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Forord

Det er med stor glade, vi inviterer fagpersoner, patienter, parerende. politi-
kere og andre interesserede til at lese dette temahafte om Det nationale
kvalitetsprojekt til udvikling af parerendearbejdet i psykiatrien. Forhabent-
lig kan lesningen inspirere til ivaerksatielse af tilsvarende initiativer,

Projekiet blev indledt, fordi landsdakkende undersogelser i 2005 viste, at
der var god plads til forbedringer i forhold til de parerendes tilfredshed.

Resultaterne er meget opleftende, interessante og ja, et gennembrud.

Ikke bare er det lykkedes de deltagende teams at opna markante forbedrin-
ger i de parerendes tilfredshed med kontakten til psykiatrien. Der er samti-
dig sket markante ®ndringer i personalets holdninger og adferd, i forhold
til kontakt, information, inddragelse og samarbejde med de parerende. Det-
te geelder bade i behandlingsforlabene, og til inddragelsen af parerende i
kvalitetsudviklingen i psykiatrien.

Det har veeret et gennemgdende princip. at parorende i psykiatrien skal for-
stds bredt som familie, venner eller det nzre netvark af omsorgspersoner til
voksne patienter.

De psykiatriske afdelinger. de ambulante centre, bruger- og parsrendeorga-
nisationer, personaleorganisationer og faglige selskaber har allerede udvist

stor entusiasme og stort engagement 1 -:ie;/pnje ange tak for det.
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Jakob Axel Nielsen Bent Hansen
Minister for Sundhed og Forebyggelse Formand for Danske Regioner




Indledning

Det nationale kvalitetsprojekt Pargrende i Psykiatrien har bevist, at der pa kort tid kan
skabes markante forbedringer af pargrendes tilfredshed med deres kontakt til psykiatri-
en. Projektet har veeret gennemfgrt som et gennembrudsprojekt og omfattet 15 voksen-
psykiatriske sengeafsnit og 6 ambulante centre fordelt over hele landet og Feergerne. | 15
maneder (2008-09) har projektdeltagerne arbejdet malrettet pa at forbedre pargrendes
tilfredshed med kontakt, information og samarbejde, samt at forbedre den faglige og or-
ganisatoriske kvalitet af pargrendearbejdet i psykiatrien.

Resultatet er sardeles positivt. Tilfredsheden med pargrendes samlede oplevelse af kon-
takt til psykiatrien har forbedret sig med 64% for sengeafsnittene og 34% for de ambulan-
te enheder, set i forhold til den landsdakkende pargrendetilfredshedsundersggelse, der
blev udfgrti 2005. Pargrende har aktivt bidraget til de gode resultater. Hvert projektteam
har haft en sparringsgruppe af pargrende, som de har inddraget i udviklingen af skriftligt
materiale til pargrende, savel som konkret afprgvning af nye samarbejdsformer og under-
visning pa temadage for personalet.

| temahaftet praesenterer vismagsprgver pa nogle af projektdeltagernes fortaellinger om
detiltag, de harudvikletiprojektet. Fortzllingerne giver tilsammen et nuanceret billede af
de faktorer, der har betydning for et velfungerende samarbejde med pargrende og dermed
en gget tilfredshed.

Der er foretagetinterviews med 8 projektteam, som reprasenterer bade sengeafsnittene
og den ambulante psykiatri.

® Team Odense fortaller om deres arbejde med at motivere patienten til at ind-
drage pargrende i behandlingen i den ambulante psykiatri

® Team Vordingborg fortzeller om den ggede organisering og professionalisering,
de oplever, der er sket via projektet pa deres gerontopsykiatriske afsnit

® Team Middelfart fortaeller om, hvordan de pa deres sengeafsnit har faet taenkt
pargrende ind i deres normale arbejdsgange, sa det ikke kraever ekstra res-
sourcer at samtale med pargrende i behandlingsforlgbet

® Team Holbak fortaeller om, hvor fagligt givende det har vaeret for deres afsnit
at samarbejde meget teet med en pargrende som sparringspartner i projektet

® Team Herning fortaeller om den kulturaendring, de oplever at have gennemgaet
pa deres afsnitilgbet af projektet

® Team Tdrshavn fortzeller om, hvordan det opleves som et gennembrud i den
feergske psykiatri, at pargrende nu anses som en ressource i behandlingsforlg-
bet, og hjelper personalet til at se patientenien stgrre helhed

® Team Brgnderslev fortzller om, hvordan det er lykkedes dem at skabe et nyt
syn pa pargrende, hvor pargrende, patienter og medarbejdere betragtes som
en treenighed, der arbejder sammen om faelles mal

® Team Rigshospitaletfortaeller om, hvordande harimplementeret projektarbej-
dets resultaterienkle og let tilgengelige arbejdsgange for personalet



Alle team har deltagetien pargrendetilfredshedsundersggelse, der bygger pa samme kon-
cept som den landsdaekkende tilfredshedsundersggelse, der blev gennemfgrt i 2005. For
hvert team er udviklingen fra 2005 til 2009 angivet pa spgrgsmalet om det samlede indtryk
af behandlingsstedets kontakt til den pargrende. Las mere om de enkelte team i publika-
tionen Statusrapporter.

Laes mere om projektet og publikationerne pd www.videnscentergennembrud.rm.dk eller
www.regioner.dk. Her er det ogsa muligt at downloade konkrete arbejdsredskaber, som
projektteamene har udvikleti projektet.

Med venlig hilsen
Projektleder Helle Hagh







P-dagafsnit ved Psykiatrisk Afdeling P i Odense har arbejdet med moti-
vationsskabende samtaler. De samtaler giver patienterne et kvalificeret
grundlag for at beslutte, om deres pargrende skal inddrages i forlgbet
eller ej. Og det har givet et overraskende positivt resultat.

Stor succes med
motivationsskabende

samtaler

Interview med stedfortraeder for oversygeplejersken Lene Granhgj Jensen og

sygeplejerske Povl Sonne.

Fem ud af syv patienter har beslut-
tet, at de alligevel gerne vil have, at de-
res pargrende bliver inddraget i be-
handlingsforligbet, efter at de har veeret
igennem en proces med den motivations-
skabende samtale.

- Det er et overraskende positivt resultat
for os. Vores mal var i fgrste omgang bare,
at vi ville tilbyde patienterne motivations-
skabende samtaler. Men resultaterne viser
0s, at det er en meget brugbar metode til at
fa patienterne til at tage kvalificeret stilling
til samspillet med deres pargrende, siger
stedfortraedende oversygeplejerske Lene
Granhgj Jensen.

Det er sygeplejerske Povl Sonne helt enig i:

- Ja.0g her erdetvigtigt at pointere, at for-
malet med samtalerne ikke er at overbevise
patienterne om, at det er bedst for dem at
inddrage pargrende eller det modsatte. Det
overordnede formal er, at patienterne farsa
kvalificeret og reflekteret et grundlag som
muligt at tage stilling pa. Og sa skal de traef-
fe deres egne valg ud fra det.

- Sa der er ikke nogle rigtige eller forkerte
svar i forhold til os. Men vi oplever, at pa-
tienterne far nogle mere nuancerede opfat-
telser af deres pargrende, nar de bliver bedt
om at reflektere over fordele og ulemper
ved, at de bliver inddraget i behandlingsfor-
lgbet, understreger han.

Balanceskema

Udgangspunktet for at arbejde med den
motivationsskabende samtale er, at patien-
terne skal udfylde et simpelt balanceskema.
| det skema skal de forholde sig til, hvilke
fordele og ulemper de ser ved, at deres pa-
rgrende bliver inddraget i behandlingen. Og
pa tilsvarende vis skal de forholde sig til for-
dele og ulemper ved, at de ikke bliver det.

Fakta om udviklingstiltag




- Pa den made far vi patienterne til at re-
flektere over, hvad de kan fa ud af at ind-
drage deres pargrende. Men det er ogsa
vigtigt, at de far mulighed for at ytre sig om
de ulemper, de oplever ved at pargrende
eventuelt bliver inddraget. At

de far lov til at sige fra.
Det handler om, at vi
skal respektere den
modstand, de kan

have i forhold : i

til deres parg- manipulerende og padutter
rende, - poin- patienterne bestemte holdninger.
terer Lene _ i
Granhgj Jen- Derfor beder videm som regel ogsa
>€n. om at g& hjem og taenke over det, vi har
-Determe-  snakket om, og sa tager vi det op igen

getvigtigt, at

vi ikke bliver
manipuleren-
de og padutter
patienterne be-
stemte holdninger.
Derfor beder vi dem

som regel ogsa om at ga

hjem og tenke over det, vi har

snakket om, og sa tager videt opigen dagen
efter. Det giver dem tid og ro til at overveje,
hvad der er den rigtige beslutning for dem
hver iszer, fastslar Povl Sonne og tilfgjer:

- | gennemsnit har vi to til tre pa hinanden
efterfglgende samtaler, s patienterne bli-
ver motiverede til at tage stilling, og der ud
fra treeffe deres egne begrundede valg.

isaer.

