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Patientinddragelsesudvalgets høringssvar vedr. PATIENT OG PÅRØRENDE 
AKTIVERING AF SUNDHEDSFAGLIGT RESPONS. 
 

Patientinddragelsesudvalget er blevet anmodet om at drøfte, ud fra et patient 
og pårørende syn, en ordning hvor patienter og pårørende kan tilkalde et 
sundhedsfagligt team enten ved:  
 
- at patienter og pårørende direkte skal kunne tilkalde et Mobilt Akut Team 
(MAT),  

- eller at patienter og pårørende indirekte skal kunne tilkalde MAT, ved at 
tilkalde en kontaktperson/team, der kan vurdere situationen og tilkalde MAT 
ved behov.  
 
Herunder drøfte fordele og ulemper ved en sådan ordning og forholdet mellem 

patient, pårørende og læge samt kommunikation i og omkring en eventuel ord-

ning. 

 

Tak for muligheden for også at kommentere på det fremsendte NOTAT: PATI-
ENT OG PÅRØRENDE AKTIVERING AF ET SUNDHEDSFAGLIGT RESPONS. PIU er 
alene blevet bedt om at forholde sig til en del af handlingsplan 4 på baggrund 
af et notat af 17.1.2018. 
 
Patientinddragelsesudvalget (PIU) har ikke af tidsmæssige årsager haft en reel 
drøftelse, men har valgt den fremgangsmåde det afgåede PIU har benyttet i 
forhold til afgivelse af høringssvar, dvs. at 2-3 medlemmer har udarbejdet et 
udkast, som derefter er kommenteret skriftligt af de øvrige medlemmer i ud-
valget før det endelige svar er udformet. 
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PIU roser, at der er taget så seriøst fat ved at analysere baggrunden for flere 
dødsfald af meningitis og meningokoksygdom og derefter udarbejdet en 
række handlingsplaner.  
 
PIU erfarer, at der er beskrevet et tilbud, som man regner med at indføre pr. 
1.2. 2018 på afdelinger for voksne på sengeafdelinger. PIU har kun fået over-
ordnet indsigt i indholdet i selve denne ordning.  
Næstformand i PIU Jette Bay er desuden telefonisk oplyst om, at der i proces-
sen indtil nu har været en vis inddragelse af patienter og pårørende. 
 
PIU kritiserer overordnet at: 
- ordningen ikke omfatter pårørende til indlagte børn og unge. 

PIU er i tvivl om den beskrevne procedure alene omhandler pati-
enter med somatiske lidelser eller om dette også omfatter psyki-
atrien. Hvis ikke skal det medtages under vores kritik. 
 

- behovet for denne uafhængige akutvurdering overhovedet opstår, når per-
sonalet ikke tager patienter/pårørendes bekymringer alvorligt, altså når bl.a. 
reel inddragelse, forventningsafstemning og tillid til patient/pårørende ikke er 
en del af kulturen. (Forebyggelse af UTH). 
 
PIU ønsker og arbejder for et sundhedsvæsen med gensidig respekt og tillid 
mellem patienter og sundhedspersonale, samt at PIU oplever dette opståede 
behov for et MET-team, som udtryk for manglende ressourcer til skade for pa-
tienter/pårørende, samt at det er denne problematik, der i stedet bør sættes 
fokus på. 
 

PIU anbefaler, at der også fortsat arbejdes proaktivt og forebyggende på 

dette område for at undgå utilsigtede hændelser, samt at patient-/pårørende-

tilfredshed er i højsædet.  

Vi henviser desuden til LUP Akutmodtagelse 2017, hvor der er opsamlet både 

patient- og personaleerfaringer1
.  

 

PIU konstaterer på baggrund af notatet, at der i udlandet og Region Hoved-
staden allerede er nogen erfaringer med, at patienter og pårørende kan akti-
vere et sundhedsfagligt respons – her direkte eller indirekte kald af MAT mhp. 

                                                      

1 Se flere resultater fra Den Landsdækkende Undersøgelse af Patientoplevel-

ser i Akutmodtagelser (LUP Akutmodtagelse) 2017. 

 

http://email.operate.dk/t/r-l-jrdrfik-kiurkjjdkd-j/
http://email.operate.dk/t/r-l-jrdrfik-kiurkjjdkd-j/
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uvildig vurdering på baggrund af patient eller pårørendes bekymring, som ikke 
er imødegået gennem samarbejde med afdelingens personale. 
Erfaringerne omfatter bl.a. patienter og pårørendes respons på ordningen 
samt personalets reaktioner. 
 
På baggrund af de indsamlede udenlandske erfaringer – som vi ikke mener 
afviger fra danske patient-/pårørendeforhold - med tilkald af et 
sundhedsfagligt team (MAT) supplerer PIU med, at vi absolut kan anbefale 
indførelse af ordningen med tilkald fra patienter og pårørende og anbefaler, 
at der evalueres mhp. at udbrede ordningen til de patientgrupper, der ikke er 
omfattet fra starten. 
 
PIU anbefaler, at patienter og pårørende altid vil kunne aktivere MAT, idet vi 
går ud fra, at kulturen på afdelingerne er, at man altid tager adekvat aktion på 
meldinger fra patienter/pårørende om bekymring iht. beskrivelsen: uvildig 
vurdering på baggrund af patient eller pårørendes bekymring, som ikke er 
imødegået gennem samarbejde med afdelingens personale. 
 
PIU kan se det positive for patient eller pårørende, idet det kan give  
- øget følelse af patientsikkerhed og/eller empowerment 
- mere tryghed ved at patient/pårørende kan få en uafhængig akut vurdering 
på baggrund af deres u-imødekomne bekymringer. 
- at kunne bidrage til at forebygge forværring af egen/patientens tilstand 
- øget kendskab til tegn på skift i den fysiske, psykiske tilstand hos patienten 
selv/den pårørende (patientuddannelse) 
- øget patientoplevelse/-tilfredshed af/med behandlingen 
- fald i klager 
- medvirken til en kultur, hvor der i højere grad efterspørger og lytter til be-
kymringer hos patient/pårørende. 
 
 
Som negativt kan nævnes, at patienter og pårørende i højere grad  
- forventes at skulle overtage de sundhedsprofessionelles ansvar og krav om 
tilstedeværelse især i situationer med lav bemanding/stress hos personalet 
- skal forholde sig til informationer/instrukser (UTH !) i en akut og følelsesla-
det situation 
- skal overkomme at overskride grænser for et tillidsfuldt afhængighedsfor-
hold til sundhedspersonalet 
- fare for øget bekymringsniveau 
 
Organisationen 
- at mulighed for tilkald af MAT bliver mere synligt blandt personalet 
- fald i klager 
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Negativt 
- Der skal anvendes ressourcer på udarbejdelse af tilgængeligt informations-
materiale, supplerende information samt træning af personale 
- situation hvor MAT tilkaldes af patient/ skal håndteres og der skal drages læ-
ring og evt. undskyldes over for patient/pårørende. 
 
 
PIU anbefaler afsluttende at: 
- der i udviklingen, implementering og evaluering af tilbud altid indgår organi-
satoriske patient-/pårørenderepræsentanter i projektet. (Nationale mål for 
sundhedsvæsenet: bedre kvalitet, sammenhæng og lighed i sundhedsvæsenet) 
- der i hele informationsdelen tages vidtrækkende hensyn til opnåelse af lig-
hed i sundhed herunder tilgængelighed iht. FNs Handicapkonvention. 
 
 

 

 
Med venlig hilsen 
 

Patientinddragelsesudvalget i Region Hovedstaden 


