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Succesfulde Tiltag

FORORD

Det nationale kvalitetsprojekt 'Pargrende i Psykiatrien’ blev afsluttet i juni 2009. De 18 deltagende team
har opnaet en lang raekke resultater i forbindelse med inddragelse af pargrende i kvalitetsarbejdet.
Deltagelse i projektet har medvirket til en gget tilfredshed blandt pargrende og samtidig pavirket den
faglige og organisatoriske kvalitet i en positiv retning. Som afslutning pa projektet har teamene ind-
sendt de mest succesfulde tiltag, de har arbejdet med i projektet. Tiltagene er blevet indskrevet i en
skabelon, hvor teamene har skullet beskrive tiltaget. Nogle team har vedhaeftet arbejds- og dokumen-
tationsredskaber f.eks. spgrgeskemaer til skabelonen, det er dog langtfra alle.

Alle indsendte succesfulde tiltag er samlet i denne publikation. Der henvises endvidere til publikationen
Idékatalog, som er en oversigt over de forskellige indsatsomrader, der har veeret arbejdet med i pro-
jektet, og som rummer konkrete bilag og arbejdsredskaber fra de deltagende team i projektet. | publi-
kationen Statusrapporter, beskrives de resultater, hvert team har opndet ved projektdeltagelse. En-
delige er der udarbejdet en samlet evalueringsrapport, der gennemgar de resultater, der er opnaet i
det nationale projekt. Alle publikationer kan downloades elektronisk fra
www.videnscentergennembrud.rm.dk veelg Pargrende i Psykiatrien/publikationer.

Formal

Formalet med at udgive teamenes succesfulde tiltag er, at de forhdbentlig kan veere til inspiration for
andre medarbejdere i psykiatrien.
I skabelonen for succesfulde tiltag er teamene blevet bedt om at udfylde fglgende felter:

 Navn pa tiltag

e Kort beskrivelse

e Faglig kontaktperson

e Guide til anvendelse

e Fordele ved tiltaget

e Baggrund/referencer

« Dato

Vi hdber, at | som laesere vil blive inspirerede af de mange tiltag teamene har arbejdet med i projektet.
De tiltag, der er udarbejdet, kan tilpasses til jeres lokale praksis i samarbejde med pargrende, kollegaer
og ledelse.

Projektleder
Helle Hagh
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Succesfulde tiltag

Team Rigshospitalet amb.

Navn pa

tiltaget Indkaldelsesbrev

Kort beskrivelse Ordlyden af standardindkaldelsesbrevet er sendret, saledes at pargrende
(1-5 linier, der beskriver hvad inviteres specifikt, nar patienten indkaldes til fgrste mgde i centret.

tiltaget gar ud pa og hvem, der
har udviklet det)

Faglig Ergoterapeut Mette Thorlund

kontaktperson tif. 2753 8649
Titel. navn El)f. Ar., e-mail pa E-mail: mette.thorlund.rh.regionh.dk

de(n) person(er), der kan besva-
re faglige forespgrgsler vedrg-
rende arbejdet (1- 2 personer)

Guide til anvendelse
Beskriv formalet og hvordan | har anvendt tiltaget

Formalet er, at pargrende inddrages tidligt i behandlingsforlgbet. Brevet er standard ved alle nyindkaldelser
i Team Indre By ved Psykiatrisk Center Rigshospitalet.

Fordele
Beskriv hvilke fordele der er ved tiltaget (1-5 linier i punktform)

Ved at indkalde pargrende ved farste samtale sendes et klart signal til patienten om vores intention om at
inddrage de pargrende. Desuden er det ogsa et signal til de behandlende kolleger, der saledes er ngdt til at
medteenke de pargrende.

Baggrund/referencer
Beskriv hvad | har brugt som baggrund for udarbejdelsen. Henvis til f.eks.: hjemmesider, bgger, artikler og andre kilder,
I har anvendt

Ved 2. leeringsseminar blev vi inspireret af resultaterne fra et andet distriktsteam. De havde foretaget en
eendring af deres indkaldelsesbrev og opndet et gennembrud. Vi har stort set benyttet os af deres formule-
ring.

Dato
Skriv her dato for udarbejdelse/seneste udgave af dokumentet

27.04.2009
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Succesfulde tiltag

Team Rigshospitalet amb.

Navn pa

tiltaget Pargrendepakke

Kort beskrivelse Vi har udarbejdet en "pargrendepakke”. Det vil sige et chartek med for-
(1-5 linier, der beskriver hvad skelligt relevant materiale, der skal udleveres til de pargrende ved forste
tiltaget gar ud pa og hvem, der kontakt eller evt. sendes.

har udviklet det)

Faglig Ergoterapeut Mette Thorlund

kontaktperson tif. 2753 8649
Titel. navn El)f. Ar., e-mail pa E-mail: mette.thorlund.rh.regionh.dk

de(n) person(er), der kan besva-
re faglige forespgrgsler vedrg-
rende arbejdet (1- 2 personer)

Guide til anvendelse
Beskriv formalet og hvordan | har anvendt tiltaget

Pargrendepakkerne lsegges i alle igangvaerende og nye journaler. Materialet ligger i et rgdt chartek.
Det registreres pa seerskilt ark, nar pakken udleveres. Dette med henblik pa senere opggrelse af antallet af
udleverede pakker.

Fordele
Beskriv hvilke fordele der er ved tiltaget (1-5 linier i punktform)

Tiltaget sikrer, at de pargrende far al relevant materiale udleveret pa én gang.
Det rgde chartek skaerper opmeerksomheden pa materialet, og det er gjort nemt for den enkelte, at tingene
er samlet pa forhand.

Baggrund/referencer
Beskriv hvad | har brugt som baggrund for udarbejdelsen. Henuvis til f.eks.: hjemmesider, bgger, artikler og andre kilder,
I har anvendt

Region Hovedstaden har haft en politik om at udlevere pargrendepakke udarbejdet af "Bedre Psykiatri”,
hvilket er en del af begrundelsen for, at denne indgar i pakken.

Vi har udarbejdet en lokal pargrendepjece, der indgar i pakken. De pargrende har veeret teet involveret i
udformningen af denne og givet feed-back i forhold til det gvrige indhold af pakken.

Dato

Skriv her dato for udarbejdelse/seneste udgave af dokumentet

27.04.2009
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Succesfulde tiltag

Team Rigshospitalet amb.