“Deter meget
vigtigt, at vi ikke bliver

dagen efter. Det giver dem tid og ro til
at overveje, hvad der er den rigtige
beslutning for dem hver

Vil beskytte pargrende

Patienternes begrundelse for ikke at ind-
drage pargrende deler sig typisk i tre kate-
gorier af forklaringer.

Den ene er praktiske problemer. Den anden
er, at de vil beskytte deres pargren-
de. Den tredje er, at de vil beskyt-

te sig selv.

- Vi hgrer ofte patienter
sige, at de synes, at pa-
rgrende ikke skal ind-
drages, fordi de ikke har
tid til det. Transporten
er besveerlig og dyr. De
kan ikke tage fri fra ar-
bejdet.Og de kan ikke fa
passet bgrnene imens.
Alt sammen forklaringer,
der kan virke som und-
skyldninger pa de pargren-
des vegne, siger Lene Gran-
hagj Jensen og fortseetter:
- Nar patienterne vil beskytte
deres pargrende siger de eksempel-
vis, atde pargrende selv er syge. Atde nok
ikke kan overskue det. Og at de har sa meget
andet at teenke pa. Mange af patienterne
foler, at de allerede har trukket meget pa
deres pargrende. Det er typisk undskyldnin-
ger, der bunderi, at patienterne vil beskytte
deres pargrende. De skal ikke opleve, hvor-
dan patienten reelt har det.



Nar patienterne giver udtryk for, at de er
gamle nok til at klare sig selv, eller at parg-
rende ikke skal blande sig og vide alt om pa-
tienterne, er det nogle gange udtryk for, at
patienten sgger at beskytte sig selv.

- Det gelder eksempelvis, hvis patienten
gar med nogle svaere ting inde i sig selv,
som de ikke gnsker, deres pargrende skal
vide noget om. Det kan vaere selvmordstan-
ker. Det er en made, hvor patienten prgver
at beskytte sig selv, siger Povl Sonne og til-
fojer:

- Her prgver vi at fa patienterne til at skifte
fokus ved at spgrge dem, hvordan de ville
have det, hvis det var én af deres pargren-
de, der var indlagt i stedet for. Ville de sa
ikke gerne kunne besgge dem og vide, hvor-
dan de havde det. Det far dem ofte til at se
problemstillingeniet nyt perspektiv.

Ifleretilfaelde harteametoplevet, at patien-
terne har givet samtykke til, at personalet
gerne ma kontakte pargrende og snakke
med dem i telefonen om sagsforigbet. De
gnsker bare ikke selv at have den direkte
kontakt med pargrende.

Flow-diagram

Teamet indledte projektet med at udarbej-
de et flow-diagram over, hvordan patient-
forlgbene typisk ser ud. Det gjorde de for
atfa et mere praecist overblik over, hvordan
proceduren var i praksis.

- Da vi kom til at se vaores praksis efter i
sgmmene, kunnevise, atvivarved at tilpas-
se virkeligheden til de tiltag, vi havde - og
ikke omvendt. Derfor var det vigtigt for os
at fa beskrevet, hvordan flowet igennem et
behandlingsforlgb ser ud, sa vi med det ud-
gangspunkt kunne se, hvor det varvigtigt at
sette ind for at forbedre kvaliteten af ind-
satsen, siger Lene Granhgj Jensen.

Det har blandt andet bevirket, at teamet
har indfgrt en procedure for, hvornar og
hvordan personalet kontakter pargrende.
De har udarbejdet tre standardbreve, som
de anvender til at skabe kontakten til parg-
rende, hvis patienterne gnsker det. De to
fgrste breve bruger personalet ved den far-
ste kontakt. Enten bliver det udleveret til
patienten ved indlaeggelsen, som sa efter-
folgende selv skal invitere deres pargrende,
eller det bliver sendt til den pargrende. Det
tredje brev sender kontaktpersonen til de
pargrende, hvis patienten til opstarten gn-
sker at inddrage pargrende.

- Den made sikrer vi 0s, at der er sammen-
hang i systemet, og pargrende altid bliver
inddraget i det omfang, at patienterne gn-
sker det, siger Povl Sonne afslutningsvis.
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10. SAMLEDE INDTRYK AF DISTRIKTS- 2008-9 (12)

PSYKIATRIENS KONTAKT MED DIG 2005  (320)

0% 20% 60% 100%

B 5stjerner O 4stjerner O 3stjerner O 2stjerner W 1stjerne




Deltagelsen i projektet har vaeret med til at professionalisere pargrende-
arbejdet pa afsnit G2 i Psykiatrien i Vordingborg. Det betyder, at pargrende
nu er meget tilfredse med kvaliteten af samarbejdet, og medarbejderne er

stolte af deres arbejde.

Professionalisering af
pargrendearbejdet

Interview med overlaege Karen Tvarng, udviklingssygeplejerske Marianne Balcer

og afdelingssygeplejerske Kirsten Willum.

Personalet er meget mere aktivt og opsg-
gendeiforhold til at komme i dialog med pa-
rgrende. Det er ét af de vaesentligste resul-
tater af afsnittets deltagelse i projektet.

- Der er sket en grundlaggende holdnings-
2ndring blandt personalet til samarbejdet
med pargrende. Nu betragter medarbejder-
ne pargrende som betydningsfulde samar-
bejdspartnere, der er vigtige at inddrage i
behandlingen og plejen af patienterne, si-
ger afdelingssygeplejerske Kirsten Willum.

- Ja. Og det er medarbejderne selv, der ta-
ger initiativet. De kontakter pargrende, og
de inviterer til dialog og samarbejde. Det er
et afggrende gennembrud, fordi vi ved fra
vores interview med pargrende, at det er
sveert for dem selv at komme og banke pa
vores dgr, tilfgjer udviklingssygeplejerske
Marianne Balcer.

- Det betyder meget, at pargrende fgler, at
vi gerne vil samarbejde med dem. Vi vil ger-
ne lytte tildem, og vivil gerne inddrage dem
aktivtiforlgbet. Jo mere viden vi far om pa-
tienternes liv, jo bedre kan vi behandle pa-
tienterne. Derfor har vi en feelles interesse
i at styrke og udvikle dialogen, pointerer
overlaege Karen Tvarng.

Dette holdningsskift eri hgj grad genereret
af de aktiviteter, afdelingen har arbejdet
med i projektforlgbet.

Nye standarder

En af de vaesentligste aktiviteter i forlghet
har vaeret udarbejdelsen af en ny standard
for, hvordan medarbejderne tilrettelegger
pargrendesamarbejdetihele indlaeggelses-
forlgbet. Det har givet dem en klart define-
ret ramme at arbejde indenfor.

Fakta om udviklingstiltag




- Vi har udarbejdet samtykkeerklzeringer,
som bade daekker behandling og pleje. Vi har
udviklet en guide for den fgrste kontakt,
som sker inden for 24 timer. Og vi har ud-
viklet en guide for pargrendes fgrste mgde
med kontaktpersonen, som vi afholder in-
den for fem hverdage, siger Kirsten Willum
og fortseetter:

- Desuden har vi lavet en standard for lze-
gesamtalen, som pargrende far tilbudt se-
nest 14 dage efter indleeggelsen. Standar-
den indeholder sdledes en samlet plan for,
hvordan vigriber pargrendesamarbejdetan
i de enkelte tilfaelde. Endelig bliver pargren-
deinviteret til en samtale inden udskrivnin-
gen. Og det fungerer rigtig godt.

Det er Karen Tvarng helt enig i:

- Ja. Det er meget tydeligt, at de nye stan-
darder giver personalet en stgrre tryghed
og sikkerhed i, hvordan de skal gribe sam-
arbejdet med pargrende an. Den sikkerhed
ggr, at personalet har mere lyst til at kom-
me i dialog med pargrende. Og det har ogsa
enafsmittende virkning pa pargrende, fordi
de oplever, at vigerne vil dem.

Inddraget pargrende

En vaesentlig del af projektet har veret,
at pargrende er blevet inddraget mere ak-
tivt. Det har blandt andet udmgntet sig i,
at teamet har haft et teet samarbejde med
en reprasentant for de pargrende gennem
hele projektet.

- Pargrendereprasentanten har last og
kommenteret vores udkast til diverse pje-
cer. Og er kommet med gode idéer til, hvad
vi kan ggre anderledes. Desuden var det en
stor succes, at vedkommende deltog pa vo-
res temadag med hele personalegruppen
og holdt et oplaag om det at vaere pargren-
de. Det gav anledning til mange interessan-
te spgrgsmal fra personalet og spandende
svar fraden pargrende, pointerer afdelings-
sygeplejersken.

