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Patient og parerendepolitik
for Psykiatrien i Region Syddanmark

Forord

Baggrund og kort beskrivelse af indholdet

Siden Region Syddanmark tilbage i 2007 vedtog den farste patient- og pargrendepolitik i psykiatrien
er der arbejdet med at skabe et godt og teet samarbejde med patienter og parerende. Det er bl.a. sket
med etableringen af Psykiatrisk Dialogforum, hvor regionspolitikere og repraesentanter fra patient- og
pargrendeforeningerne drafter aktuelle temaer i relation til udviklingen af psykiatrien i Region
Syddanmark. /

Et andet veerdifuldt tiltag har veeret den gensidige forventningsafstemning, hvis h&ndfaste resultat var
en pjece, der beskriver de forventninger, patienter og parerende kan have til Psykiatrien i Region
Syddanmark. Den tydelige formidling af forventninger er fortsat et vigtigt omdrejningspunkt i
samarbejdet. Det samme er patienter og pargrendes behov for involvering samt konkret og
hverdagsnzer information. Et behov, som behandlingspsykiatrien nu bl.a. forseger at imadekomme
med etableringen af den digitale platform, MinVej.dk. Et redskab, der skal bidrage til at understette
information og dialogen i‘hverdagen. :

Det helt centrale er fortsat menneskene bag systemet — og den direkte en-til-en samtale mellem
medarbejdere, patienter og pararende, understettet af aktiviteter i Psykinfo (Psykiatrisk
Informationscenter). ’

Hvor den farste patient- og parerendepolitik primaert gik pa at styrke rammerne for det gensidige
samarbejde, er fokus denne gang pa at fa politikken omsat til daglig praksis i behandlingspsykiatrien.
Med behandlingspsykiatrien menes bade sengeafsnit og lokalpsykiatrierne.

Det er vigtigt at sikre, at udviklingen af samarbejdet med patienter og parerende sker som et led i den
kliniske dagligdag — koordineret med gvrige strategiske tiltag og projekter. Det betyder, at politikken
leegger op til en raekke aktiviteter og tiltag, som kan understette igangveerende aktiviteter — til gavn for
patient- og pargrendesamarbejdet.
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Det er kombinationen af forskellige tiltag, der er forudsaetningen for yderligere at kvalificere
samarbejdet mellem personale, patienter og pararende i Psykiatrien i Region Syddanmark.

Malgruppen for patient- og pargrendepolitikken er patienter, pargrende, ledere og medarbejdere i
behandlingspsykiatrien samt borgere i Region Syddanmark. Politikken geelder bade for bgrn og
voksne, der er i kontakt med Psykiatrien i Region Syddanmark, herunder ogsa bern af foraldre med
en psykisk sygdom.

Politikkens farste afsnit beskriver ambitionerne med den nye politik. Disse har udgangspunkt i
psykiatriens visioner, vaerdier og mal, udmentet i konkret beskrivelse af de forventninger, patienter og
pararende kan have til Psykiatrien i Syddanmark. Herefter falger en beskrivelse af patient- og
pargrendepolitikkens rammevilkar, i form af de nationale og regionale pejlemaerker, der er sat for de
kommende ars udvikling af psykiatrien.

Politikken rundes af med en beskrivelse af organisering og centrale aktgrer i forhold til patient- og
parsrendesamarbejdet med konkretisering af, hvilke redskaber og aktiviteter, der skal bidrage til
yderligere at styrke samarbejdet med patienter og pargrende — i en proces, hvor der bade males og
folges op pa resultaterne.

Ambitioner med den nye patient- og
pargrendepolitik

Psykiatrien i Region Syddanmark har et godt grundiag for at samarbejde med patienter og parerende.
Samtidig skal vi i feellesskab straebe efter at blive bedre.

Ambitionen er, at denne nye patient- og pargrendepolitik skal medvirke til at skabe forandringer i
Psykiatrien i Region Syddanmark. Vi vil lykkes med at tage et ambitigst skridt i udvikling af
samarbejdet med patienter og pararende, sa vi far en psykiatri, hvor patienternes liv pa
sengeafsnittene og i lokalpsykiatrien er forbedret, fordi:

- Veerdierne bag rehabiliteringsbegrebet og recoverytankegangen implementeret som
fundament for inddragelse af patienter og parerende

- derer skabt flere valgmuligheder og aktive tilbud

- patienter og parerende meget mere markant er inddraget i planlagning og
gennemforelse af behandlingen, herunder at patienterne understgttes ved deres aktive
deltagelse i egen rehabiliterings- og recoveryproces

- der er en kultur, hvor medarbejderne ser et taet samarbejde med patienter og parerende som
en helt ngdvendig forudsaetning for at opna gode resultater

- kompetenceudvikling, dialog og vedholdende ledelsesfokus styrker motivationen til, at vi
omsaetter patient- og parerendepolitikken i den daglige praksis.

Ovenstaende ambitioner for den nye patient- og pararendepolitik er til dels inspireret af de visioner,
vaerdier og mal, som Psykiatrien i Region Syddanmark arbejder efter. Disse er bl.a. fastlagt i Region
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Syddanmarks psyklatrlplan "Fremtidens Psyklatrl”1 i behandlingspsykiatriens virksomhedsgrundlag2

og ledelsesgrundlag® samt i psykiatriens malbillede med de fire overordnede mal om: Kvalitet,
sammenhaeng, tilgaengelighed og effektivitet®.