Navn pa

ti|taget Kollegainvolvering

Kort beskrivelse Interview af alle kontaktpersoner i forhold til deres samarbejde med parg-
(1-5 linier, der beskriver hvad rende.

tiltaget gar ud pa og hvem, der Til interviewet er udarbejdet guide og registreringsskema.

har udviklet det)

Faglig Ergoterapeut Mette Thorlund

kontaktperson tf. 2753 8649 _
Titel, navn, tif. nr., e-mail pa E-mail: mette.thorlund.rh.regionh.dk

de(n) person(er), der kan besva-
re faglige forespgrgsler vedrg-
rende arbejdet (1- 2 personer)

Guide til anvendelse
Beskriv formalet og hvordan | har anvendt tiltaget

Vi har interviewet vores kolleger i forhold til, hvordan de hver iseer arbejder med pargrende til deres patien-
ter. Vi bad dem om fgrst at beskrive et forlgb med en patient og dennes pargrende, hvor de vurderede, at
der var et godt samarbejde, og hvad der karakteriserede dette. Med denne ”positive forteelling” i baghove-
det gennemgik vi efterfglgende hele deres patientliste for at f en indsigt i, hvor mange de havde kontakt
til, om der var et samarbejde o.lign.

Fordele
Beskriv hvilke fordele der er ved tiltaget (1-5 linier i punktform)

Nogle kolleger har udtrykt, at det var rigtig rart og godt i det hele taget at fa lov til at tale om deres patien-
ter, og at det var godt at fa indsigt i, hvor meget pargrendearbejde de hver iseer laver. Nogle tilkendegav,
at de fik lyst til at lave mere pargrendearbejde.

Baggrund/referencer
Beskriv hvad | har brugt som baggrund for udarbejdelsen. Henuvis til f.eks.: hjemmesider, bgger, artikler og andre kilder,
I har anvendt

Anerkendende tilgang.

Dato

Skriv her dato for udarbejdelse/seneste udgave af dokumentet

27.04.2009



Det nationale
kvalitetsprojekt

Team Sct. Hans
Afsnit L3, Afdeling L, Psykiatrisk Center Sct. Hans

Pjece

Bilag
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STATUSRAPPORT

Team Sct. Hans

Navn pa Pjece

tiltaget

Kort beskrivelse Til pargrende, sendes til dem nar pt. er indlagt. Indeholdende oplysning
(1-5 linier, der beskriver hvad om pt.s kontaktpersoner, lzege og socialradgiver. Lidt om tavshedspligten
tiltaget gar ud pa og hvem, der og vores tilbud om psykoedukation.

har udviklet det) Udviklet af team Sct. Hans sengeafsnit

Faglig Guri Ranheim, klinisk vejleder

kontaktperson Psyl_<iatrisk_ Center Sct Hans
Titel. navn gf_ nr., e-mail pa Guri.ranheim@shh.regionh.dk

de(n) person(er), der kan

besvare faglige forespargsler TIf. 46334757
vedrgrende arbejdet (1- 2

personer)

Guide til anvendelse
Beskriv formalet og hvordan | har anvendt tiltaget

Guiden er en oversigt over de refleksioner man bgr ggre sig i forbindelse med udarbejdelse af en
pargrendepjece. Formalet med pjecen er at vi gerne vil komme pargrende i mgde

Tema Hjeelpespgrgsmal

Form: Hvordan ser den ud?
Pjece. Region logo, og Sct hans logo pa foldet A4 side,
korte klare oplysninger.

Mal: Hvordan kontakter vi pargrende indenfor 24 timer?
Kontakt til pargrende indenfor 24 timer efter
indlaeggelse.

Vi sender pjecen sammen med folder om afsnit og
pargrendepakke fra Bedre psykiatri. Vi ringer ogsa til
pargrende, men det er ikke altid de er at treeffe. Vore
pargrende bor ofte 1-2 timers transport fra vort
Center, hvilket ger at de ikke sd ofte bare kommer
forbi. Dette gor at tilsendt materiale ofte bliver
vaesentligt.

Tidsramme:

Forberedelse: Hvem sender pjecen ud, og ma vi "bare” ggre det?
Pjecen skal veere trykt, og tilgaengelig, til at finde for
det personale som skal sende den ud.

Det er KP ansvar at sende pjecen og at indhente
samtykke fra patienten. Samtykke og kontakt til
pargrende skal ogsd dokumenteres i patientens journal
af kontaktpersonen, eller dens stedfortraeder.
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STATUSRAPPORT

Indledning

Inddragelse: Pargrende har veeret med og udforme
pjecen, vi har faet tilbagemeldinger pa den under Har pargrende veeret med til at lave pjecen?
pargrendeseminar.

Vi har sendt den ud til nogen af vore patienters
pargrende medfglgende spgrgeskema pa om der var
vaesentlige ting der skulle eendres, her kom kun
positive tilbagemeldinger.

Opsummering:

Opfolgning:
Vigtigt at vi har "tovholdere” i afsnittet, som Hvordan kommer vi videre herfra?
informerer nyt personale, sgrger for at pjecen
opdateres og er til stede — bliver brugt. Spredning til
de andre afsnit.

Fordele
Beskriv hvilke fordele der er ved tiltaget (1-5 linier i punktform)

A Alle pargrende som pt. gnsker inddraget, far hurtigt information om hvem, hvad og hvorledes de kan fa
kontakt til personalet.

Pargrende ved de ma henvende sig til personalet ved behov.

Pargrende ved vi kontakter dem til relevante mgder.

Pargrende far viden om at vi har psykoedukations tilbud.

Pargrende ser, at vi forholder os til tavshedspligten — ikke gemmer os bag den!

Baggrund/referencer
Beskriv hvad | har brugt som baggrund for udarbejdelsen. Henuvis til f.eks.: hjemmesider, bgger, artikler og andre kilder,
I har anvendt

Sundhedsstyrelsen 2002
Vejledning om sundhedspersoners tavshedspligt — dialog og samarbejde med patienters pargrende.

Dato

Skriv her dato for udarbejdelse/seneste udgave af dokumentet
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Bilag 1.

Guideline til
udfyldelse af
netvaerkskort

STATUSRAPPORT
Dato: NAVN:
Netvaerkskort CPR AFSN,
Sadan udfylder du netvaerkskortet:
Seet krydser eller en anden form for markering
for personerne i dit netvaerk (eksempelvis med navne)
Andre Familie

Jo stgrre betydning personen har for dig,
jo teettere placeres markeringen pa centrum

(dig selv)

Venner / naboer Skole/arbejde

Professionelle
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STATUSRAPPORT

Bilag 2.

Omrader personalet kan komme omkring:
(ndr netveerkskortet udfyldes)

Vigtigheden af inddragelse af pargrende (se argumenter)

Hvad er et netveerk, hvordan ser det ofte ud ndr man er syg og hvorfor er det ofte lille.
Aftale med pt. om hvor ofte det bruges, hvor opbevares det, hvem ma se det.

Tale med pt. om hvilke pargrende der er givet samtykke til, og eventuelt markere dette
pé netveerkskortet.