Overlagen peger pa, at den aktive inddra-
gelse af pargrende ogsa har abnet persona-
lets gjne for pargrendes behov.

“Der er sket en
grundlaeggende hold-
ningsaendring blandt persona-
let til samarbejdet med pargrende.
Nu betragter medarbejderne parg-
rende som betydningsfulde sam-
arbejdspartnere, der er vigtige at
inddrage i behandlingen og
plejen afpatienteme."



- Det er vigtigt, at pargrende far nogle kon-
krete vaerktgjer til, hvordan de kan passe pa
sig selv bade under forlgbet og efter udskri-
velsen sdledes, at de ikke selv bukker under.
Her er det helt tydeligt, at de gerne vil have,
at nogen spgrger til, hvordan de har det. For
de har nemlig ogsa brug for omsorg og kon-
takt, understreger Karen Tvarng.

-Det betyder desuden meget for parg-
rende, at de bliver venligt modtaget. At de
kender navnet pa deres kontaktperson. Og
at de har mgdt vedkommende, sa de har et
ansigt pa. | det hele taget er det vigtigt, at
pargrende kun har én indgang til systemet,
sa de ved, hvem de skal henvende sig til, nar
de vil i kontakt med os, pointerer Marianne
Balcer.

Positiv effekt

Det fremgar tydeligt af teamets egen til-
fredshedsundersggelse, at det har haft en
positiv effekt pa pargrendes oplevelse af
kvaliteten af indsatsen. 85 % af deltagerne
i undersggelsen giver udtryk for, at de har
faet styrket deres mulighed for at opret-
holde kontakten til patienten under indlaeg-
gelsen.

- Pa baggrund af tilfredshedsundersggel-
sen kan vi konkludere, at der er en udbredt
tilfredshed med samarbejdet. Flere parg-
rende har givet udtryk for, at samarbejdet
er gaet over al forventning, og det har gjort
en positiv forskel for patienten. Det er vi
selvfglgelig glade for, fastslar Kirsten Wil-
lum.

Men hun papeger, at der ogsa har vaeret kri-
tiske rgster, som de har taget alvorligt. Det
har eksempelvis vaeret udtalt kritik over
manglende information eller manglende
indkaldelse til samtaler.

Kompetenceudvikling

Afslutningsvis peger teamet pa, atdeltagel-
sen i projektet betyder, at personalet fgler
sig bedre klaedt pa til at indga i pargrende-
samarbejdet nu.

- Vihardiskuteretveerdieripargrendesam-
arbejdet, og personalet har faet en starre
viden om, hvordan de skal koemmunikere
med pargrende. Pa vores fzlles temadag
diskuterede vi muligheder og begraensnin-
geritavshedspligten ud fra konkrete cases
fra hverdagen. Det var meget givende, siger
Marianne Balcer.

| det hele taget oplever de tre teammed-
lemmer, at deltagelseni projektet har givet
pargrendesamarbejdet et betydeligt kvali-
tetslgft bade fagligt og organisatorisk. Den
store udfordring er at holde fast i den posi-
tive udvikling.

- Der eringen tvivl om, at pargrendesamar-
bejdet fremover er en fuldsteaendig integre-
ret del af vores behandlings- og plejefor-
Igb. Vi vil fastholde den nye struktur. Og vi
vil fortsat justere og udvikle vores samar-
bejde med pargrende, sa vi kan bevare den
hgje pargrendeoplevede tilfredshed med
kvaliteten af vores indsats, fastslar Kirsten
Willum afslutningsuvis.
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Pa afsnit P2 pa Psykiatrisk Afdeling i Middelfart har de indfart en struktur,
hvor plejepersonalet har mulighed for at booke samtaler med pargrende
direkte i lazgernes kalender. Det betyder, at der er et bedre flow i forlgbene,
og medarbejderne bruger mindre tid pa koordinering i dagligdagen.

Booker i leegernes

kalender

Interview med socialradgiver Karen Ilversen og udviklingssygeplejerske

Elsebeth Holten Mgller.

Der gar ofte lang tid med at koordinere af-
taler mellem pargrende, kontaktpersonen
og laegen, nar personalet skal indkalde pa-
rgrende til den fgrste samtale efter ind-
l2ggelsen. Det har afsnit P2 ogsa tidligere
brugt en del tid og ressourcer pa. Men det
gegr de ikke lzengere.

Afsnittet har indfgrt en ny procedure, hvor
plejepersonalet selv kan booke aftaler med
pargrende direkte i laegernes kalendere pa
aftalte tidspunkter. Det har gjort arbejds-
gangen meget lettere og smidigere at ar-
bejde med.

- Vi har raderet over to tider hver formid-
dag i l=egernes kalender. Her kan vi invitere
pargrende til den fgrste samtale, hvor vi
gennemgar forlgbet med dem og patien-
ten. Og det kan vi ggre seks dage om ugen.
Pa den made har vi gode muligheder for at
lave konkrete aftaler med pargrende med
det samme. Og det er en stor fordel, siger
udviklingssygeplejerske Elsebeth Holten
Mgller.

Helt konkret foregar det pa den made, at
der haenger et skema pa opslagstavien med
lzegernes tider, hvor plejepersonalet kan
booke samtalerind, nar der er ledigt. Pa den
made behgver de ikke at kontakte laegen el-
ler andre kollegaer for at fa aftalen konfir-
meret.

De to teammedlemmer understreger, at det
selvfglgelig er med patienternes samtykke,
atde laver aftaler med pargrende.

Fakta om udviklingstiltag




Flere sidegevinster

Ud over, at det ggr det nemmere for pleje-
personalet at fa aftalerne med pargrende
pa plads, er der flere sidegevinster ved den-
ne procedure.

- Der er blevet et meget bedre flow i forlg-
bene. Tidligere 1a en del af vores gennem-
gangssamtaler med pargrende ofte om
eftermiddagen, men nu ligger de normalt
om formiddagen. Det betyder, at plejeper-
sonalet har bedre muligheder for hurtigt
at arbejde videre med de ting, der er blevet
drgftet pd mgdet. Og medarbejderne kan
tage problemstillingerne op pa den mini-
konference, de har hverdagkl. 13. Deteren
stor fordel, pointerer socialradgiver Karen
Iversen og fortseetter:

- Patilsvarende vis kan laegerne tage sagen
med pa deres daglige konference, som lig-
ger klokken 12. Det betyder, at vi bedre kan
fa koordineret indsatsen med det samme.
Og det giver helt klart et bedre flow i sa-
gerne.

Afsnittet har i gennemsnit én ind- og ud-
skrivning pr. dag, sa der er tider nok i kalen-
deren. | afsnittet har de desuden indfgrt
den praksis, at den laege, som far den far-
ste samtale, ogsa er kontaktlaege for parg-
rende igennem hele forlghet. Endvidere far
pargrende fast tilknyttet en kontaktperson
fra plejedelen, nar de har veeret til den far-
stesamtale. Detgiverdemen tryghed, atde
far énindgang til systemet samtidig med, at
det giver en bedre kontinuitet i forlgbene
for patienterne.

Pargrende som sparringspartnere
Ud over at have indfgrt den nye procedure,
sa har teamet ogsa taget andre initiativer
i projektforlgbet. De har eksempelvis faet
systematiseret kontakten til pargrende sa-
ledes, at det nu er personalet pa afsnittet,
som er udfarende og far etableret kontak-
ten til pargrende. Teamet har udarbejdet en
pjece, som de udleverer til pargrende ved
den fgrste kontakt. De har lavet en tjekliste,
som bade plejepersonalet og laegerne bru-
ger i samtalen med patienterne. Og de har
indrettet en pargrendetavle med relevante
informationer og opslag til pargrende.

En vasentlig inspirationskilde til @&ndrin-
gerne har varet, at teamet har inddraget
tre pargrende som sparringspartnere igen-
nem projektforlgbet.

- Vihar holdt en reekke mgder med pargren-
de, hvor vi har faet en masse spandende
respons pavores idéer samt pa de konkrete
aktiviteter og materialer, som vi har produ-
ceret undervejs. Og det har vaeret meget
lzererigt og brugbart for os, fordi de har vee-
ret kritiske men ogsa konstruktive, fastslar
Elsebeth Holten Mgller og tilfgjer:

- Vi fik nogle meget konkrete bud pa, hvad
pargrende gerne ville have &ndret pa i af-
snittet. De ville gerne have en pargrende-
tavle. De ville gerne have, at dgren til kon-
toret er mere aben, sa det er nemmere for
dem at komme i kontakt med personalet.
Og de ville gerne have, at vi hyppigere ta-
ger kontakt med dem, sa de bedre kan falge
med i, hvordan det gar med patienten.