Ambitionerne bygger pa en tro pa, at kombinationen af faglig specialviden og et anerkendende og
inddragende made med patienten og de pargrende har betydning for den samlede kvalitet af
indsatsen og for resultaterne. De pargrende skal desuden i langt hgjere grad ses som en ressource.
Derfor er det afg@rende, at vi fortsat udvikler samarbejdet med patienter og pararende. Det er nemlig
bade menneskeligt og skonomisk en god investering.

Det strategiske grundlag - mission, vision, mél

og vardier

Der er udarbejdet en samlet psykiatriplan, ”Fremtidens Psykiatri”, for udvikling af Psykiatrien i
Region Syddanmark. Planen er senest revideret efteraret 2013 og den er retningsgivende for de
aktiviteter, der ivaerksaettes i Psykiatrien, herunder ogsa i forhold til nybyggeri og renovering af de
fysiske rammer. 7 V

Den overordnede malseetning i psykiatriplanen er at sikre, at alle borgere med en psykisk lidelse
oplever den hgjest mulige kvalitet, sammenheng ogd tllgaengellghed i behandlingen.

Et andet baerende element i psykiatriplanen er“princippet om, at patienten behandles i lokalpsykiatrien,
teet pa sit hjem, med mulighed for et nzert samarbejde med netvaerket i dagligdagen.

Dette er bl.a. udmgntet i behandllngspsykuatnens virksomhedsgrundlag, "Psykiatrien i
bevagelse”, der beskriver mission, vision og vaardler — understottet af dels et ledelsesgrundlag og i
malbilledet for psykiatrien. :

Mission «

Psykiatrien i Region Syddanmark yder behandling og pleje pa hovedfunktionsniveau, specialiseret
niveau og pa hgijt specialiseret niveau med det formal, at mennesker med en sindslidelse bliver raske
eller sa velfungerende, at de kan leve et vaerdigt liv integreret i samfundet.

' Region Syddanmarks psykiatriplan er senest revideret i efteraret 2013, se link sidst i dokumentet
2 psykiatriens virksomhedsgrundlag gaelder for &rene 2011-2015, se link sidst i dokumentet

? psykiatriens ledelsesgrundlag geelder for arene 2011-2015, se link sidst i dokumentet

* Psykiatriens malbillede er vedtaget i 2013, gaeldende for 2013-2016, se link sidst i dokumentet
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Visioner (uddrag)

Patienter og pargrende skal opleve, at medarbejderne i Psykiatrien i Region Syddanmark mgder dem
individuelt og med empati — og at behandlingspsykiatrien arbejder aktivt for at sikre
afstigmatisering og abenhed omkring psykisk sygdom.

Psykiatrien i Region Syddanmark vil sikre gode og sammenhangende patientforlgb ved at
understatte og udbygge samarbejdet med kommuner, praksissektoren og det gvrige sundhedsvaesen,
ved at samarbejde med patienter og pargrende og inddrage dem i udviklingen af behandlingen — og
ved at varetage patienter og parerendes behov og veere seerligt opmaerksomme pa, at det ogsa
sker, nar patient og parerende ikke er i stand til at samarbejde.

Veaerdier

Behandlingspsykiatrien bygger sin virksomhed pa de feelles nationale veerdier for psykiatri samt pa
Region Syddanmarks borgerrettede og personalemasssige veerdier. De tre veerdisaet supplerer
hinanden og udger fundamentet i den made sygehuset arbejder pa:

Vi viser respekt for patienter og pargrende ved at veere naervaerende og vise forstaelse for deres
behov, gnsker og meninger, og ved at veere i DIALOG og ABENT INDDRAGE dem i planizegningen af
det bedst mulige forlgb. Vi viser ORDENTLIGHED | DET VI GQR OG SIGER, vi lytter, inddrager og
anerkender hinanden, og vi samarbejder.

Vi har RUM TIL FORNYELSE OG BEGEJSTRING, sa vi alle er med til at skabe VAEKST |
FAGLIGHEDEN. Ideer og engagement gar hverdagen sjovere og kvaliteten af arbejdet hajere. Vi tar
blive klogere af patienters og pargrendes oplevelser.

Hver eneste patient og parerende kan maerke, at vi tager ANSVAR. Vi sikrer sammenhzengende
forleb og gode Igsninger i hverdagen.

Det er vores ambition at behandle patienter og pargrende individuelt. Derfor foregar udredning,
behandling og social statte i en atmosfaere af respekt, lydhgrhed og samarbejde.

Det er vores ambition, at patienter og pargrende far den bedst mulige behandling og pleje. Det
kreever, at vi er eksperter pa det psykiatriske felt.

Det er vores ambition, at det skal vaere let at vaere patient og par@rende. Derfor tager vi ansvar for et
sammenhazngende forlgb.

Malbilledet

Som en del af de politisk vedtagne mal for Psykiatrien i Region Syddanmark er der, for perioden 2013-
2016, bl.a. opstillet konkrete mal om, at vi aktivt inddrager patienter og pararende. (jaevnfar note 4
ovenfor). Der er fglgende fire overordnede strategiske temaer i malbilledet:

e Kvalitet

e Sammenhasng
e Tilgeengelighed
o Effektivitet
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Ledelsesgrundlag

Ledelse er en central forudsaetning for at understatte og udvikle medarbejdere, kultur og praksis, s
sygehuset lever op til mission, vision, veerdier og mal. Ledelsesgrundlaget for Psykiatrien i Region
Syddanmark beskriver, hvad ledelse i Psykiatrien i Region Syddanmark indeholder.