Hvad er formalet (synliggerelse, fremadrettet arbejdsredskab, dynamisk)

Vejledning om udfyldelse (evt. kan pt. selv)

Mal for pargrende kontakt, hvordan gnsker pt. det skal se ud

Hvordan bibeholder man sit netveerk under indleeggelsen

Pt. s. erfaringer og oplevelser med pargrende i forbindelse med sygdom

Information om mulighed for pargrende samtaler, psykoedukation, netveerksmgader
Hvem gnsker pt. inddraget og i hvilket omfang

Informere om tavshedspligten (VIP) og hvad vi faktisk gerne ma informere om

s
A
A
o
o
o
o
A

Oplysninger fremkommet i denne forbindelse dokumenteres i tveerfagligt notat eller status.

Argumenter for medinddragelse af pargrende
(hvis pt. ikke umiddelbart gnsker kontakt)

Alle mennesker har brug for ”andre”, og et godt netvaerk forebygger genindlaggelser.
En afklaring af hvem der ggr hvad er vigtigt. F. eks efter udskrivelse, har du brug for
statte til; indkgb? Komme ud? Mgder hos kommunen? Besgg pa vaeresteder?
Renggring? En tur i biffen?

Feelles viden giver starre forstaelse — du behgver ikke forklare s& meget, nar du ved din/e
pargrende har faet undervisning om sygdom etc.

Ofte er der nogen pargrende som er med hele vejen, og som kan hjlpe dig til at se
sammenhang mellem behandlersystemet og det sociale stgttesystem efter udskrivelse.
Et darligt netveerk er bedre end intet netveerk.

Det er ofte netveerket man gar til nar man far det skidt.

Teettere end det professionelle fordi de er fglelsesmassige engagerede.

Du har ikke brug for at de pargrende skal lide med dig, men at de ved hvordan de bedst
skal statte dig.

Pargrende kan stgtte dig i forhold til systemet, og hjeelpe dig bed at bevare rettigheder.
Mulighed for at friggre dig fra afhaengighed, vi kan statte dig til at sstte graenser.

Denne guideline understatter eksisterende VIP om netveerkskort. Det er meningen at den skal guide personalet til at komme omkring vigtige omrader i forbindelse med
udfyldelse af netvaerkskortet. Formalet er at den skal bruges som motivation til at inddrage pargrende samt fungere som et mere fremadrettet og anvendeligt
arbejdsredskab i det kognitive arbejde, og undga at netveerkskortet opfattes af patienten som en vurdering af evne til social kontakt.
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STATUSRAPPORT

Netveerk — pargrende Bilag 3.

Hvem er dine pargrende?
A Din mor, far, sgskende, ven, nabo eller andre?

Har du pargrende du gnsker teettere kontakt til?
4 Pa hvilken made?

Har du pargrende du gnsker mere afstand fra?
4 Pa hvilken made?

Vi gnsker kontakt til dine
Pargrende.
dnsker de kontakt med 0s?

Vi ved at et godt

netveerk forhindrer
genindleeggelser. Har du
gnsker til hvordan dit netveerk
skal veere?

Har dine neermeste pargrende behov for mere viden om din
sygdom og behandling?

Vi gnsker at du i samarbejde med os behandlere og dine
pargrende far afklaret indbyrdes forventninger til stgtte og
ansvar. Hvad teenker du om dette?

Psykisk sygdom pavirker alle i ens omgivelser, har du
pargrende som har brug for ro?
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STATUSRAPPORT
Bilag 4.
Afholdelse af
NETVARKSM@DE pa afsnit L3
FORMAL

- At sikre etablering af samarbejde med patientens pargrende/netveerk.

- At sikre tilfredsstillende kvalitet af samarbejdet mellem patienten, pargrende/netveerk og
personalet.

- At patienten og pargrende/netvark oplever tilfredshed med samarbejdet med personalet under
indleggelsen.

HENSIGT

- At afdaekke gensidige forventninger til fremtidigt samarbejde (rolle fordeling).

- At fa belyst hvad der er gaet forud for indleeggelsen.

- At veere i et forum hvor der er plads til udveksling af oplevelser, erfaringer og spergsmal.

- At give gensidig information.

- At netveerk har mulighed for blive afklaret i forhold til den fremadrettede plan (rehabiliterings-
plan).

DELTAGERE

Det afklares sammen med patienten hvem denne gnsker der skal deltage. Patienten forklares formal
og hensigt med mgdet, og der opfordres til invitation af flest mulige relevante fra netverket.

Patient (hvis patienten ikke gnsker at deltage, kan mgdet afholdes alligevel med dennes accept)
Pargrende (skulle gerne veere afdaekket via netvaerkskort hvem patient gnsker inddraget)
Kontaktperson (evt. 2 faste)

Laege

Socialradgiver

Tveerfaglige parter (de der er relevante for forlgbet inviteres efter patientens gnske)

Eksterne samarbejdsparter (eksempelvis fra DPC / OPUS / stgttekontaktperson / kommunal
sagsbehandler / hjemmevejleder / kontaktperson fra bosted)

RAMMER

Kontaktperson koordinerer ud fra tider aftalt med laeege, socialradgiver og evt. andre tvearfaglige
(dette i henhold til VVIP inden for 14 dage). Om muligt aftales forslag til tider allerede ved patientens
ankomst til afdelingen. Pargrende og professionelle fra netveerket inviteres til foreslaede datoer.

Nar endelig dato er fastsat sender kontaktperson brev til pargrende "invitation til netveerksmade”.
Den aftalte dato noteres under “sarlige aftaler” sa den er tilgeengelig for alle i EPJ.

Tid: der afseettes en time
Sted: afholdes i aktivitetsrummet
Kontaktperson har forinden sgrget for kaffe the og vand.
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STATUSRAPPORT

STRUKTUR

- aftales ved mgdets start.

- Hvem dokumenterer
- Hvem er ordstyrer og tidsholder (tiden prioriteres efter netveaerkets behov)

DAGSORDEN

1. netveerksmede

Der bydes velkommen og der startes med en kort praesentations-runde.

Formal og hensigt med mgdet skitseres

Evt. gives kort introduktion til afsnittet; forholdene, hvem er indlagt, hvor mange, hvor lenge,
hvordan ser et typisk behandlingsforlgb ud.

Herefter tages en runde hvor alle parter fortaeller om hvordan de oplever det gar her og nu og hvad
de har af tanker for fremtiden.

Der kan ogsa tales om tidligere erfaringer og oplevelser, og det vil vaere muligt at stille uddybende
spgrgsmal til hinanden.

Det bar sikres at de pargrende feler sig hart og medinddraget, og ikke blot oplever sig som
bisiddere.

Patienten laegger sa vidt muligt ud, men der tages individuelle hensyn, dvs. der skal ogsa vere
mulighed for at patienten ikke er aktivt deltagende under mgdet eller kan treekke sig ved behov.
Det er vigtigt at alle far mulighed for at komme til orde, og at patienten hele tiden er i centrum og
bliver talt til og ikke om. Tilgangen er anerkendende og udspgrgende.

