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RESUME

Formal

Pa baggrund af interview med 26 patienter er det formalet at belyse,
patienternes udbytte ved at have en patientansvarlig laege (PAL), og
hvilke roller PAL har i deres forlgb. Undersggelsens resultater skal
bidrage til at fastholde fokus pa implementeringen af PAL i Region
Hovedstaden.

Tildeling af og information om PAL

Ikke alle patienter kender begrebet PAL eller anvender det om den
laege, de oplever har et saerligt ansvar. Der er hos patienterne et
behov for yderligere information om PALSs rolle, og hvad de
fremadrettet kan forvente af deres samarbejde med PAL. Patienter,
som ikke ved besked om, hvem deres PAL er, kan have en anden
forestilling af, hvem de ser som deres PAL i forhold til det, som er
tilteenkt fra afdelingens side. Iseer patienter med komplicerede
udredningsforlgb har et behov for en PAL tidligere i deres forlgb.

PAL giver vardi for patienten
Patienterne peger pa tre omrader, hvor PAL gar en positiv forskel i

deres forlgb og giver dem tryghed og tillid i kontakten med hospitalet.

Patienterne oplever, at det giver vaerdi i deres forlgb, ndr PAL:

» Erkontinuerlig til stede i deres forlgb
» Skaber overblik og sammenhaeng
« Samarbejder pa tveers af afdelinger, hospitaler og sektorer

Kontinuitet og relationen til PAL
Patienterne vaerdsaetter, nar PAL er gennemgaende i deres forlab, og
at de primaeert ser PAL. Som minimum gnsker de, at se PAL til svar pa

starre undersggelser og ved vigtige samtaler. Patienterne accepterer,

at PAL ikke altid er til rAdighed i deres forlgb, men de vil gerne vide
besked pa forhand, hvis de ikke skal se PAL til fx samtaler i
ambulatoriet. Kontinuiteten medvirker til, at PAL er opdateret pa
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patientens situation og kender personen bag patienten. Dette er
trygt og tillidsskabende og gar, at patienten abner op i samtalen.

Patienterne ser PAL som et fast holdepunkt i deres forlgb, ogsa nar
de er hjemme, da det er trygt, at de har kontaktmulighed til PAL, hvis
der er forveerring i sygdommen eller ved spgrgsmal.

Overblik og sammenhang i patientforiab

Nar PAL udfylder rollen som tovholder og koordinator for
patienternes forlgb, har de vished for, at én lsege tager ansvaret, sa
de ikke selv skal sikre sammenhang i et komplekst system.

Patienterne oplever tryghed ved, at PAL orienterer om den
forventede plan for forlgbet, da det giver et overblik og ro at kende
naeste trin. Modsat skaber det utryghed, nar patienter oplever, at
planen, som PAL har lagt, ikke efterleves pa andre afdelinger.

Et team af faste sygeplejersker omkring PAL kan understatte
patienternes oplevelse af overblik og sammenhaeng.

Nar PAL samarbejder pa tvaers

Det giver veerdi for patienterne, nar PAL koordinerer og skaber
sammenhaeng pa tveers af afdelinger, hospitaler og sektorer. Det
giver tryghed, mindre usikkerhed, og patienterne oplever ikke at
veere ‘tabt mellem afdelinger. Patienterne peger pa fire forskellige
roller, som PAL kan indtage i dette samarbejde (figur 1 side 22).
Rollerne er: PAL som koordinator for samarbejde, PAL som
ressourceperson, PAL der henviser til ny udredning, og PAL der
bygger bro pa tveers af sektorgraenser.

Input til den videre implementering

Pa baggrund af rapportens resultater giver KOPA en reekke
anbefalinger til den videre implementering af PAL i Region
Hovedstaden (side 27).
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INTRODUKTION




Baggrund og formal
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Danske Regioner har i samarbejde med Sundheds- og Aldreministeriet
og en reekke gvrige organisationer besluttet, at patientansvarlig leege
(PAL) skal implementeres pa alle danske hospitaler.

| 2017 udkom Hvidbog for den patientansvarlige lzege, der satte
rammen for PAL. Hvidbogen beskriver, at PAL skal sikre, at patienter
oplever, at én navngiven leege tager det overordnede ansvar for deres
samlede udrednings- og/eller behandlingsforlgb. Region Hovedstaden
har udarbejdet en regional vejledning, som yderligere sazetter rammen
for PAL i regionen.

Det overordnede formal med PAL er at give patienten en oplevelse af
sammenhaeng, koordinering og tryghed. PAL skal ogsa koordinere pa
tveers af afdelinger, selvom PAL ikke er fagligt ansvarlig ud over eget

speciale eller egen behandling. Derudover skal PAL bl.a.
understatte patient- og parerendeinddragelse og fremdrift
i patientforlgbet, sd ungdig ventetid undgas.

Tildeling af PAL

Patienter skal have tildelt PAL, hvor det er fagligt relevant, dvs.
ved mere komplekse og laengerevarende og/eller tvaergdende
forlgb. En patient kan kun have én PAL ad gangen, men der kan
godt veere flere lseger med behandlingsansvar. Derfor skal
afdelingerne udpege, hvem der er PAL for patienten, nar
behandlingsforlgb gar pa tvaers af afdelinger og/eller hospitaler.