Vision og vaerdier i praksis

P4 baggrund af psykiatriens visioner og veerdier er det, som led i udmantningen af den tidligere
patient- og parerendepolitik, formuleret hvilke forventninger patienter og pargrende kan have til
psykiatrien. En klar formidling af de gensidige forventninger er fortsat helt central for et godt
samarbejde.

Nedenfor er de gensidige forventninger og @nsker mellem patienter, pargrende og personale
beskrevet.

Patient

Som patient kan du forvente...

Vi ser mennesket — ikke sygdommen

Hurtig og klar information om, hvad der skal ske, ‘og hvornar.

Orientering om muligheden for radgivning ved Reglon Syddanmarks Patientvejleder
Tildeling af en personlig kontaktperson

Lydharhed over for dine gnsker og forventninger til forlab og behandling

At du bliver aktivt inddraget, hvor det er muligt for dig

Udarbejdelse og udlevering af en behandlingsplan

Skriftlig og tydelig information om sygdom og behandling

Skriftlig og tydelig |nformat|on om behandlingsstedet

Tilbud om undervisning (psykoeducation)

Information om patientforeninger

Samarbejde med dine pargrende — i det omfang du @nsker det.

Tilbud om familiesamtale til dig, der har barn

Samarbejde med din praktiserende leege, hjemkommune og netvaerket omkring dig — med
afszet i dit behov for stgtte.

Vi hjeelper dig bedst, nar du som patient. ..

Samarbejder med sygehuspersonalet — laeger, plejepersonale og andre
Fortzeller os om dine problemer, dine hab og tanker om sygdom og behandling
Forteeller, hvis du bruger andre, fx. alternative behandlere.

Er &ben over for, at dine pargrende inddrages i behandlingen

Melder afbud i god tid, hvis du ikke kan overholde din aftale

Respekterer de regler, der er med til at skabe et sikkert og trygt milje for alle.

Ansvaret for behandling og samarbejde er vores. Vi ved, at du kan veere i en situation, hvor det er
sveert at leve op til vores forventninger. Derfor er ovenstdende ensker og ikke krav.
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Pargrende

Som nzermeste parerende kan du forvente...

e Inddragelse i det omfang, patienten gnsker det

o Kontakt og tilbud om samtale, hurtigst muligt efter opstart af patientforlgb

¢ [nformation om kontaktperson

s Gode fysiske rammer for besgg og samtaler

e Vilytter til din viden og dine erfaringer i forhold til patienten og sygdomsforlabet

e Generel information om sygdom og behandlingsmuligheder

e Information om det konkrete behandlingsforlgb, hvis patienten giver sin tilladelse (hvis der er
tale om bgrn under 18 ar med psykisk sygdom har foreeldre krav pa information)

e Afdaekning af behov for information og stette til bern, segtefaeller eller andre naere pargrende.

o Afklaring af, hvilken rolle du som pargrende kan og vil patage dig i den aktuelle situation

e Tilbud om undervisning (psykoeducation) . /

¢ Information om relevante foreninger

Information om krisehjeelp, tilskud til psykolog m.m.
e Samarbejde omkring udskrivning.

Som pérgrende kan du hjeelpe og statte op om behandlingsforlgbet ved at...

e Samarbejde med sygehuspersonalet ,

e Henvende dig til patientens kontaktperson, hvis du har spergsmal

» Acceptere personalets tavshedspligt — men ogsa vide, at medarbejderne godt kan udtale sig
generelt om psykisk sygdom og behandling

e Veere aben i dialogen. Din viden og erfaring er vigtig i behandlingsforlgbet.

Hvem er pargrende? Det er patienten, der definerer, hvem der er neermeste pararende. Det kan
veere et familiemedlem, en ven, en kollega eller en anden person. | nogle tilfeelde vil patienten og en
pargrende ikke vaere enige om, hvem der er narmeste parerende. Her respekterer vi patientens
pnske.

Nye Nationale og regionale pejlemaerker for
patient- og parerendesamarbejdet

Der er i disse ar et massivt politisk fokus pé& udvikling af psykiatrien i Danmark. Det afspejler sig i en
reekke politiske initiativer, savel pa landsplan, som regionalt.

Nationale pejlemaerker

Pa landsplan har Regeringen i maj 2014 fremlagt en langsigtet plan for udvikiing af psykiatrien,
Ligeveaerd — nyt fokus for indsatsen for mennesker med psykiske lidelser,
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Uddrag af handleplanen®:

Der er behov for en ny tilgang i m@det med borgeren i hele den samlede indsats. Patientforeninger og
Det Etiske Rad har peget pa, at borgere med psykisk lidelse ikke altid bliver behandlet ligeveerdigt og
inddraget i behandlingen af deres lidelse.

Det er veldokumenteret, at borgerens aktive deltagelse er afgarende for en vellykket indsats, det vil
sige afgerende for muligheden for at komme sig.

Indsatsen skal have fokus pa rehabilitering, og at det er muligt at komme sig. Udgangspunktet skal
vaere mennesket frem for diagnosen. Det kraever en helhedsorienteret indsats.

Veerdier som selvbestemmelse, inddragelse, recovery, inklusion og patientens aktive deltagelse skal
udgere fundamentet for indsatsen for mennesker med psykisk lidelse. Disse veerdier skal veere det
naturlige udgangspunkt for det daglige arbejde for og med mennesker med psykiske vanskeligheder
og deres pargrende. Det geelder bade i planlasgningen, tllretteleegge|sen og samarbejdet om indsatser
og forlgb.