Afrunding, - ca. 10 min far tid opsummeres kort hvad der er talt om og aftalt, og der laves aftale om
hvornar naeste netveerksmgde kan afholdes.

Efterfolgende netveerksmgader:

Der evalueres pa foregaende mgader, evt leeses referat fra sidst hgjt, og alle deltagere far lejlighed til
at give udtryk for hvor i forlgbet de mener patienten og de er, og hvor der fremadrettet skal settes
ind.

Afsluttende netveerksmgde:

Der fokuseres pa udskrivelse og hvem der har hvilket ansvar i den forbindelse. Hvad der er planlagt

og hvad der yderligere kan iveerksattes. Fokus tillige pa tilbagefalds forebyggelse.

Personalet L3

10.
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STATUSRAPPORT

Bilag 5.

Invitation til netveerksmgde

Keaere Pargrende

Hermed invitation til netveerksmgde omkring
indlaeggelse og behandling
d. kI. pa afsnit L3.

Vi regner med at mgdet tager ca. 1 time

Til mgdet vil desuden deltage:

Fra afdelingen:

Andre:

Formalet med mgdet er:

- At sikre etablering af samarbejde med patientens pargrende/netveerk.

- At sikre tilfredsstillende kvalitet af samarbejdet mellem patienten, pargrede/netveerk
0g personalet.

- At patienten og pargrende/netveerk oplever tilfredshed med samarbejdet med perso-
nalet under indlaeggelsen.

Hensigten er at afdeekke gensidige forventninger, udveksle erfaringer og give
mulighed for stille uddybende spgrgsmal, saledes at alle er afklarede i forhold til den
fremadrettede plan.

Med venlig hilsen
Personalet L3

11.



Det nationale
kvalitetsprojekt

Team Frederiksberg
D3 Vest, Psykiatrisk Center Frederiksberg

Dialogguide til farste samtale med pargrende til indlagte
patienter
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Succesfulde tiltag

Team Frederiksberg

Navn pa
tiltaget Dialogguide til farste samtale med pargrende til indlagte patienter

Kort beskrivelse

(1-5 linier, der beskriver hvad Vi har udarbejdet en dialogguide til personalet, som skal anvendes til at
tiltaget gar ud pa og hvem, der forberede, gennemfgre og samle op pa ferste samtale med pargrende, som
har udviklet det) indeholder en beskrivelse af flg.:

Hvem er de pargrende

Formalet med samtalen

Hvem deltager i samtalen

Hvordan aftales samtalerne

Forberedelse og forudsasetninger for samtalen
Indholdet i samtalen

Kontaktpersonens opfglgning pa samtalen

Faglig Anette Lauritsen. Projektkoordinator, tif. 3816 4468,
kontaktperson anette.lauritsen@frh.regionh.dk

Titel, navn, tIf. nr., e-mail pa L . )

de(n) person(er), der kan besva- Lene Christiansen, social- og sundhedsassistent, tlf. 3816 4541
re faglige forespgrgsler vedrg- Lene.Christiansen@frh.regionh.dk

rende arbejdet (1- 2 personer)

Guide til anvendelse
Beskriv formalet og hvordan | har anvendt tiltaget

Formalet med dialogguiden, er at sikre en ensartet kvalitet i maden vi mgder pargrende pa og afholder far-
ste samtale med pargrende.

Dialogguiden anvendes som forberedelse og stgtte i at gennemfare pargrendesamtaler, og
skal anvendes som en slags huskeliste for, hvilke omrader personalet bgr veere opmaerksomme pa i samta-
len med pargrende.

Dialogguiden indeholder nogle overordnede temaer, som retter
opmeerksomheden pa:

- At stgtte og orientere pargrende
- At inddrage pargrende som en ressource i behandlingsforlgbet

12.



Pargrende i Psykiatrien
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Guiden tydeligger, hvad man som medarbejder skal forberede sig pa og huske at komme ind pa i
samtale med pargrende.

Guiden, har fundet relevans for bade nyansatte og mere erfarne medarbejdere.

Den opleves som en stgtte og giver mere sikkerhed for sygeplejepersonalet til selv at gennemfg-
re samtaler med pargrende.

Vi blev inspireret af dialogguiden fra Psykiatrisk afdeling i Holbzek, og har brugt de pargrende, som vi har
haft med i projektet, som sparringspartnere i udarbejdelsen af vores egen guide.

’ December 2008
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Bilag Team Helsinggar

la:
1b:

2a:

Dialogguide til samarbejde med pargrende for afsnit 2711, 2712 og 2713
Dialogguide til samarbejde med pargrende for afsnit 2722

Samtykkeerklaering for afsnit 2711 (enslydende med afsnit 2712 og 2713)

Spergeskema til pargrende til indlagte patienter pa afsnit 2711
(enslydende med 2712, 2713 og 2722)

Spgrgeskema til personale/kontaktperson

Samtykke til at udveksle helbredsoplysninger. Psykiatrisk Center Nordsjaelland
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Bilag 1a

Dialogguide til samarbejde med pargrende
for afsnit 2711, 2712 og 2713

Malet er at fremme samarbejdet med de pargrende sdledes at de fegler sig hart og tilstreekkelig
medinddraget af personalet i patientens behandling og pleje.

Hvem er pargrende?

Pargrende kan veere slaegtninge, enten foraeldre, aegtefaelle, samlever, sgskende eller bgrn,
men kan ogsa veere en onkel, en ven eller en kaereste, der er omsorgsgivende eller omsorgs-
afheengig i forhold til patienten.

Hvad er pargrendearbejde?

Pargrendearbejde er i bred forstand enhver kontakt til og kommunikation med pargrende. Pa-
regrendearbejde bestar bade af planlagte samtaler og af mere uformelle spontane samtaler,
som opstar naturligt i forbindelse med indleeggelsen, ved besgg i afdelingen eller via telefonisk
kontakt.

Tavshedspligten i forhold til pargrende

Tavshedspligten skal respekteres og bruges nuanceret.

Det er, i forhold til parerendesamarbejde, vigtigt, at patientens selvbestemmelsesret respekte-
res. Med udgangspunkt i holdningen om, at pargrendesamarbejde er vigtigt i forbindelse med
patientens indleeggelsesforlgb, skal kontaktpersonen tale med patienten om, hvordan et s&-
dant samarbejde kan foregd. Det er her vigtigt at tale med patienten om, at patient og parg-
rende kan have forskellige behov.

I de tilfaelde, hvor patienten ikke gnsker, at der videregives personlige oplysninger til pargren-
de, ma kontaktpersonen informere patienten om, at samtaler med pargrende kan dreje sig om
generel information om afdelingen og statte til de pargrendes egen situation.