-Ja.0g saskal vivaere meget opmaerksom-
me pa, hvornar det er relevant, at vi kontak-
ter dem, hvis der sker nogle &ndringer med
patienten. De gnsker, atvi kun skal kontakte
dem, nar der sker nogle alvorlige @ndringer.
Ellers bliver belastningen for stor for dem i
det daglige, siger Karen lversen.

De to teammedlemmer oplever, at det er
nogle konkrete og konstruktive bud fra pa-
rgrende, som de arbejder pa at implemen-
tereidagligdagen.

“Vi har holdt
en raekke mgder med
pargrende, hvor vi har faet en
masse spendende respons pa vo-
res idéer samt pa de konkrete aktivi-
teter og materialer, som vi har produ-
ceret undervejs. Og det har veeret
meget lzererigt og brugbart for os,
fordi de har veeret kritiske men
ogsa konstruktive.

Teenker patient og pargrende sammen
Nar de to teammedlemmer taenker tilbage
til tiden fgr projektet, sa var arbejdet med
patienten og pargrende to adskilte proces-
ser.

-Nu teenker vi i langt hgjere grad de to fak-
torer sammen. Behandlingsarbejdet med
patienten og samarbejdet med pargrende
er to sider af samme forlgb, som gerne skal
spille sammen til glaede for patienten, pape-
ger Elsebeth Holten Mgller og tilfgjer:

- Det handlerihgjgrad om, at medarbejder-
ne har faet et helt nyt syn pa samarbejdet
med pargrende. Vi er blevet mere direkte
0g ops@gende i forhold til at fa inddraget
pargrende aktivt i forlgbet. Det ggr vi, fordi
vi helt grundlaeggende tror pa, at det giver
et bedre behandlingsresultat og dermed
nogle bedre fremtidige livsvilkar for vores
patienter.

Det er Karen lversen enig i.

- Ja. Det handler ogsa om en erkendelse af,
at vi jo slet ikke er de vigtigste personer i
patienternes liv. Vi ser kun patienterne i
et kort gjeblik set i et langt livsperspektiv.
Selvfglgelig har vi en vigtig funktion at va-
retage i dette gjeblik, understreger hun og
tilfgjer afslutningsvis:

- Men patienterne har haft et langt liv far,
og de far forhabentligt et langt liv bagefter,
nar vi har sluppet dem. Derfor er det vigtigt,
atvifarinddraget pargrende, sa vikanvare
med til at skabe en sammenhang i patien-
ternes liv fra fgr, under og efter indlaeggel-
sen.




Fakta om Team Middel
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Team Holbaeks aktive inddragelse af en pargrende gav dem en unik indsigt
i, hvordan en pargrende foler og oplever mgdet med systemet. Og det har
vaeret meget konstruktivt for samarbejdet at fa fokus pa pargrendes

perspektiv.

Unik indsigt i pargrendes

behov

Interview med pargrende Hans Arne Jensen, sygeplejerske Pernille Primdahl-

Larsen og udviklingskonsulent Annie Elise Geilman

- Det har veeret guld veerd. Det har virkelig
gjort en stor forskel.

Saklartogenkeltkan medarbejdernei Team
Holbak sige, hvad det har givet dem at ind-
drage en pargrende i projektarbejdet.

- Det har veeret helt afggrende for os, at
Hans Arne Jensen har varet med i hele
projektforlgbet, fordi det har givet os en
unik og autentisk oplevelse af, hvordan
pargrende gerne vil have, at vi ser og be-
handler dem. Vi har faet en indsigt, som vi
pa ingen made har kunnet laese os til eller
fa pa anden vis, siger sygeplejerske Pernille
Primdahl-Larsen og tilfgjer:

- Hans Arne har eksempelvis givet os en
kritisk men konstruktiv sparring pa vores
sproglige formuleringer. Her har vi faet
nogle meget kvalificerede og spandende
tilbagemeldinger, som har vaeret med til
at abne vores gjne for, hvordan pargrende
leser sadan et materiale. Det har vaeret
meget Iererigt for os.

En stor ressource

For Hans Arne Jensen har det ogsd vaeret
bade spaendende, udfordrende og en stor
forngjelse at veere med i processen.

- Jeg er meget bearet over, hvor meget
personalet har lyttet til det, jeg har haft at
sige. Og det jeg har skrevet tildem. Jeg fgler
virkelig, at jeg er blevet taget alvorligt. Og
jeg oplever en stor imgdekommenhed fra
personalets side i forhold til at ville szette
sig ind i og forsta, hvad det ggr ved én som
pargrende, nar ens kaere bliverindlagt pa en
psykiatrisk afdeling, siger han og tilfgjer:

- Det er en uhyggelig svaer situation at sta i
som pargrende. | langt de fleste tilfaelde har
pargrendeiforvejenvaretigennemen hard
og opslidende proces inden indlaeggelsen.
Derfor er det sa afggrende, at personalet
har forstaelse for, hvordan pargrende har
det, nar de fgrste gang kommer pa afdelin-
gen.

Fakta om udviklingstiltag




- Det er lige netop det, der har vaeret sa
givende for os ved at have inddraget Hans
Arne Jensen i projektet. Vi har faet den pa-
rgrendes perspektiv ind i processen, og vi
har faet abnet gjnene for, hvor stor en res-
source pargrende kan vaere i forlgbet, siger
udviklingskonsulent Annie Elise Geilman og
tilfgjer:

- Men vi har ogsa faet en indsigt i, hvor fal-
somt og sarbart det er for pargrende at
komme pa afsnittet.

Med i mange processer

Hans Arne Jensen har veeret involveret i
mange af processerne undervejs. Han har
vaeret med i en pargrendegruppe. Han har
deltaget i teammgder og regionale net-
vaerksmgder. Han har givet skriftlig og
mundtlig respons pa oplaeg, pjecer og andet
skriftligt materiale. Han har svaret pa mail
fra teamet. Desuden har han holdt oplaeg
pa et pargrendearrangement og ladet sig
interviewe til de lokale medier i den sam-
menhang.

- Mindeltagelseiprojektet har jo ogsa givet
mig et helt andet billede af de professionel-
le, som arbejder i psykiatrien. Jeg er meget
imponeret over den store faglige interesse,
personalet har vist for at inddrage os parg-
rende i behandlingen af de psykisk syge pa-
tienter. Det var bestemt ikke det billede, jeg
havde, da jeg lod mig overtale til at deltage
i projektet, erkender den pargrende, men
han har pa ingen made fortrudt det:

"Jeg er meget
imponeret over den
store faglige interesse,
personalet har vist for at
inddrage os pargrende i be-
handlingen af de psykisk
syge patienter."

- Jeg er ogsa blevet glaedelig overrasket
over den menneskelige varme og agte in-
teresse for patienterne, som jeg har mgdt i
projektet. Det har bestyrket mig i troen pa,
atvikan haeve kvaliteten af indsatseni psy-
kiatrien betydeligt, hvis personale og parg-
rende indgar i et konstruktivt samarbejde.
Vi har jo det feelles mal at give patienten de
bedst mulige vilkar for at komme videre i til-
vaerelsen.

Mere bevidste om samarbejdet

Ved i projektet at have sat fokus pa pa-
rgrendeperspektivet er medarbejderne
blevet mere bevidste om en raekke pro-
blemstillinger, som har stor betydning for
patientforlgbet.



- Vi har faet gjnene op for nogle nye aspek-
terivores ellers kendte hverdag. Vi har altid
veeret opmaerksomme pa det med samtyk-
ke og tavshedspligten i forhold til patien-
ten. Men nu er vi blevet mere bevidste om,
hvordan vi handterer de problemstillinger i
forhold til pargrende, sa viisa hgj grad som
muligt bade kan tilgodese patienter og pa-
rgrende, siger Pernille Primdahl-Larsen. Og
hun fortseetter:

- Det har medfgrt, at vi i personalegrup-
pen har haft nogle livlige diskussioner om,
hvordan vi ggr det. Og vi har haft inddraget
en jurist fra Patientvejlederkontoret i den
diskussion. Det har bevirket, at vi nu er ble-
vet mere abne overfor pargrende. Vi har en
bedre indledende dialog med dem, nar de
ringer, fordi vi er blevet mere bevidste om,
hvad vi ma sige - og ikke ma sige.

En vigtig forudseetning for, at medarbej-
derne kan blive mere bevidst om, hvordan
de handterer dialogen er, at pargrendes
problemstillinger bliver synlige for med-
arbejderne. Og det har Hans Arne Jensens
deltagelse i projekteti hgj grad bidraget til.