En kulturaendring sker ikke fra den ene dag til den anden. Det er et langt seijt traek. Dfet,'stiller store
krav til indsatser pa alle niveauer og omrader, og det er ikke mindst en stor ledelsesmaessig opgave at
prioritere en omstilling og dermed skabe et nyt fokus for indsatsen.

En ligevaerdig behandling ’

Borgere og pararende skal inddrages mere systematlsk i behandlingen, Borgerinddragelse udger et
vaesentligt element i forhold til borgerens recoveryproces. Nar borgeren inddrages i egen indsats og
tilrettelaeggelsen deraf, hgjnes kvaliteten af indsatsen og tilfredsheden hos borgeren @ges. Borgere og
pargrende skal inddrages som ligevaerdige parter i behandlingen.

Pargrendeinddragelse: 7

Pargrende er ofte en overset ressource som ogsa kan spille en vigtig rolle i borgerens proces med at
komme sig. Pargrende kan veere vigtige samarbejdspartnere, der kan give uvurderlig hjselp, og som
pa baggrund af deres seerlige tilknytning har et stort engagement i forhold til borgeren.

Inddragelse af borgere med erfaring.

Mennesker der har gennemlevet psykiske vanskeligheder og har oplevet at komme sig, kan udgere
en unik ressource i indsatsen over for andre mennesker med psykiske lidelser. Internationale
erfaringer viser, at denne stotte fra ligesindede bidrager til borgerens proces med at komme sig.

® Afsnittet er baseret pa forskellige uddrag af regeringens handleplan med szerlig fokus pa patient- og
pargrendesamarbejde.
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Regionale pejlemaerker

Psykiatrien i Region Syddanmark vil anvende regeringens handlingsplan som inspiration i det
regionale arbejde:

“Som regionspolitikere vil vi insistere pa, at det er borgernes trivsel og ensker, der er i centrum. Vi skal
blive langt bedre til at inddrage mennesker med psykiske lidelser og deres pargrende i behandlings-
og stetteforlgbet. Vi skal give borgeren og de péraerende indsigt i og viden om forskellige muligheder,
metoder og bivirkninger. Sa kan de, der kan og vil, tage aktivt stilling til deres behandling og veere
aktive partnere i deres forlgb. Det betyder, at personalet skal have kvalifikationerne og tiden til at
informere patienter og pargrende om behandlingen og metoderne og falge op pé de spargsmal, der
kommer undervejs” Bent Hansen og Carls Holst (Kronik i Politiken 3. april 2014).

Udviklingen af samarbejdet med patienter og pargrende skal ses i taet sammenhaeng med den
udvikling, der er i gang p& sundhedsomradet generelt i disse ar — og som ses udmgntet i Region
Syddanmarks politiske visioner — og i de feelles visioner og aftaler med regionens kommuner.

Sundhedsplan

Sundhedsplanen for Region Syddanmark er vedtaget af Regionsradet i september 2013. Den giver et
bredt indblik i Region Syddanmarks sundhedsplanlaegning ved at redegere for planer, strategier,
politikker og aftaler pa sundhedsomradet.

Sundhedsplanen omfatter en vision for sundhedsvaesenet i Region Syddanmark: ”Du tager ansvar
for din sundhed. Sammen tager vi hand om din sygdom”. Sundhedsvisionen szetter retning pa
regionens sundhedsindsatser og afspejler den centrale tilgang om, at patienten ses om en aktiv
ressource i eget behandlingsforlazb.

Sundhedsaftale

I de kommende ars udvikling af samarbejdet med patienter og pargrende, bliver det helt centralt at
styrke det rehabiliterende samarbejde med borgeren. Dette indgar bl.a. i den politiske vision,
formuleret i den sundhedsaftale, som Region Syddanmark og regionens 22 kommuner samarbejder
om fra 2015-2018. En rehabiliterende tilgang og recovery er ogsa en dagsorden, der er sat pa
landsplan. Et fokus pa rehabilitering betyder, at der ogsa er fokus pa at skabe sammenhaeng i
behandlingsforigbene pa tvaers af regionale og kommunale indsatser.

Sundhedsaftalen har tre hovedmal:

* Sundhed gennem et rehabiliterende samarbejde med borgeren. Vi skal mgde og se borgeren som
en ligeveerdig, aktiv og ansvarstagende samarbejdspartner, der bidrager til og er
medbestemmende i sit eget forlgb. Vi skal inddrage borgerne aktivt — ogsa nar vi treeffer de
overordnede beslutninger om, hvordan vi indretter vores sundhedsvaesen.

» Sundhed for alle. Seerligt udsatte grupper skal have szerlige indsatser. Vi skal give borgere med
psykisk sygdom og socialt darligt stillede borgere samme muligheder for at opna et godt helbred
som andre borgere.

e Sundhed med sammenhaesng. Vi skal tilbyde borgerne forebyggelse, sundhedsfremme,
behandling, rehabilitering og treening, som haenger sammen pa tveers af greenserne mellem
kommuner, sygehuse og almen praksis. Alle parter skal levere det rigtige tilpasset den enkelte
borger/patient pa rette tid og sted. Vi skal teenke helhedsorienteret — ogsa i forhold til
sammenhaengen mellem sundhedsveaesenet, arbejdsmarkedet, de sociale tilbud,
uddannelsessystemet m.v.)
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Rammer for samarbejde, organisering og
aktorer