Kontaktpersonen ma sammen med patienten afklare, hvilke personlige oplysninger og forhold
patienten ikke gnsker pargrende inddraget i og hvilke oplysninger pargrende gerne ma fa.
Kontaktpersonen skal vaere opmeerksom pda, hvordan patientens samtykke til et evt. pargren-
desamarbejde indhentes. Hvis kontaktpersonen fortaeller patienten, at formalet er at hgre,
hvordan de pargrende opfatter og klarer situationen og at hgre om de har brug for rad og stat-
te, vil patienten i de allerfleste tilfeelde give sin accept.

De fleste patienter gnsker, at deres pargrende informeres og inddrages i pleje- og behand-
lingsforlgbet og tavshedspligten vil i disse tilfeelde almindeligvis ikke give nogen vanskelighe-
der.

Kontaktpersonens tavshedspligt overfor patienten forhindrer ikke, at kontaktpersonen kan tale
med pargrende om de pargrendes egne oplevelser og forhold. Kontaktpersonen vil altid kunne
give pargrende generel information om afdelingen og om, hvilke tiloud der er. Ligeledes vil
personalet altid kunne give de pargrende rdd om, hvordan de kan forholde sig i den aktuelle
situation.

Hvis pargrende giver kontaktpersonen, eller andet personale, fortrolige oplysninger om sig
selv, som de ikke gnsker patienten skal informeres om, har kontaktpersonen tavshedspligt i
forhold til de pargrende og ma ikke videregive disse oplysninger til patienten.

Alle oplysninger fra/til pararende, i forbindelse med indlaeggelsen, er IKKE fortrolige for kon-
taktpersonen selv, men er omfattet af dennes faglige pligt til at bringe oplysningerne ind i det
daglige tveerfaglige team, ledet af ansvarlig leege.
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Som udgangspunkt indhenter kontaktpersonen skriftlig samtykke fra patienten. Er dette ikke
muligt pga. patientens manglende evne til at forsta proceduren eller til at underskrive formula-
ren, vil et tilsagn, mundtligt eller et stiltiende tilsagn i form af at patienten nikker med hovedet
eller ved anden kropslig attitude tilkendegiver et tilsagn, veere tilstraekkelig.

Det faglige skagn er geeldende i forhold til tavshedspligten.

Dokumentation: Samtykkeerkleeringen leegges i sygeplejejournalen. Ved udskrivning tager
kontaktpersonen den ud af sygeplejejournalen og leegger den i dertil indrettet bakke. Veer op-
meaerksom pa at ogsad samtykkeerklzeringer, hvor patienten ikke har givet samtykke, tages ud
og arkiveres. | disse tilfeelde skal patientens navn og cpr-nummer fortsat figurere pa samtyk-
keerkleeringen, men der seettes en streg tveers over erkleeringen som indikerer, at patienten
ikke gnsker at give sit samtykke.

Nar samtykkeerklaeringen er anvendt til registrering, arkiveres den i journalen (af de projekt-
ansvarlige).

Ved indleeggelse

Indenfor det fgrste deggn indhenter kontaktpersonen skriftlig samtykke, under hensyntagen til
tavshedspligten, og kontakter den pargrende, som patienten gnsker skal inddrages i det frem-
tidige samarbejde.

Samtykkeerklaeringen udfyldes sammen med patienten. Det afklares om der er forhold patien-
ten IKKE gnsker den pargrende inddraget i.

Kontaktpersonen tager kontakt til vedkommende, s&fremt kontakten ikke allerede er etableret,
og der tilbydes pargrende en orienterende kontaktpersonsamtale indenfor de farste 7 dage,
hvis det er muligt. Nar det er relevant, inviteres de pargrende til et kontinuerligt samarbejde,
dvs. opfglgende samtaler. Det dokumenteres pa samtykkeerkleeringen med dato, hvornar den
pargrende er tilbudt kontaktpersonsamtale.

Det kan i nogle tilfeelde veere hensigtsmeaessigt at aftenvagterne, eller andre end kontaktperso-
nen, taler med de pargrende, f.eks. hvis det ikke er praktisk muligt, at kontaktpersonen kan
mgdes med de pargrende, eller hvis de pargrende har akut behov for samtale.

Det er vigtigt at kontaktpersonen er opmaerksom pd, at mange pargrende er meget belastede
af situationen og bange for at treenge sig pa. Det er derfor vigtigt, at kontaktpersonen kommer
de pargrende i mgde og ikke venter pd, at pargrende henvender sig. Kontaktpersonen ma vee-
re opsggende overfor de pargrende. Hvis pargrende er meget belastede af situationen, kan
kontaktpersonen oplyse om muligheden for psykologhjeelp via henvisning fra egen laege.

De fleste pargrende har brug for, at personalet viser interesse for, hvordan de selv har det.
Kontaktpersonen ma derfor veere opmaerksom pa at sperge til, hvordan de pargrende klarer
situationen og give dem mulighed for at fa Iuft for evt. bekymringer, frustrationer, vrede, sorg
eller skyldfglelse. En sddan interesse, omsorg og anerkendelse vil virke stgttende for den parg-
rende, der vil kunne fa mere overskud til at stgtte patienten.

Paragrendepjece udleveres til de pargrende ved 1. samtale.

Leegesamtale
Indenfor de fgrste 2 uger tilbydes pargrende en laegesamtale. Kontaktpersonen formidler til-
buddet. Det dokumenteres pa samtykkeerkleeringen med dato, hvornar tilbuddet er givet.

Patientens deltagelse ved pargrendesamtaler

Sa& vidt muligt deltager patienten i samtalerne med de pargrende under indlaeggelsen. Underti-
den kan det dog vaere hensigtsmaessigt for bade patient og pargrende, at pargrende taler ale-
ne med kontaktpersonen. Eksempelvis kan patienten have det for darligt til at kunne deltage,
eller pargrende kan have bekymringer eller spgrgsmal, som det er for belastende for patienten
at skulle hgre pa og forholde sig til. Patienten vil altid i sddanne tilfeelde, blive informeret om,
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at personalet taler med de pargrende og personalet skal forklare patienten, hvorfor man gn-
sker at tale med den pargrende alene.

Born med psykisk syge foraeldre

Har patienten bgrn under 18 ar, skal kontaktpersonen vaere seerlig opmaerksom. Kontaktper-
sonen skal tale med patienten om, hvem der tager sig af bgrnene, mens patienten er indlagt
og hvordan bgrnene klarer situationen. Det vil ofte ogsa veere relevant at tale med andre nzere
pargrende f.eks. segtefeelle eller bedsteforeeldre, som kender bgrnene. Forzeldrene kan have
brug for hjeelp til at tale med bgrnene om, hvad det er der sker med den syge forselder og
hvad der foregar under indleeggelsen.