Kvalitetssikring og holdningsandring
For Hans Arne Jensen er problemet, at en
del af datteren sygdom er, at hun udvikler
vrede imod sine pargrende. Det markede
han eksempelvis til jul, da han kom for at
give hende julegaver.

- Selv om jeg har et godt forhold til vores
datter, sa gnsker hun i perioder ikke at se
mig. Og det g@r da ondt, nar jeg som forael-
der eksempelvis ikke kan komme til at give
hende julegaver. | sddanne sammenhange
er det vigtigt, at medarbejderne ved, hvor-
dan de skal indga i en dialog med mig som
pargrende. For det har vi virkelig brug for,
understreger han.

Det er Annie Elise Geilman enig i:

- Her er det helt afggrende, at medarbej-
derne er klaedt pa til at handtere den situa-
tion, sa de ved, hvad de skal ggre. Det er en
vigtig del af vores kvalitetssikring, at der er
en systematik i vores pargrendesamarbej-
de, sa den enkelte medarbejder ved, hvad
han eller hun skal ggre i sadan en situation.
Derfor har vi ogsa udarbejdet fzlles in-
strukser og pjecer, sa pargrende oplever en
ensartethed i behandlingen, uanset hvem
af personalet, de snakker med.

- Ja. Og sa handler det ogsa om en generel
holdningsaendring til betydningen af parg-
rendesamarbejdet blandt personalet. Men
det tager tid at flytte holdninger. S& det
arbejder vi videre med, nar vi skal til at im-
plementere resultaterne fra projektetiden
daglige drift, fastslar Pernille Primdahl-
Larsen.

Teamet understreger, at de har den ledel-
sesmaessige opbakning til at fortsaette den
positive udvikling. Det er helt afggrende,
hvis det skal lykkes at implementere de nye
tiltag i den fremtidige daglige drift.
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Pargrende i Regionspsykiatrien E2 i Herning gnsker at blive set, hart og
forstaet. Derfor har teamet haft fokus pa at veere opsggende og etablere
en god kontakt til pargrende i starten af behandlingsforlgbet. Det har veeret
medvirkende til, at de har udviklet en helt ny pargrendekultur.

En helt ny

pargrendekultur

Interview med sygeplejerske Lis Ebbesen, sosu-assistent Helle Stallknecht,

afdelingssygeplejerske Marguerite Weng og kvalitetskoordinator Agnethe Clem-

mensen.

Nar en patientbliverindlagt pa afsnit E2, ta-
ger personalet nu kontakt med pargrende
kort tid efter indlaeggelsen. Denne f@rste
opsggende kontakt har status af en ufor-
mel samtale, hvor der er fokus pa pargren-
des behov og oplevelser af situationen. Det
har en meget positiv effekt pa det videre
samarbejde.

- | vores interview med pargrende, undrer
de sig over, at vi ikke tidligere har brugt de-
res viden om og oplevelser af patienterne
meget mere. Og det har de fuldstzendig ret
i. Vi kan se, at nu far vi en masse brugbare
informationer om patienterne pa et meget
tidligere tidspunkt i forlgbet. Det er meget
veerdifuldt for det videre behandlingsfor-
lgb, siger afdelingssygeplejerske Margue-
rite Weng.

-l den fgrste opsggende kontakt er vi me-
get bevidste om, at pargrendes situation
skal vaere omdrejningspunktet for samta-
len. - Ja. Vi er meget opmarksomme pa,
hvordan vi kan stgtte pargrende og give
dem nogle redskaber til, hvordan de kan
handtere situationen. For det er ogsa me-
get sveert for dem, pointerer sygeplejerske
Lis Ebbesen. De far mulighed for at udtryk-
ke, hvad de har behov for i den konkrete si-
tuation, og hvordan de gerne vil inddrages i
forlgbet fremover. Det er med til at skabe et
godt fundament for det videre samarbejde,
tilfgjer kvalitetskoordinator Agnethe Clem-
mensen.

Positive tilbagemeldinger

Personalet far nogle beskrivelser af, hvor-
dan patientenvar, fgr han eller hun blev syg.
Pa den made far medarbejderne pa afsnit-
tet ogsa et mere nuanceret billede af pa-
tienten. Det er medvirkende til, at de kan
opstille mere realistiske mal for behandlin-
gen.

- Det kan veere, at patienten selv giver ud-
tryk for, at han eller hun er vant til at rydde
op og holde ordenisin bolig. Men det nytter
ikke noget, at vi har det som mal, hvis pa-
rgrende kan fortzlle en hel anden histaorie
om, hvordan patientens bolig ser ud, pape-
ger sosu-assistent Helle Stallknecht.

“N&r vi har gennem-
fort den forste opsggende
kontakt, kan vi se, at samarbejdet
med pargrende gar godt. Dialogen

kommer hurtigere i gang. Det viser
sig, at det er nemmere for pargrende
at komme i afdelingen, nar vi har haft
telefonisk kontakt farst. Jeg tror,
det handler om, at vi nu er mere
dbne og mgder dem pa en
anden méde. "




Den fgrste ops@gende kontakt har fungeret
siden september 2008. Afdelingen far rigtig
mange positive tilbagemeldinger fra parg-
rende, og patienterne giver ogsa udtryk for,
at de er glade for, at afsnittet drager om-
sorg for deres pargrende.

Tavshedspligtens muligheder og

begransninger

Arbejdet med at inddrage pargrende mere
aktivt i behandlingsforlgbene har ogsa vae-
ret medvirkende til, at afsnittet har haft
meget fokus pa tavshedspligten. Med de
muligheder og begraensninger, der ligger i
den.

- Nu har jeg veeret i psykiatrien i snart 25
ar. Set i et historisk tilbageblik, har der ge-
nerelt veeret den opfattelse, at pargrende
var mere til besvaer end gavn. De var en be-
lastning. Derfor var der ingen grund til, at
vi snakkede med dem. Og her har vi brugt
tavshedspligten som begrundelse, siger af-
delingssygeplejerske Marguerite Weng og
fortseetter:

- Jeg tror, at specielt plejepersonalet har
daekket sig ind under tavshedspligten, fordi
de har vaeret usikre pa, hvordan de skulle
tale med pargrende. Det var kun lagen,
som kunne det. Men sadan behgver det ikke
vaere, sa derfor har vi brugt meget tid pa at
snakke med hinanden om, hvordan vi skal
tolke bestemmelserne i lovgivningen. Hvad
ma vi sige? Og hvad ma vi ikke sige? Det er
en vigtig og god diskussion, og vi vil gerne
opfordre andre personalegruppertilat tage
lignende diskussioner med hinanden.

Feelles forstaelse

Teamet erkender, at der generelt stadig er
stor uenighed om, hvordan loven om tavs-
hedspligt skal tolkes. | Psykiatrien i Herning
er de dog naet frem til en fzelles forstaelse
af, hvilke muligheder der ligger i tavsheds-
pligten.

- Vi mener, at vi gerne ma snakke med pa-
rgrende. Vi ma gerne lytte til pargrende. Vi
ma gerne spgrge ind til, hvordan de har det.
Og vi ma gerne fortelle, hvilke generelle
tilbud og muligheder, vi kan tilbyde. Men vi
ma bare ikke fortzelle noget personligt om
patienten uden dennes samtykke, fastslar
Marguerite Weng.

- Vi gor det, at vi kontakter pargrende, nar
patienten ved indlaeggelsen opgiver navnet
pa vedkommende. Det er naturligvis en for-
udsetning, at patienten samtidig har givet
sit samtykke til, at den pargrende ma vide,
at patienten er indlagt, fastslar Agnethe
Clemmensen.

Men hun papeger, at det kun er i ganske fa
tilfaelde, at de ikke far dette samtykke fra
patienten. Siden de systematisk har indfgrt
den fagrste opsggende kontakt pa afsnittet,
har det kun drejet sig om 2 ud af 33 patien-
ter.

Fakta om udviklingstiltag




- Deterogsavigtigtatunderstrege, atvial-
tid orienterer patienterne om, at vi kontak-
ter deres pargrende. Og vi far stort set kun
positive reaktioner pa det. Sa kan man godt
sige, at vi udfordrer personalets opfattelse
og anvendelse af tavshedspligten, fordi vi
mener, det er helt afggrende for et godt
pargrendesamarbejde, at vi ser pa mulighe-
derne frem for begraensningerne, pointerer
Lis Ebbesen.

Afsmittende effekt

En af de store sidegevinster ved at bruge
mulighederne i forhold til tavshedspligten
er, at den formelle del af pargrendesamar-
bejdet omkring behandlingsdelen, ogsa er
blevet meget bedre. Det haren afsmittende
effekt.