Patient- og pargrendepolitikken omsaettes inden for de navnte nationale og regionale rammer og den
til enhver tid gaeldende lovgivning. Politikken seetter mal og ambitioner for, hvordan samarbejdet med
patienter og pargrende ber udvikle sig de kommende ar. Samarbejdet foregar pa forskellige niveauer:

e P4 individniveau i dialogen mellem den enkelte patient/parerende og medarbejderen.
e Pa afdelings- og sygehusniveau, hvor den enkelte afdeling tilretteleegger samarbejdet med

patienter og pargrende i den konkrete omsaetning af patient- og pargrendepolitikken, udmentet i
den lokale kontekst. 27

Samarbejde med patienter og pargrende
- centrale aktgrer
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samarbejde med den enkelte patient
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Individniveau

Ledere og medarbejdere er de helt afggrende aktarer i samarbejdet med patienter og paragrende. De
pakkeforlgb, som er indfart for at bidrage til en ensartet hej kvalitet, far betydning for den enkelte
patient, og behandlingsplanen er et helt centralt dokument for samarbejdet med patienten og de
paragrende. Det er i det konkrete mgde pa sengeafsnit og i lokalpsykiatrierne, at medarbejderne aktivt
inddrager patienten og de paragrende og ser det enkelte menneskes @nsker, behov og ressourcer.

Afdelings- og sygehusniveau

Psyk Info (Psykiatrisk Informationscenter)
PsykInfo formidler viden om psykiske sygdomme til alle, der er i bergring med psykiatrien. Psykinfo
har et hovedkontor i Middelfart, som rummer radgivningen — herunder seerligt tilbud til barnefamilier.

Psykinfo bidrager desuden med udvikling af sygehusets psyko-edukation (undervisning om psykisk
sygdom). Bade patient og pargrende har brug for viden om sygdommen for at fa de bedste
muligheder for at udvikle strategier til mestring af sygdommen.

P4 alle Psykiatriske Afdelinger i Region Syddanmark findes en loka! Psykinfo med digital og
papirbaseret information om psykisk sygdom. De lokale Psykinfo'er (i degn savel som i
lokalpsykiatrien) har en professionel psykiatrikonsulent tilknyttet, der sammen med den regionale
ledelse, kommunale medarbejdere, sdvel som patient- og parerendeforeninger samarbejder om
udviklingen af psykiatrien i lokalomradet i bred forstand.

Det er ogsé i dette felt, at de nyansatte medarbejdere med brugerbaggrund kommer til at arbejde og
bl.a. kan bidrage med inspiration til arbejdet, med afseet i deres egne erfaringer. Der er saledes som
noget nyt fra 2014 ansat et antal medarbejdere lokalt, der selv har en brugerbaggrund.

Der kan veere afsnit, der vaelger at oprette egentlige patientrad. Her har man med de nyansatte med
brugerbaggrund en oplagt lokal understattelse i forhold til udvikling af samarbejdet med patienter og
pargrende.

Klinisk Etisk Komité

Region Syddanmark har oprettet en Kilinisk Etisk Komité med fokus pa Psykiatrien. Klinisk Etisk
Komites opgave er bl.a. at drafte konkrete etiske problemstillinger knyttet til behandling og pleje i
psykiatrien. Opgaven er tillige at medvirke til at udbrede en grundig og systematisk metode til at
héandtere etiske problemstillinger i praksis. Dermed kan Klinisk Etisk Komité bidrage til et vellykket
mede mellem patienter, pargrende og Psykiatrien i Region Syddanmark. Alle patienter, pargrende og
medarbejdere kan fa bragt et spargsmail eller dilemma op til draftelse i komiteen og f4 et svar

tilbage med alternative handlemuligheder set i relation til det dilemma, man star i. Komiteen rummer
professionelle savel som tidligere patient og en pararende.

Det politiske niveau
Regionsrad samt Psykiatri- og Socialudvalget

Fastlaegger de overordnede rammer for Psykiatrien i Syddanmark. Regionsradet har eksempelvis
indfart forbedret udredningsret for psykiatriske patienter fra arsskiftet 2013/2014, som led i
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ligestillingen af psykiatri og somatik.

Psyhkiatrisk Dialogforum

Bestar af regionsradspolitikere og repraesentanter fra patient- og parerendeforeninger. Psykiatrisk
Dialogforum er et radgivende og debatskabende forum, der bade forholder sig til patient- og
pararendepolitikken og er et klart udtryk for, at Regionsradets vision om patient- og pararende
inddragelse menes alvorligt.

Patientinddragelsesudvalget

En af de mader hvorpa borgerne kan inddrages i de overordnede beslutninger om psykiatrien i Region
Syddanmark er via det nyoprettede Patientinddragelsesudvalg, der i henhold til Sundhedsloven er
nedsat i hver region fra 2014. Dette udvalg kan bidrage med viden og synspunkter i forhold til den
fremadrettede udvikling af psykiatrien. Regionen ser det nye udvalg som en speendende
samarbejdspartner, der kan give konkrete input om forhold og aktuelle temaer'i psykiatrien.

Sadan nas malet med at sfyrke patient- og
pargrendesamarbejdet

Patient- og pargrendepolitikken seetter ambition og retning for, hvad der skal kendetegne samarbejdet
mellem patienter, pararende og medarbejdere. Region Syddanmark vil have stort fokus pa, at
politikken omszettes lokalt pa alle afsnit i behandlingspsykiatrien. Politikkens intentioner skal afspejles
i medet meliem den enkelte patient/pararende og behandlingspsykiatrien. Udviklingen af samarbejdet
skal derfor ske i forhold til helt konkrete hverdagssituationer.