Er der en formodning om, at bgrn af psykisk syg foraelder lever under forhold, hvor der er risi-
ko for omsorgssvigt, har personalet underretningspligt i forhold til socialforvaltningen i den
kommune, hvor bgrnene bor. Savidt muligt skal patienten inddrages i en sddan underretning
og skal altid orienteres.

Sgskende

Unge pargrende, f.eks. teenagesgskende, kan std i en seerlig vanskelig situation. Pa den ene
side oplever de, at deres sgskenderelation leederes. P4 den anden side ma den unge underti-
den ogsa tage sig af forseldrene og deres bekymringer. Bekymringer om, hvorvidt de selv risi-
kerer at blive syge, kan ogsa fylde en del. Sammenfattende kan det bringe den unge i en sveer
situation, hvor han kan fgle sig meget ensom. Kontaktpersonen ma derfor veere opmaerksom
pa, om sgskende har behov for samtaler om deres tanker og bekymringer, uden samtidig at
skulle tage hensyn til foreeldrene eller den syge sgster/bror.

Kontaktpersonen kan evt. informere pargrende om muligheden for psykologhjeelp, enten via
henvendelse til PPR/Familierddgivningen i Socialforvaltningen, eller via henvendelse til egen
leege.

Foreeldre

Foreeldre til voksne psykisk syge star ofte i et sveert dilemma. Det kan veere meget vanskeligt
at finde en passende balance mellem neerhed og afstand til deres barn. P& den ene side har
bade patienten, foreeldre og omgivelser en naturlig forventning om, at sgnnen eller datteren
kan tage ansvar for sig selv. P4 den anden side oplever foreeldrene, at deres barn pa grund af
psykiske vanskeligheder, ikke altid magter at sta pa egne ben. Kontaktpersonen ma veere op-
meerksom pa dette dilemma og anerkende foreeldrenes indsats. Maske har patienten og forael-
drene behov for hjeelp til at fa etableret anden form for psykologisk og praktisk stgtte til pati-
enten, sa foreeldrene far en reel mulighed for at lade patienten klare sig selv.
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Dialogguide til 1. pargrendesamtale
(for personale)

Kontaktpersonen praesenterer sig selv
Kontaktpersonens rolle — hvad er kontaktpersonens funktion/opgaver?
Hvordan fungerer afsnittet i hverdagen? Fortael om strukturen i afsnittet, herunder aktivi-
teter og feellesmgder. Fortael om afsnittets malgruppe, hvilke patientgrupper er indlagt —
hvor mange? Udlever pargrendepjece.
Hvad bruges den farste tid til? (observation)
Et resumé af patientens sygdomsforlgb. Hvad sker der lige nu og hvad arbejder vi hen
imod?
Hvilke forventninger har den pargrende i forhold til samarbejdet omkring patientens be-
handling? Herunder komme ind pa at det er sveert at se sine neere forandre personlighed,
og man kan have angst for, at de ikke bliver sig selv igen. Det er sveert at forsta psykiske
sygdomme! Hvad er det at veere psykotisk/depressiv?
Pargrendes mulighed for at hjeelpe sig selv. Udlevér 9 gode rad til pargrende” og "kort
sagt”. Henvis til eventuelle pargrendegrupper, hvis sadanne findes.
Spgrge til patientens livshistorie:

- /fEgtestand/bgrn — forholdet til segtefeelle/bgrn

- Forhold til familie/venner/fortrolige

- Hvordan er patienten som person (habituel)

- Har patienten forandret sig gennem livet

- Traumer — er der sket voldsomme ting for eller omkring patienten (dgdsfald,

ulykker, jobskift,
- eendringer i familien, sygdomme, misbrug etc.)
- Arvelige sygdomme i familien

» HUSK at aftale hvordan samarbejdet skal forega fremover. Tid for naeste samtale?

Ovenneevnte under forudsaetning af at den pargrende ikke er i en krisetilstand. | sa fald er det
vigtigste méaske almindelig menneskelig omsorg. Tiloyd en kop kaffe! Vaer naerveerende! Find
frem til hvad den pargrende har brug for i den aktuelle situation. Det kan veere en pause fra
patienten eller omvendt at holde kontakten teet og ofte.

Det videre indleeggelsesforlgb

Invitere pargrende til samtale med leege, kontaktperson og patient indenfor de fgrste 14
dage. Her kan pargrende fa oplysninger om patientens sygdom, pleje/behandling. Parg-
rende kan desuden bidrage med deres viden og erfaring.

Kontaktpersonen bgr ca. 1x ugtl. have mundtlig kontakt med pargrende i indlaeggelses-
forlgbet. Enten ved at pargrende besgger patienten eller ved opringning til pargrende.
Kontakten dokumenteres i sygeplejejournalen.

Kontaktpersonen skal veere synlig og opsggende i kontakten til pargrende og er ansvarlig
for at vedligeholde kontakten til neermeste pargrende.

Dialogguide til 2. pargrendesamtale
(for personale)

Hvordan synes patienten/de pargrende det gar?
Er der spgrgsmal fra sidste samtale?
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Kontaktpersonen forteeller, hvordan vi i afsnittet vurderer det gar
Status: Hvor er patienten her og nu i behandlingen?

Dialogguide til 3. pargrendesamtale (evt. ved udskrivning)
(for personale)

Hvordan er det géet siden sidst?

Eventuelt fastholde opmaerksomheden omkring, at patientens tilstand er blevet bedre si-
den indleeggelsen, selvom det ikke gar sa hurtigt fremad.

Patientens egen oplevelse af tilstanden?

Forteelle om de tanker vi har, der ligger til grund for at patienten evt. skal udskrives
(medicinen virker, patienten kan selv klare sig, der er sat foranstaltninger i veerk i
hjemmet, erfaringer fra week-ender i hjemmet etc.)

Er der brug for ambulant opfalgning, evt. tilknytning af distriktssygeplejerske?

Er der brug for kontakt til andre myndigheder (soc.forv., misbrugscenter, veerested, akti-
vitetssteder etc.)?
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Bilag 1b

Dialogguide til samarbejde med pargrende for afsnit
2722

Malet er at fremme samarbejdet med de pargrende, saledes at de fgler sig hgrt og tilstraekke-
lig medinddraget af personalet i patientens behandling.

Hvem er pargrende?

Pargrende kan veere sleegtninge, enten foraeldre, aegtefeelle, samlever, sgskende eller barn,
men ogsa en onkel, en ven eller en kaereste, der er omsorgsgivende eller omsorgsafhaengig i
forhold til patienten.

Hvad er pargrendearbejde?

Pargrendearbejde er i bred forstand enhver kontakt til og kommunikation med pargrende. Pa-
regrendearbejde bestar bade af planlagte samtaler og af mere uformelle samtaler, f.eks. tIf.
kontakt, som opstar spontant i forbindelse med behandlingen.

