes typisk som et ikke-fagligt supplement i 
forhold til det faglige arbejde 

– I de tilfælde, hvor det frivillige arbejde berører det faglige arbejde, 
bliver arbejdet superviseret og kontrolleret af fagpersoner.  

– Man stræber efter, at de frivillige indsatser følger evidens-baserede 
koncepter, som de frivillige kvalificeres til. 

 
• Folkeskoleområdet 

– Det frivillige arbejde opfattes som ‘en anden faglighed’, der har 
komplementær karakter.  

– De frivillige har en særlig ekspertise og et stort engagement, som 
motiverer eleverne.  

– Selvom frivillige organisationer har udviklet koncepter for 
samarbejdet, er der ingen krav om kvalificering til og supervision af de 
frivilliges arbejde. 

 
 



Hvorfor denne forskel 

 
• På tværs af de forskellige velfærdsområder er 

store forskelle på distancen mellem den 
faglige viden og den erfaringsbaserede viden. 
 

• Der er forskelle på, hvor stærk fagpersonernes 
sociale og kulturelle autoritet er. 
 



Potentialer og barrierer for et 
øget samarbejde 



 
 
 • Potentialer 

– Større involvering af de mange medlemmer at 
patientforeningerne, hvor forholdsvis få arbejder frivilligt 

– Større integrering af et ‘forebyggelseselement’ i foreningers 
primære aktiviteter (hvilket allerede sker i mange foreninger) 

 
 

• Barrierer 
– Den stærke afgrænsning af det frivillige arbejde fra det 

fagprofessionelle arbejde 
– Ønsket om ‘professionel udvikling, styring og kontrol’ af de 

frivillige indsatser, som koster 
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