Politikken skal ogsa kunne genfindes i det samarbejde, der forgar pa det organisatoriske plan, f.eks.
mellem behandlingspsykiatrien og patient- og pargrendeforeningerne.

Forudszetningen for at f4 den nye politik omsat til handling er:

- Ledelsesmasssigt fokus pa de veerdier og kultur, der understotter vaerdierne bag
rehabiliteringsbegrebet og inddragelse

- Vedholdende fokus pa samarbejde og kommunikation med patienter og pargrende pa alle
niveauer i organisationen.

- Kompetenceudvikling.

- Rutiner og arbejdsgange pa sengeafsnit og i lokalpsykiatrien, som omhandler involvering af
patienter og pargrende.

- Udarbejdelse af lokale handleplaner for samarbejdet med patienter og pararende.

- Maling pa udvalgte markerer, der siger noget om intensiteten og oplevelsen af samarbejdet.

- Praksisforskning p4 omréadet.

Det er kombinationen af en reekke forskellige tiltag, der udvikler samarbejdet med patienter og
pargrende i Psykiatrien.
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Vi skal derfor arbejde pa at fa det maksimale udbytte ud af falgende centrale virkemidler i relation til
patient- og pargrende samarbejdet:

1. MinVej.dk
2. En af Os-kampagnen/Pkykinfo
3. Den Danske Kvalitetsmodel

1 ”Min Vej”

En webbaseret interaktiv platform og vejviser for patienter og pararende i Psykiatrien i Region

Syddanmark. Platformen kan bruges af personalet som et vaerktgj til at understette dialogen med
patienter og parorende i dagligdagen. Malet er séledes at fortszette samarbejde med patienter og
pargrende om udvikling af platformen og ikke mindst intensivere igangsaettelsen af den i praksis.6

2 "En af Os - kampagnen” og psykoeducation

Landskampagnen EN AF OS udfordrer de mange fordomme, der findes om psykisk sygdom i
Danmark. Det skal veere lettere at have og leve med en psykisk sygdom — og det skal veere lettere at
blive rask og komme sig efter en psykisk sygdom. Med oplysning, aktiviteter og debat vil EN AF OS
bidrage til, at danskerne bliver mindre usikre, nervese, forbeholdne og afstandstagne — og i stedet
mere abne og imgdekommende over for personer med psykisk sygdom.

En del af indsatsen er ogsa rettet mod medarbejdere i psykiatrien, da undersggelser viser, at
psykiatriens personale ogsa har udfordringer i forhold til at medvirke til at stigmatisere patienterne.

Psykiatrien vil i de kommende &r desuden arbejde pa at udvikle de psykoeducative tilbud til patienter
og pérerende, herunder sa der skabes gget tilgeengelighed og kortere ventetider til tilbuddene.
Desuden skal de psykoeducative tilbud i hgjere grad inddrage patienter og parerendes fortzellinger
om, hvordan de lever med, eller er kommet sig fra deres psykiske sygdom. Psykinfo vil bidrage til at
udvikle disse undervisningstilbud.

Psykoeducation kan bade tilbydes individuelt, i gruppetilbud afholdt af de psykiatriske afdelinger eller
ved henvendelse til Psykinfo. Det er vigtigt ogsa at have fokus pa barn under 18 som pargrende til
foreeldre med en psykisk sygdom. Barn med psykisk syge forzeldre vil ofte veere belastede af
foraeldrenes sygdom og der er et stort potentiale for, at en psykoeducativ indsats virker forebyggende i
forhold til barnenes udvikling af mistrivsel mm.

3. Den Danske Kvalitets Model og Landsdakkende
Undersagelser af Patienttilfredshed

Den Danske Kvalitets Model (DDKM) foreskriver en made at organisere og udvikle kvaliteten i det
danske sundhedsveesen pa. Alle sygehuse i Danmark er akkrediteret efter denne model, saledes ogsa
Psykiatrien i Region Syddanmark. DDKM fordrer, at sygehuset udvikler kvaliteten af sine ydelser ved

® Se MinVej.dk
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at fastlesgge mal, som der systematisk falges op pa. Der findes en del standarder, som direkte eller
indirekte relaterer sig til samarbejdet med patienter og pargrende. De landsdaekkende
tifredshedsundersggelser(LUP) foretages henholdsvis hvert eller hvert tredje ar for at male patienter
og pargrendes tilfredshed med den behandling og pleje, de modtager.

Sammenhang med andre initiativer

Ogs4 initiativer som nedbringelse af tvang og Lige Sund (beskrevet nedenfor) haenger sammen med
patient- og parerendesamarbejdet.

e Nedbringelse af tvang
Ministeren for Sundhed og Forebyggelse og Danske Regioner har i juni 2014 indgaet en
partnerskabsaftale om halvering af tvang i psykiatrien frem til 2020. Der er afsat midler pa
finansloven til konkrete indsatser og Sundhedsstyrelsens task force faiger op pa realisering af
indsatser og milepaele. Udvikling af samarbejdet med patienter og pargrende forventes at
have en positiv effekt i forhold til medvirke til at forebygge anvendelse af tvang. 4
Som et centralt element i Region Syddanmarks partnerskabsaftale om forebyggelse af tvang
samt sygehusets handleplan for tvang indgar ligeledes samatbejdet med patienter og
pargrende. Med sygehusets handleplan lsegges vaegt pa kvaliteten i afholdelse af
eftersamtaler samt forhandstilkendegivelser. 7

e Lige Sund - Strategi for ulighed i sundhed
Som led i arbejdet med strategi for nedbringelse af ulighed i sundhed er iveerksat en raekke
aktiviteter malrettet mennesker med sindslidelser, for at mindSké den store ulighed, dereri
gennemsnitlig levetid for mennesker med sindslidelser (15-20 &r kortere levetid).”