Tavshedspligten i forhold til pargrende

Tavshedspligten skal respekteres og bruges nuanceret.

Det er, i forhold til parerendesamarbejdet, vigtigt, at patientens selvbestemmelsesret respek-
teres. Med udgangspunkt i holdningen om, at pargrendesamarbejde er vigtigt i forbindelse
med patientens behandlingsforlgb, skal kontaktpersonen tale med patienten om, hvordan et
sadant samarbejde kan forega. Det er her vigtigt at tale med patienten om, at patient og parg-
rende kan have forskellige behov.

I de tilfeelde hvor patienten ikke gnsker at der videregives personlige oplysninger til pargrende,
ma kontaktpersonen informere patienten om, at samtaler med pargrende kan dreje sig om
generelle informationer om afdelingen og statte til de pargrendes egen situation.
Kontaktpersonen ma, sammen med patienten, afklare, hvilke personlige oplysninger og forhold
patienten ikke gnsker pargrende inddraget i og hvilke oplysninger pargrende gerne ma fa.

Kontaktpersonen skal vaere opmeerksom pa, hvordan patientens samtykke til et evt. pargren-
desamarbejde indhentes. Hvis kontaktpersonen fortaeller patienten, at formalet er at hgre,
hvordan de pargrende opfatter og klarer situationen, og at hare om de har brug for rad og
stagtte, vil patienten i de allerfleste tilfeelde give sin accept.

De fleste patienter gnsker, at deres pargrende informeres og inddrages i behandlingsforlgbet
og tavshedspligten vil i disse tilfeelde almindeligvis ikke give nogen vanskeligheder.
Kontaktpersonens tavshedspligt overfor patienten forhindrer ikke, at kontaktpersonen kan tale
med de pargrende om deres egne oplevelser og forhold. Kontaktpersonen vil altid kunne give
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pargrende generel information om afdelingen og de tilbud vi giver. Ligeledes vil kontaktperso-
nen altid kunne give radd om, hvordan de kan forholde sig i den aktuelle situation.

Hvis pargrende giver kontaktpersonen fortrolige oplysninger om sig selv, som de ikke gnsker
patienten skal informeres om, har kontaktpersonen tavshedspligt i forhold til de pargrende og
ma ikke videregive disse oplysninger til patienten.

Alle oplysninger fra/til de pargrende, i forbindelse med behandlingen, er IKKE fortrolige for
kontaktpersonen selv, men er omfattet af dennes faglige pligt til at bringe oplysninger ind i det
daglige tveerfaglige team, ledet af en ansvarlig overlaege.

Kontaktpersonen indhenter skriftlig samtykke fra patienten.

Dokumentation:

Samtykkeerklaeringen leegges forrest i journalen. Ved udskrivning tager sekreteeren den ud og
lzegger den i dertil indrettet bakke. Veer opmaerksom pa, at ogsa samtykkeerklaeringer, hvor
patienten ikke har givet samtykke, tages ud og arkiveres. | disse tilfeelde skal patientens navn
og cpr-nummer fortsat figurere pa samtykkeerklzeringen, men der saettes en streg over erklze-
ringen som indikerer, at patienten ikke gnsker at give sit samtykke.

Nar samtykkeerkleeringen er anvendt til registrering, arkiveres den i journalen (af de projekt-
ansvarlige).

Forvisitation

Ved forvisitationen inviteres patienten til at tage en pargrende med. Er dette ikke muligt, eller
gnsker patienten ikke dette, bliver det respekteret.

Ved behandlingens start

Efter forvisitationssamtalen bliver det ved team-konference drgftet, hvilket behandlingstilbud
der er relevant for patienten.

Indenfor de farste 14 dage af behandlingen, indhenter kontaktpersonen skriftlig samtykke til at
matte inddrage de pargrende, som patienten gnsker skal inddrages i det fremtidige samarbej-
de. Det afklares om der er forhold patienten ikke gnsker den pargrende inddraget i. Aftale om
orienterende pargrendesamtale med kontaktpersoner skal tilbydes indenfor de farste 14 dage,
hvis det er muligt. Ellers sa hurtigt som muligt efter behandlingsstart. Nar det er relevant for
behandlingen, eller hvis patient og pargrende gnsker det, aftales naeste pargrendesamtale alle-
rede ved forvisitationen.

Det er vigtigt at kontaktpersonen er opmeerksom pd, at mange pargrende er meget belastede
af situationen og bange for at treenge sig pa. Det er derfor vigtigt at komme de pargrende i
mgde og ikke vente pa at de selv henvender sig. Kontaktpersonen ma veere opsggende overfor
de pargrende.

De fleste pargrende har brug for, at personalet viser interesse for, hvordan de selv har det.
Kontaktpersonen ma derfor vaere opmaerksom pé og spgrge til, hvordan de pargrende klarer
situationen, og give dem luft for evt. bekymringer, frustrationer, vrede, sorg eller skyldfglelse.
En sadan interesse, omsorg og anerkendelse vil virke stgttende for den pargrende, der maske
kan fa mere overskud til at stgtte patienten.
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Bogrn med psykisk syge foraeldre

Har pt. bgrn under 18 ar, skal kontaktpersonen veere seerlig opmaerksom. Kontaktpersonen
skal tale med patienten om, hvem der tager sig af bernene mens patienten er i behandling og
hvordan bgrnene klarer situationen. Det vil ofte ogsa veere relevant at tale med andre neere
pargrende, f.eks. segtefeelle eller bedsteforzeldre, som kender bgrnene. Forzeldrene kan have
brug for hjeelp til at tale med bgrnene om, hvad det er der sker med den syge foreelder og
hvad der foregar under behandlingsforlgbet.

Er der formodning om, at bgrn af psykisk syge foreeldre lever under forhold, hvor der er risiko
for omsorgssvigt, har personalet underretningspligt i forhold til socialforvaltningen i den kom-
mune, hvor bgrnene bor. Patienten skal, s& vidt muligt, inddrages i en sddan underretning og
skal altid orienteres.

Sagskende

Unge pargrende, f.eks. teenage-sgskende, kan sta i en saerlig vanskelig situation. Pa den ene
side oplever de, at deres sgskenderelation leederes. P& den anden side ma den unge underti-

den ogsa tage sig af foraseldrene og deres bekymringer. Bekymringer om, hvorvidt de selv risi-
kerer at blive syge, kan ogsa fylde en del.

Sammenfattende kan det bringe den unge i en sveer situation, hvor han/hun kan fgle sig me-
get ensom. Kontaktpersonen ma derfor veere opmarksom pa, om sgskende har behov for
samtaler om deres tanker og bekymringer, uden samtidig at skulle tage hensyn til forseldrene
eller den syge sgster/bror.