- Nar vi har gennemfgrt den fgrste opsg-
gende kontakt, kan vi se, at samarbejdet
med pargrende gar godt. Dialogen kommer
hurtigereigang. Detvisersig,atdeter nem-
mere for pargrende at komme i afdelingen,
nar vi har haft telefonisk kontakt fgrst. Jeg
tror, det handler om, at vi nu er mere dbne
og mgder dem pa en anden made, siger Hel-
le Stallknecht.

Fakta om Team Herning

En anden vaesentlig del af kulturskiftet er,
at personalet har faet nye redskaber til at
kommunikere med pargrende.

-Viharudarbejdeten guideline for, hvordan
vi skal kontakte pargrende, og hvad vi kan
spgrge dem om. Vores pejlemarker er, at
den skal vaere enkel, forstaelig og handter-
bar i hverdagen. Det er et meget brugbart
stykke papir, som kun fylder ét A4 ark. Det
giver bade nye men ogsa erfarne medar-
bejdere en tryghed, at de ved, hvad de skal
spgrge om, nar de har den fgrste kontakt
med pargrende, siger Marguerite Weng og
tilfgjer afslutningsvis:

- Vioplever virkelig, at der er sket et skred i
kulturen pa afdelingen. Medarbejderne har
haft en psykologisk barriere, de skulle overi
forhold til at tage den fgrste kontakt til pa-
rgrende. Tidligere var det altid la2gen, som
havde den kontakt, men vi har fundet ud af,
at plejepersonalet godt selv kan ggre det.
For det er ikke sa indviklet. Det handler i hgj
grad om at turde vaere opsggende og vaere
abne over for pargrende - for vi ved, at de
rigtig gerne vil i kontakt med os.







Pa Afdeling 2 pa Psykiatrisk Center i Torshavn pa Faergerne har projektet
a@ndret personalets syn pa bade patienter og pargrende. Ved at fa styrket
dialogen med pargrende, har de ikke l&2ngere kun gje for patienternes syg-
dom. Nu ser de i hgj grad ogsa mennesket bag sygdommen.

Ser mennesket bag

sygdommen

Interview med Iage Karen Haahr, sosu-assistent Sveinbjgrn Olsen og sygeplejer-

ske Eydna Iversen Lindenskov

Pa Fzaergerne har der ikke tidligere vaeret
tradition for systematisk at inddrage parg-
rende i psykiatrien. Men det har projektet
@ndret pa. Nu har personalet hele tiden fo-
kus pa, hvordan de kan bruge samarbejdet
med pargrende, som enressource i detdag-
lige arbejde med patienterne.

- Psykiatrien pa Faergerne har kun eksi-
steret i 40 ar. Og det har tidligere veret
tabubelagt at veere psykisk syg. Men her
har projektet vaeret med til at skabe et gen-
nembrud. Der er kommet mere abenhed
omkring det at vaere psykisk syg bade hos
pargrende og generelt i samfundet, siger
sygeplejerske Eydna Iversen Lindenskov og
fortseetter:

- Men den stgrste forandring er sket i per-
sonalets holdning til at inddrage pargrende
i behandlingsforlgbene. Som medarbejdere
ser vi nu med helt andre gjne pa patienter-
ne, nar vi kender deres livshistorie og ved,
hvad der er gaet forud for indlaeggelsen.
Det har vaeret utrolig givende og tankevaek-
kende at hgre pargrendes fortallinger. Den
viden kan vi kun fa ved at komme i dialog
med dem.

Lzege Karen Haahr nikker og tilfgjer:

-Det er en veaerdifuld viden, som har stor
betydning for, hvordan vi skal behandle pa-
tienterne. Jo bedre vi kender og forstar pa-
tienternes situation, jo mere malrettet kan
vi seette ind med behandlingen. Det Igfter
elt klart kvaliteten af vores indsats.

Rollespil en stor oplevelse

Som en del af projektet gennemfgrte Team
Tdrshavn to rollespil - kaldet walk through,
hvor de spiller konkrete situationer fra
hverdagen pa afdelingen. Teamet optog
rollespillene pa DVD og viste dem for hele
personalegruppen pa storskaerm. Det var
en stor succes, fordi det blev sa klart og ty-
deligt for personalet, hvad der fungerede
og ikke mindst, hvad der ikke fungerede.

- Vi fik nogle kollegaer til at veere med, og
sa spillede vi nogle meget realistiske situa-
tioner fra hverdagen. Vi startede med at
vise en scene med en pargrendesamtale,
hvor pargrende indledningsvis ventede 15
minutter pa lagen. Alle var utrolig pinlig be-
rgrtafatsiddeisituationenogse padetisa
lang tid. Det var virkelig en gjenabner, poin-
terer Eydna lversen Lindenskov.

“Jeg foler mig
meget bedre klaedt pa til at
indga i dialogen med pargrende
nu. | begyndelsen synes jeg, at det
var sveert, men efterhanden som
jeg far mere erfaring i det, sa gar det
bedre. Det er jo et spgrgsmal om at
kaste sig ud i det og sa acceptere,
at man begar fejl undervejs.
Det er den bedste made
at leere det pé."




- Vi viste ogsa en indlaeggelsessamtale,
hvor personalet pa et tidspunkt forlod pa-
tienten og den pargrende, som sa sad helt
alene tilbage i ventevarelset - uden at
der skete noget som helst. Det var ogsa en
staerk oplevelse. Der er ogsa klip, som vi-
ser, hvor meget vi larmer med vores nggler.
Hvordan der bliver smakket med dgre og
savidere. Sma konkrete ting fra hverdagen,
som lige pludselig bliver meget tydelige, nar
de kommer op pa en stor skarm. Det var
meget Iererigt, siger sosu-assistent Svein-
bjarn Olsen.

- Ja.Detblevlige pludselig tydeligt for os, at
der er mange procedurer i hverdagen, som
vi kan og skal @ndre pa. Ofte er det sma
ting, der skal til for at forbedre kvaliteten
vaesentligt. Vi skal bare have gje pa dem.
Det kan vaere svaertien travl hverdag, men
det blev helt klart for alle, da vi sa det pa
storskarmen, understreger Karen Haahr.

Pa afdelingen er de nu i fuld gang med at
@ndre pa de ting.

Havde ingen pargrendepolitik

Inden afdelingen kom med i projektet,
havde de ingen defineret og nedskrevet
pargrendepolitik pd Psykiatrisk Center i
Toérshavn. Men det har de faet. De har udar-
bejdet en pjece til pargrende. De indkalder
alle pargrende til samtaler senest syv dage
efter indlaeggelsen. Og de har udarbejdet
en vejledning til personalet om, hvordan de
skal gennemfgre samtalen.

- Det betyder, at vi nu arbejder mere sy-
stematisk med at inddrage pargrende, end
vi gjorde tidligere. Det har virkelig gjort en
stor forskel. Vi maler Izbende pa, om indsat-
senvirker. Efter hver pargrendesamtale ud-
fylder pargrende et spgrgeskema, sa vi hele
tiden kan se, om vi er pa rette kurs i forhold
til pargrende, og personalet kan se, om der
sker forbedringeriindsatsen over for parg-
rende. Det virker meget motiverende, fast-
slar Eydna Iversen Lindenskov.

Fakta om udviklingstiltag




Opkvalificering af personalet

For Sveinbjgrn Olsen er det ogsa vigtigt, at
personalet er blevet opkvalificeret via ek-
sempelvis en temadag, hvor de havde fokus
pa pargrendesamarbejde, samtaleteknik
og anerkendelse:

- Jeg foler mig meget bedre klaedt pa til at
indga i dialogen med pargrende nu. | begyn-
delsen synes jeg, at det var sveert, men ef-
terhanden som jeg far mere erfaring i det,
sa gar det bedre. Det er jo et spgrgsmal
om at kaste sig ud i det og sa acceptere, at
man begar fejl undervejs. Det er den bedste
made at laere det pa.

- Den mere systematiske tilgang til parg-
rendearbejdet har ogsa betydet, at pleje-
personalet har overtaget mange af de sam-
taler, vi leeger havde tidligere. Men i mange
situationer var det slet ikke lagefaglige
problemstillinger, vi snakkede om. Sa de
samtaler har pargrende nu med plejeperso-
nalet, fordi de er mere kvalificeret til at sva-
re pa de spgrgsmal, som pargrende typisk
har, siger Karen Haahr og tilfgjer:

- Det betyder, at vi bedre kan bruge vores
legefaglige ekspertise pa den behandlings-
maessige del af forlgbene.

Den rgde trad

Teamet er helt enig om, at det systemati-
ske pargrendesamarbejde har haft en stor
betydning for udviklingen i psykiatrien pa
Feergerne.