Overordnet plan for implementering af patient- og
pargrendepolitikken

Der er meget stort fokus pa forankring af denne nye politik i den daglige praksis, sé politikken bidrager
til at skabe den gnskede udvikling af samarbejdet med patienter og parerende. Politikken er ikke et
"skuepapir” men retningsgivende og til inspiration i vores handlinger i mgdet med patienter og
pargrende.

Der udarbejdes derfor en overordnet beskrivelse af, hvordan den nye politik skal omszettes i praksis i
Psykiatrien.8 Som optakt til en samlet udrulning etableres der pilotafsnit i alle afdelinger, og en mere
detaljeret plan for implementering udarbejdes pa afdelingsniveau, tilpasset den lokale kontekst.

" Yderligere oplysninger om strategi for ulighed i sundhed p& www.ligesund.dk
® Notat om overordnet implementering af ny patient- og pararendepolitik 2014-2017- se bilag 3
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Opfelgning pa politikken

Den samlede patient- og parerendetilfredshed, der opgeres i tilfredshedsundersagelserne i regi af
Den Danske Kvalitetsmodel, daskker over store forskelle, og selvom tilfredsheden generelt ligger pa et
hejt niveau samlet set, sa er det en kontinuerlig opgave at arbejde for en hgj tilfredshed hos flest
mulige.

Udover tilfredshedsunders@gelserne er der flere andre veesentlige kilder til at opsamle viden om
patienterne og de parerendes tilfredshed og vurderinger af samarbejdet med medarbejdere i
psykiatrien. Patientvejlederfunktionen i psykiatrien udfylder en vigtig funktion i forhold til vejledning til
den enkelte patient og parerende. Det samme ger sig geeldende for Psykinfo (Psykiatrisk
Informationscenter). Bade patientvejlederen og Psykinfo opsamler derudover veerdifuld viden, der kan
anvendes i den Igbende udvikling af psykiatriens ydelser og mgdet med patienter og pargrende.

Som led i den nye patient- og par@rendepolitik vil der blive fulgt op pa vurdering af samarbejdet
mellem patienter, pararende og behandlingspsykiatrien pa flere forskellige mader. En systematisk
opfaigning pé erfaringer og udvikling af samarbejdet afspejler et @get ledelsesfokus pd udvikling af
samarbejdet med patienter og pargrende En del af opfelgningen sker via eksisterende kilder til
information om tilfredshed og kvalitet. Det drejer sig om: 2

e Patient- og foraeldretilfredshedsundersagelser der gennemfares arligt i regi af LUP (Den
Landsdaekkende Undersggelse af Patientoplevelser i psykiatri)

¢ Pargrendeundersggelser der gennemfares hvert tredje ar i regi af LUP, nesste gang i 2016.

o Fokusgruppeinterviews pa afdelinger én gang arligt for at indhente mere uddybende viden om
patientoplevelser end det, der opnas via LUP.

e Tilbagemelding fra Psykiatrisk Dialogforum
o Tilbagemelding fra patientvejlederen
¢ Resultater af akkreditering i regi af Den Danske Kvalitetsmodel

Desuden er det relevant at falge op pa, hvordan medarbejderne i Psykiatrien oplever udviklingen af
samarbejdet med patienter og pargrende.

Omdrejningspunktet for maling af den nye patient- og pargrendepolitiks effekt er en arlig rapport
udarbejdet pa baggrund af ovennaevnte kilder af kvalitativ sdvel som kvantitativ natur. Rapporten
udarbejdes med henblik pa fremlaeggelse for bade ledelse og medarbejdere, Dialogform og Social- og
Psykiatriudvalget, fgrste gang ultimo 2015.

Arbejdsgruppen som har udarbejdet den nye patient- og parerendepolitik forventes at give forslag til
fortsatte initiativer pa baggrund af de opnaede resultater.

Bilag:
1. Kommissorium for arbejdsgruppen vedr. revision af patient- og parerendepolitikken for
Psykiatrien i Region Syddanmark
2. Kort over behandlingspsykiatriens placering i Region Syddanmark
3. Centrale referencer, politikker mm. - regionalt og pa landsplan
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Kommissorium for arbejdsgruppen vedr.
revision af patient- og parerendepolitikken for
Psykiatrien i Region Syddanmark

Baggrund
Som del af psykiatriplanen fra 2007 blev der vedtaget en patient- og parerendepolitik, som bl.a. har
fort til dannelsen af Psykiatrisk Dialogforum.

Der er et stort behov for at revidere denne patient- og pargrendepolitik, s& den kommer til at afspejle
indholdet i eksempelvis DDKM2, Region Syddanmarks sundhedsvision og Sundhedsplanen.
Herudover bar bl.a. virksomhedsgrundlaget for Psykiatrien i Region Syddanmark samt
afrapporteringen fra regeringens psykiatriudvalg indga i arbejdsgruppens arbejde. Det skal ogsa
undersgges, hvordan psykiatrien kommer til at indga i det nye Patientinddragelsesudvalg, som er pa
vej som en falge af en eendring i Sundhedsloven.