Kontaktpersonen kan evt. informere pargrende om muligheden for psykologhjeelp, enten via
henvendelse til PPR/familierddgivningen i socialforvaltningen, eller via henvendelse til egen
leege.

Foreeldre

Forzeldre til voksne psykisk syge star ofte i et sveert dilemma. Det kan vaere sveert at finde en
passende balance mellem neerhed og afstand til deres barn. P4 den ene side har bade patient,
foreeldre og omagivelser en naturlig forventning om, at sgnnen eller datteren kan tage ansvar
for sig selv. Pa den anden side oplever foreeldrene, at deres barn, pa grund af psykiske van-
skeligheder, ikke altid magter at sta pa egne ben. Kontaktpersonen ma veere opmasrksom pa
dette dilemma og anerkende forseldrenes indsats.
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Dialogguide til 1. pargrendesamtale (for personale)

Kontaktpersonen praesenterer sig selv.
Kontaktpersonens rolle. Hvad er kontaktpersonens funktion og opgaver?
Hvordan fungerer afsnittet i hverdagen. Fortael om strukturen i afsnittet, herunder de for-
skellige gruppeaktiviteter og feellesmgder.
Forteel om afsnittets malgrupper, hvilke patientgrupper er der, hvor mange patienter er
tilknyttet afsnittet.
Udlever pargrendepjece.
Hvilke forventninger har den pargrende i forhold til samarbejdet omkring patientens be-
handling? Kom her ind pa hvor svaert det kan veere at forsta psykiske sygdomme. Hvor
lang tid varer behandlingen, etc.
Pargrendes mulighed for at hjeelpe sig selv. Udlever "9 gode rad til pargrende” og "kort
sagt”.
Spgarg til patientens livshistorie: Agtestand, bgrn, forholdet til segtefeelle/bgrn?

- Forholdet til familie/venner/fortrolige?

- Hvordan er patienten som person (habituel)?

- har patienten forandret sig gennem livet?

- Traumer? Er der sket voldsomme ting for eller omkring patienten
(dgdsfald, ulykker, jobskifte, eendringer i familien, sygdom, misbrug etc.)?
Husk at aftale hvordan samarbejdet skal forega fremover. Tid for naeste samtale?
Ovennaevnte under forudsaetning af, at den pargrende ikke er i en krisetilstand. | s& fald
er det vigtigste maske almindelig menneskelig omsorg. Tilbyd en kop kaffe. Vaer neervee-
rende. Find frem til hvad den pargrende har brug for i den aktuelle situation.

Det videre behandlingsforlgb

Inviter pargrende til samtale med leege, kontaktperson og patient ca. midtvejs i behand-
lingsforlgbet. Her kan den pargrende f& oplysninger om patientens behandlingsfrem-
skridt. Den pargrende kan her bidrage med deres erfaringer og oplevelser.
Kontaktpersonen skal veere opsggende i kontakten til de pargrende og er ansvarlig for at
vedligeholde kontakten til neermeste pargrende.

Dialogguide til 2. pargrendesamtale (for personale)

Hvordan synes patienten og de pargrende det gar?

Er der spgrgsmal fra sidste samtale?

Kontaktpersonen forteeller, hvordan vi i afsnittet vurderer det gar.
Status: Hvor er patienten her og nu i behandlingsforlgbet?

Dialogguide til 3. pargrendesamtale (evt. ved udskrivning)

Hvordan er det gaet siden sidste samtale?

Hvordan oplever patienten selv han/hun har det?

Hvordan oplever den pargrende patienten?

Er der brug for ambulante opfalgningssamtaler med patienten?

Er der brug for kontakt til andre myndigheder (socialforvaltningen, misbrugscenter, vee-
rested, aktivitetssteder etc.)?
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Succesfulde tiltag

Bilag 2a

Samtykkeerklaering
(serens ud for 2711, 2712 og 2713)

Indlaeggelsesdato:
Udskrivningsdato:

Patientens navn:
(label m. navn og cpr)

Afsnit: 2711

Jeg giver hermed mit samtykke til at personalet pa afsnit 2711 ma udtale sig til min neden-
neevnte pargrende.

Pargrendes navn og relation:

Er der personlige forhold og oplysninger du ikke gnsker den pargrende inddraget i skal det
anfgres her:

Samtykkeerklaringen geelder i hele indleeggelsesforlgbet indtil pt. evt. tilbagekalder den.

Patientens underskrift:

Pargrende tilbudt kontaktpersonsamtale d.:
Samtalen har fundet sted d.:

Pargrende tilbudt leegesamtale d.:
Samtalen har fundet sted d.:
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Succesfulde tiltag

Bilag 2b

Samtykkeerklaering

Indleeggelsesdato:

Patientens navn:
(label m. navn og cpr)

Afsnit: 2722

Jeg giver hermed mit samtykke til at personalet pa afsnit 2722 ma udtale sig til min neden-
neevnte pargrende.

Pargrendes navn og relation:

Er der personlige forhold og oplysninger du ikke gnsker den pargrende inddraget i skal det
anfgres her:

Samtykkeerklzringen gaelder i hele behandlingsforlgbet indtil pt. evt. tilbagekalder den.

Patientens underskrift:

Pargrende tilbudt kontaktpersonsamtale d.:
Samtalen har fundet sted d.:
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Succesfulde tiltag

Bilag 3
EKSEMPEL Spargeskema til pargrende til indlagte patienter pa afsnit 2711
Seet en ring om det tal du synes er det rette.

Folte du dig velkommen i afsnit 2711 ?

Slet ikke 1 2 3 4 5 | meget hgjgrad
Oplevede du lydhgrhed vedrgrende dine problemer ?

Slet ikke 1 2 3 4 5 | meget hgjgrad
Folte du dig velinformeret omkring behandlingsforlgbet?

Slet ikke 1 2 3 4 5 | meget hgjgrad
Falte du dig hart og medinddraget ?

Slet ikke 1 2 ae 4 5 | meget hgjgrad
Blev dine forventninger indfriet ?

Slet ikke 1 2 3 4 5 | meget hgj grad

Har du kommentarer eller forslag til eendringer er du velkommen til at skrive dem her:

Tak for din ulejlighed ved udfyldelse af dette skema. Personalet er meget taknemmelige for dit
svar og det vil indgd i den samlede evaluering af det fremtidige samarbejde med pargrende til
gavn for patienter og deres pargrende pa afsnit 2711.

Med venlig hilsen

Personalet pa afsnit 2711

Udfyldes af personalet. Sum: 18 = Gennemsnit: 3,60
Antal: 5
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Succesfulde tiltag

Bilag 4

Afsnit:

Dato:

Spergeskema til personale/kontaktperson.

Har du stgttet dig til/anvendt dialog-guiden ved samtalen med pargrende?

Sat kryds
Ja Nej
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