- Alle medarbejdere har nu mere fokus pa
pargrendesamarbejdet og foler sig ansvar-
lige for at f@gre de forskellige dele af vores
pargrendepolitik ud i praksis. P& den made
har alle fdet et ejerskab til det, og projektet
er virkelig blevet hele afdelingens projekt,
understreger Karen Haahr.

Men det stopper ikke her. Psykiatrisk Cen-
ter er i fuld gang med at udvikle hele deres
organisation. Her er det planen, at erfarin-
gerne fra projektet skal spredes ud i den
gvrige del af organisationen.

-Vierigang med at etablere et pargrende-
team, som arbejder pa tvaers af organisa-
tionen saledes, at man som pargrende far
den samme behandling, uanset om det dre-
jer sig om den abne eller lukkede afdeling.
Pa den made vil vi skabe en rgd trad gennem
hele organisationen, siger Eydna lversen
Lindenskov og tilfgjer afslutningsvis:

- Vi har en stor opbakning for hele vores
gverste ledelse til at fortsaette det imple-
menteringsarbejde, som vi har sat i gang.
Sa derfor kan vi med sikkerhed sige, at det
systematiske pargrendearbejde er kommet
for at blive.




Fakta om Team Tdrshavn
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Pa Gerontopsykiatrisk afsnit G18 i Brenderslev har medarbejderne faet et
nyt syn pa samarbejdet med pargrende. Nu opfatter de pargrende som en
ressource, der er med til at kvalificere behandlingen og plejen af patienterne.
Og det har vaeret med til at fremme arbejdsgleeden og den faglige stolthed.

Nyt syn pa pargrende

Interview med sosu assistent Lis Dam og socialradgiver Pia Dynnes Hansen

At give pargrende, hvad de gerne vil have.
Det har veeret den stgrste udfordring for
Team Brgnderslev igennem projektet.

- Hvis vi gar lidt tilbage i historien, har der
inden for psykiatrien vaeret en tendens til,
at professionelle opfattede samarbejdet
med pargrende som besvaerligt. Pargrende
skulle jo veere der, men vi var ikke ret gode
tilatinddrage dem, fordi vi ikke vidste, hvad
de gnskede, og hvordan vi skulle ggre det,
siger socialradgiver Pia Dynnes Hansen.

Det er sosu assistent Lis Dam enig i:

- Men det ved vi nu. Det betyder, at vi har
faet helt nye gjne pa pargrende, og det har
vaeret medvirkende til at skabe en ny kultur
for pargrendesamarbejdet her pa stedet.
Nu har vi meget mere gje for, hvordan vi kan
inddrage pargrende aktivt og bruge deres
viden om patienterne pa en konstruktiv
made. Og det er saerlig vigtigt for os, fordi
vores patienter er svaert demente, sa vi er
afhaengige af at fa relevante informationer
fra de pargrende.

Forudsatningen for, at medarbejderne
kunne fa en anden tilgang til pargrende-
samarbejdet, var, at de vidste mere om,
hvad pargrende har brug for at vide.

Forbudte fglelser

Derfor startede teamet med at interviewe
pargrende for at afdakke, hvordan de op-
lever at komme pa afsnittet, samt hvilke
gnsker og behov de har i forbindelse med
indlzzggelsen af patienten.

- Jeg vil ikke sige, at vi fik en hel masse nyt
at vide. Det meste vidste vi jo godt i forve-
jen, menden helt store forskel er, at nu blev
vimere bevidste om det, fordi det blev mere
konkret og synligt for os. Der er kommet fo-
kus pa det. Og det ggr en stor forskel, poin-
terer Pia Dynnes Hansen.

- Ja. Deres vaesentligste budskab var, at de
gerne vil ses, hgres og tages alvorligt. De
vil gerne have den samme opmarksom-
hed, som de oplever, at patienterne far. De
vil gerne have, at vi ogsa spgrger dem om,
hvordan de har det. Og at vi ogsa giver os til
at snakke med dem om alle deres tanker og
fglelser. Det blev meget tydeligt for os via
interviewene, papeger Lis Dam og fortsaet-
ter:

- For eksempel gav de udtryk for, at de har
meget brug for at snakke om de forbudte
fglelser, som de kan have i forhold til deres
2gtefzlle eller forzelder. At det er helt le-
galt at blive vred, frustreret og ked af det.

Denne afdakning var med til at abne perso-
nalets gjne for, hvor vigtigt det er at komme
i dialog med pargrende.

Foglte sig ikke kompetente

Den anden del af afdakningen var, at team-
et gennemfgrte en spgrgeskemaunder-
sggelse i starten af projektforlgbet for at
finde ud af, hvor kompetente personalet
folte sig til at indgd i samarbejdet med pa-
rgrende.

Det viste sig, at de fleste medarbejdere op-
fattede pargrendesamarbejdet som vig-
tigt, men de fglte sig ikke kompetente til at
gennemfgre det.

- Kollegaernevidste ikke, hvad de skulle tale
med pargrende om, nar de havde samtaler
med dem. De var usikre pa hvilke emner, de
kunne bringe op, og hvilke de ikke kunne
bringe op. Det betgd ofte, at samtalerne
ikke kom til at dreje sig om de problemstil-
linger, der var vigtige for de pargrende, un-
derstreger Pia Dynnes Hansen.




“.de pargrende
gav udtryk for, at de har
meget brug for at snakke om
de forbudte falelser, som de kan
have i forhold til deres eegtefeelle
eller foreelder. At det er helt
legalt at blive vred, frustreret
og ked af det.”

Og Lis Dam fortseetter:

- For eksempel er vi blevet meget opmaerk-
somme pa, hvor vigtigt det er, at vi holder
fokus pa pargrendes situation, nar vi har
samtalerne med dem. Vi er slemme til hele
tiden at fokusere pa patienterne. Det er
selvfglgelig ogsa vigtigt, men vi er blevet
mere bevidste om, hvor vigtigt det ogsa er
at holde fokus pa pargrende og give dem
mulighed for at snakke om deres egen si-
tuation. Og det gavner ogsa patienten, hvis
deres pargrende har mere energi og over-
skud i hverdagen.

Resultatet af denne afdakning blev, at
teamet satte en masse initiativerivaerk for
at styrke og udvikle samspillet mellem pa-
rgrende og personalet.

Klaeder medarbejderne pa
Teamet har fokuseret pa dels at udarbejde
materialer og tiltag, som har imgdekommet
de gnsker og behov, som pargrende har gi-
vet udtryk for. Og dels at udarbejde mate-
rialer og igangseette initiativer, som klader
medarbejderne bedre pa til at indgd i sam-
spillet med pargrende.

- Vi har blandt andet udarbejdet en parar-
endemappe, som vi nu udleverer til alle pa-
rgrende, vi har kontakt med. Desuden tager
vi den fgrste kontakt til pargrende senest
48 timer efter indlaeggelsen. Her far vi en
indledende samtale, hvor vi prgver at "bry-
de isen” og fa skabt en god kontakt fra be-
gyndelsen af. Der er stadig meget tabu her-
oppe i Nordjylland omkring psykiatrien, sa
det er vigtigt, at vi far aflivet fordomme og
far afmystificeret, hvad det vil sige at vaere
indlagt her pa stedet, siger Pia Dynnes Han-
sen og tilfgjer:

Fakta om udviklingstiltag




- Vi bruger den indledende kontakt til at
orientere pargrende om, at de vil blive kon-
taktetafafsnittets socialradgiver inden for
syv dage og blive indbudt til den fgrste for-
melle pargrendesamtale.

Desuden har teamet gennemfgrt en tema-
dag, hvor hele personalegruppen arbejdede
med at udvikle en dialogguide til den fgrste
formelle pargrendesamtale. Efterfglgende
har teamet udarbejdet guiden, som bliver
flittig brugt af medarbejderne.

- Vi har ved projektets afslutning gennem-
fgrt endnu en spgrgeskemaundersggelse
af, hvor kompetent personalet fgler sig til
at gennemfgre samtalerne. Og den under-
sggelse viser, at medarbejderne fgler sig
bedre klaedt pa nu, fastslar Pia Dynnes Han-
sen.

Fakta om Team Brgnderslev

- Ja. Det har givet dem en tryghed og sik-
kerhed, som smitter positivt af deres selv-
opfattelse. De fgler sig mere kompetente
nu. Og det er dejligt, tilfgjer Lis Dam.

Treenighed

Det er lykkes for teamet at skabe en ny kul-
tur, hvor personalegruppen nu ser pargren-
de, patienter og medarbejdere som en tre-
enighed, der arbejder frem mod de samme
mal — nemlig atinddrage pargrende som ak-
tive medspillerei forlgbet og at give patien-
terne den bedst mulige behandling og pleje.