Der vil i den nye politik blive sat eget fokus pa parerende som en ressource.

Det nationale gennembrudsprojekt om pargrendeinddragelse i 2008-2009 viste, at de afdelinger, der
har stor fokus pa pargrendeinddragelse, opnar markant hojere pararendetilfredshed i
tifredshedsundersagelser og samtidig er i stand til at skabe en kulturforandring pa afdelingen.

Herudover skal vigtigheden af at have opmasrksomhed pa bem af foraeldre med en psykisk sygdom
fortsat understreges.

Arbejdsgruppens formal
Arbejdsgruppen har til formal at komme med et udkast til en revideret patient- og pargrendepolitik,
e som saetter retningen for aget inddragelse af og bedre samarbejde med patienter og
pargrende i Psykiatrien i Region Syddanmark
« som sikrer en gensidig forventningsafstemning mellem patienter, pargrende og
medarbejderne i psykiatrisygehuset

Politikken skal indeholde:
e Mal, visioner og hensigter med samarbejdet
e Forslag til hvordan malene kan konkretiseres — bade i forhold til det politiske niveau, det
gverste ledelsesniveau og lokalt ude pé de enkelte afdelinger og i lokalpsykiatrien
Rammeme for samarbejdet og forslag til indsatsomrader
o Idekatalog over relevante undervisningstilbud for patienter og parerende
Forslag til hvordan der folges op pa politikken

Det er vigtigt, at politikken bliver et overordnet dokument, som skaber overblik og understotter
igangveerende aktiviteter, handleplaner og politikker.
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Arbejdsgruppens sammensatning

Sygeplejefaglig direktar Ole Ryttov (formand)

1 medarbejder fra psykiatri

1 medarbejder fra barne- og ungdomspsykiatri

1 medarbejder fra gerontopsykiatri

1 medarbejder fra retspsykiatri

Kommunikationskonsulent Lisbeth Falkenberg, sygehusadministrationen

Centerleder Ulla Lindgren, Psykinfo

4 repraesentanter fra Psykiatrisk Dialogforum

Specialkonsulent Karen Andreasen, Psykiatri- og Socialstaben (Sekreteer for arbejdsgruppen)

Arbejdsform
Der forventes 2-3 dagsmader.

Tids- og handleplan
Pa madet i psykiatriens ledelse den 7. januar 2014 blev det besluttet, at den reviderede udgave af
patient- og pargrendepolitikken skal til politisk godkendelse i oktober 2014.

Pa denne baggrund foreslas fglgende tidsplan:

Tidspunkt Handling

Primo februar 2014 Arbejdsgruppen nedsaeties

Februar — april 2014 Udarbejdelse af haringsudkast

10. juni 2014 Haringsudkastet fremleegges i psykiatriens
ledelse

20. juni 2014 Heringsudkastet fremleegges i Psykiatri- og
Socialudvalget

21. juni — 10. september 2014 Haring

23. september 2014 Forslag til revideret patient- og pargrendepolitik
fremlaegges i psykiatriens ledelse

10. oktober 2014 Forslag til patient- og pargrendepolitik
fremleegges i Psykiatri- og Socialudvalget

27. oktober 2014 Forslag til revideret patient- og parerendepolitik
fremlaegges i regionsradet
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Kort over behandlingspsykiatriens placering i Region Syddanmark

@ Psykiatri

@ Borne- og Ungdomspsykiatri
@ Lokalpsykiatri

(O Traume- og torturcenter

@ Psykinfo

@ Retspsykiatri
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Centrale referencer, politikker m.m. - regionalt og pa landsplan

www.psykiatrienisyddanmark.dk

www.MinVej.dk

www.Ligesund.dk

Pixi version af Patient- og pargrendepolitikken: Foreligger primo 2015.

Notat om implementering af den nye patient- og parerendepolitik: Falger

Mal for psykiatrien 2013-2016: http://www.psykiatrienisyddanmark.dk/iwm429421

Region Syddanmarks Psykiatriplan, revision af psykiatriplanen 2013:
www.regionsyddanmark.dk/dwn306798

Psykiatrisygehusets kvalitetspolitik:
http://ekstern.infonet.regionsyddanmark.dk/Files/dokument115672.htm

Virksomhedsgrundlag for Psykiatrien i Region Syddanmark 2011-2015:
http:/finfonet.regionsyddanmark.dk/d4doc/formularer/Upload/2011/09/Psyk_i_beveaegelse_Folder_09091
1_1k_1.pdf#search="virksomheds

Ledelsesgrundlag, sygehusledelsen, juli 2011:
http://infonet.regionsyddanmark.dk/d4doc/formularer/Upload/2011/07/Psyk_i_beveegelse_Ledelse_0807
11_1.pdf

Sundhedsaftalen 2015-2018, Region Syddanmark og de 22 kommuner:
http://www.regionsyddanmark.dk/wm422922

En moderne, aben og inkluderende indsats for mennesker med psykiske lidelser, Rapport fra
regeringens udvalg om psykiatri, oktober 2013:
hitp://sm.dk/publikationer/en-moderne-aben-og-inkluderende-indsats-for-mennesker-med-psykiske-
lidelser-1

Ligeveerd — nyt fokus for indsatsen for mennesker med psykiske lidelser, En langsigtet plan, Mej
2014: http://www.sum.dk/Aktuelt/Publikationer/Ligevaerd-psykiatriplan-maj-2014.aspx