Det har givet mere tilfredse pargrende
samt mere arbejdsglaede og faglig stolthed
i personalegruppen.
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Pa Team Rigshospitalet har veeret meget optaget af, hvordan de har kun-
net implementere projektets resultater i den daglige praksis. Derfor har de
udviklet enkle og let tilgeengelige arbejdsgange for kollegaerne i hverdagen.

Det har de stor succes med.

Enkle og let tilgaengelige
arbejdsgange

Interview med sosu-assistent Carsten Stahr og socialradgiver Lena Berg

Har du talt med din pargrende i dag?

Det spgrgsmal kan medarbejderne pa det
lukkede akutafsnit 6201 pa Psykiatrisk Cen-
ter Rigshospitalet med sindsro svare ja til.
Det er ikke ensbetydende med, at de dagligt
har kontakt med alle pargrende, men det er
et udtryk for, at inddragelsen af pargrende
er blevet en fuldstandig integreret del af
det daglige arbejde pa afsnittet.

- Jegsynes, atvialtid har haften god og teet
kontakt med pargrende, men vores delta-
gelse i projektet har bevirket, at vi er blevet
meget mere opmarksomme pa at inddrage
dem i behandlingsforlgbet, siger sosu assi-
stent Carsten Stahr og fortseetter:

- Viharudviklet en fast procedure for, hvor-
nar og hvordan vi inddrager pargrende.
Denne systematik i arbejdet har vaeret med
til at lette arbejdsgangen, og ingen bliver
glemt, fordi alle medarbejdere ved nu, hvad
de skal ggre og hvordan.

Socialradgiver Lena Berg nikker og tilfgjer:
- Vi er eksempelvis blevet meget opmaerk-
somme pa vigtigheden af, at vi far etable-
ret den indledende kontakt til pargrende
seneste 48 timer efter indlaeggelsen, og at
kontaktpersonen og en laege far afholdt
en samtale med pargrende inden for seks
dage. Her far de blandt andet udleveret
vores skriftlige informationsmateriale om
forlgbet.

Som en sikring af at det sker, har teamet
indfgrt en tjekliste i VIPS, sa det hele tiden
er synligt for personalet, hvornar de skal
informere, og hvordan de skal samarbejde
med patienternes pargrende.

Ser pargrende som en ressource
Deltagelsen i projektet har skaerpet perso-
nalets syn pa vaerdien af at inddrage parg-
rende som en aktiv del af behandlingen og
plejen af patienterne.

| dag oplever vi pargrende som en vaesent-
lig ressource bade for patienterne og for
0s som personale. De har en unik viden om
patienterne, som vi har meget glade af at
inddrage i vores daglige arbejde med pa-
tienterne. Det er med til at kvalificere vaores
indsats.

- Og pargrende ser ogsa ofte nogle pro-
blemstillinger eller uhensigtsmaessige ma-
der, vi ggr tingene pa. Og det er meget sundt
og leererigt for os, nar der kommer helt an-
dre gjne pa det, som vi gar og ser pa hver
eneste dag. Vi stirrer os nemlig ofte selv
blinde pa det, pointerer Carsten Staehr.

Blandt andet har teamet inddraget en grup-
pe af pargrende aktivt i projektforlgbet. De
har kommenteret forskellige skriftlige ma-
terialer, og de har holdt oplaeg pa en tema-
dag for personalet.

- Selv om vi har faet meget ros af de parg-
rende, sa har de ogsa peget pa eksempelvis
nogle sproglige udtryk, som vi kunne for-
mulere anderledes. Dem har vi efterfglgen-
de rettet, sa vores sprog pa den made er i
overensstemmelse med vores holdninger
og mader at arbejde pa. Det har styrket vo-
res materialer, fastslar Lena Berg.




Personalet klzedt bedre pa
Det overordnede mal med projektet var at
styrke og forbedre samarbejdet mellem
pargrende og personalet. For at na det mal
er det vigtigt, at personalet fgler sig kvali-
ficerede til at indga i samarbejdet. En spar-
geskemaundersggelse blandt afdelingens
personale i starten af projektperioden vi-
ste, at alle opfattede samarbejdet som vig-
tigt, men kun halvdelen ansa sig selv som
vaerende kompetente til det.

- Vi har arbejdet malrettet med at klaede
personalet bedre pa til at indga i samar-
bejdet med pargrende. En del er den bedre
strukturering af arbejdsgangene. Men vi
har derudover udviklet en manual og tjekli-
ste til, hvordan vi afholder pargrendesam-
talerne. Vi har ogsa holdt undervisningsda-
ge, hvorvihararbejdet med atsatte ord pa,
hvad en pargrende er. Vi har diskuteret ram-
mer, veerdier og reaktioner hos pargrende.
Og vi har defineret indholdet i samarbejdet
og afprgvet metoder i at samtale med pa-
rgrende. Det har resulteret i, at personalet
i dag fgler sig meget bedre klaedt pa til at
indga i dialogen og samarbejdet med parg-
rende, siger Lena Berg.

- Ja. Ogvi har vaeret meget opmaerksomme
pa atdefinere konkrete og afgraensede mal.
Det har vaeret vigtigt for kollegaernes ople-
velse af succes, at de hele tiden har kunnet
se, at de lykkes. At de har fdet sma succeser
i hverdagen, pointerer Carsten Stahr.

Fakta om udviklingstiltag




Nyt skriftligt informationsmateriale
Desuden har teamet udarbejdet nyt infor-
mationsmateriale, som er malrettet parg-
rende. Det drejer sig bade om en generel
velkomstpjece til afsnittet og en saerlig pa-
rgrendefolder.

- Disse foldere ligger sammen med patien-
ternes kardex, saledes at medarbejderne
ikke skal til at lede efter dem, nar de skal
bruge det. P4 den made sikrer vi,
at de bliver udleveret hver
gang. Det er endnu et ek-
sempel pa, hvordan vi ar-
bejder med at ggre ar-
bejdsprocesserne sa
enkle og lettilgenge-
lige som muligt, siger
Carsten Staehr.

- Derudover holder

vi abent hus én gang
om ugen, hvor parg-
rende har mulighed
for at komme og fa en
samtale med afdelingssy-
geplejersken eller mig, siger
Lena Berg og tilfgjer:

- Det tilbud bliver ikke brugt sa me-

get, men vi fastholder det, fordi det er vig-
tigt, at muligheden er der. Og sa kan vi jo
habe, at det er et udtryk for, at pargrende
fgler sig godt informeretiforvejen.

Fakta om Team Rigshospitalet

“ vihar veeret
meget opmaerksomme
pa at definere konkrete og
afgraensede mal. Det har vaeret
vigtigt for kollegaernes oplevelse
af succes, at de hele tiden har
kunnet se, at de lykkes. At de har

faet sma succeser i hverda-
gen.

Vigtigt med ledelsens opbakning
Teamet har vaeret meget glade for, at af-
snittet har veeret med i projektet. Projek-
tet har vaeret med til at seette seerlig fokus
pa samarbejdet med pargrende, og det har
haft en stor vaerdi i forhold til medarbej-
derne.

Desuden fremhaver de, at den store ledel-
sesmassige opbakning, som de har faet
hele vejen igennem processen,
har vaeret af afggrende be-
tydning for afsnittet.

- Vores naermeste leder
har vaeret meget en-
gageret i forlgbet. Vi
har faet den ngdven-

dige tid. Og vi har faet
sammenhangende
tid, sa vi har haft mu-
lighed for at fordybe
os i problemstillin-
gerne. Det har varet
n helt afggrende for pro-
jektets succes, siger Lena
Berg.

Og succesen kan blandt andet males
pa, at samtlige tiltag, som teamet fik sat i
veerk under forlgbet, i dag er en integreret
del af hverdagen pa afsnit 6201.




Vil du vide mere?

Organisationer repraesenteret i Styregruppen bag det nationale kvalitetsprojekt om
Pargrende i Psykiatrien

Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse

Danske Regioner

Sundhedsstyrelsen

Dansk Psykiatrisk Selskab

Bgrne- og Ungdomspsykiatrisk Selskab

Faglig Sammenslutning af Psykiatriske Sygeplejersker
Sundhedskartellet

Landsforeningen SIND

Landsforeningen BEDRE PSYKIATRI

Landsforeningen af nuvaerende og tidligere Psykiatribrugere (LAP)
Region Hovedstaden

Region Sjzlland

Region Syddanmark

Region Nordjylland

Region Midtjylland

Center for Kvalitetsudvikling, Region Midtjylland

Links

Danske Regioner: www.regioner.dk
Center for Kvalitetsudvikling, Region Midtjylland, www.cfk.rm.dk

Temahaefte

Yderligere eksemplarer af temahaftet "Pargrende i Psykiatrien” kan downloades
eller bestilles fra www.cfk.rm.dk