Baggrund og formal

Region Kompetencecenter
Hovedstaden for Patientoplevelser

Implementering af PAL | Region Hovedstaden

Region Hovedstaden har nedsat en styregruppe for
implementeringen af PAL i regionen. Styregruppen bestar af en
vicedirektar fra hvert hospital, en patient- og pararende-
repreesentant samt direktaren for Center for Sundhed som
formand.

Med udgangspunkt i faelles beslutninger og principper vedtaget af
styregruppen er ansvaret for implementering af PAL lagt ud til de
enkelte hospitaler. Fra hvert hospital har en implementerings-
konsulent deltaget i en tvaergdende implementeringsgruppe, som
har refereret til styregruppe for PAL i Region Hovedstaden.

Styregruppen besluttede i januar 2019 at gennemfgre naerveerende
interviewundersggelse af patienternes oplevelser med PAL
i regionen for at understotte implementeringen.

Formalet med undersogelsen

Undersggelsens resultater og formidlingen heraf skal bidrage til at
motivere regionens hospitaler og afdelinger og fastholde fokus pa
implementeringen af PAL. Herunder er formalet at belyse:

Patienternes oplevelser med PAL
o Ved patienterne, at de har en PAL?
o Hvilken rolle udfylder PAL i patienternes forlgh?

* Patienternes udbytte af at have PAL
o Giver PAL vaerdi for patienterne, og oplever de
kontinuitet og tryghed?



Materiale og metode

Patienter og parerende i undersogelsen

Fokus er at undersgge patienternes udbytte af at have en PAL,
derfor er kun patienter, der har faet tildelt en PAL, udvalgt som
interviewpersoner. To af interviewpersonerne er foreeldre til barn.
Ved to interview deltog patienters aegtefeeller. Deres udsagn indgar
pa lige fod med patienternes udsagn.

Dataindsamling

Dataindsamlingen har vaeret opdelt i to faser. Mellem faserne blev
forelgbige resultater praesenteret ved mundtlige oplaeg pa
hospitalerne.

Dataindsamlingen i fase 1 foregik april-juni 2019, hvor de fgrste 14
interview er gennemfgrt som telefoninterview. De 12 interview i fase
2 foregik august-december 2019. Interviewene er som
udgangspunkt gennemfart ved et fysisk magde med patienterne.

Undersogelsens datagrundlag
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To interview er efter patienternes gnske gennemfgrt som telefon-
interview. Ved de fysiske mader blev patientens udrednings- og
behandlingsforigb tegnet som en forlgbsrejse, der illustrerer centrale
tidspunkter og situationer med det formal at hjeelpe patienterne til
at beskrive forlgbet fra start til slut med saerligt fokus pa overgange
mellem afdelinger internt og mellem hospitaler.

Interview og analyse

Interview er valgt som metode for at have en eksplorativ tilgang til
emnet og f& uddybende viden om og indsigt i patienters oplevelser
med PAL. Interviewene siger ikke noget om udbredelsen af PAL.

Interviewmaterialet er analyseret via en meningskondenserende
proces, der strukturerer temaer og nuancer pa tvaers af patienternes
udsagn. Citater fra patienter underbygger nuancer i patienternes
oplevelser i resultatafsnittet.

Undersggelsen er baseret pa individuelle interview med 26 patienter (13 kvinder og 13 maend).

Patienterne er rekrutteret fra samtlige hospitaler i Region Hovedstaden inklusiv Psykiatrien (Rigshospitalet undtaget*).
Patienterne har faet tildelt en PAL pa falgende afdelinger: hjertemedicinsk, gastro-kirurgisk, onkologisk, kardiologisk,
medicinsk/lungemedicinsk, nefrologisk, neurologisk, peediatrisk, bgrne- og ungdomspsykiatrien samt speedbgrnspsykiatrien.
Patienterne daskker et bredt udsnit af afdelinger inden for forskellige specialer.

Patienterne har alle faet tildelt PAL i ambulante forlgb, som pa interviewtidspunktet var deres primaere tilknytning til
hospitalet/psykiatrien.
Omkring halvdelen af patienterne har haft akutte og/eller planlagte indlaeggelser.

En del patienter har haft overgange mellem afdelinger og hospitaler i deres forlgb, hvor nogle ligger forud for tildelingen af PAL.
Flere patienter har samtidige ambulante forlgb pa forskellige afdelinger.

Rigshospitalet har i perioden gennemfart feedbackmader blandt 45 patienter og 16 pararende og indgar derfor ikke i undersagelsen. Se mere pa:



https://patientoplevelser.dk/pal/feedbackmoeder
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RESULTATER




Rapportens fire temaer

De folgende afsnit ser naermere pa patienternes oplevelser inden for fire temaer:

Tildeling af og information om PAL

Kontinuitet og relationen til PAL

Overblik og sammenhang i patientforlagb

Nar PAL samarbejder pa tveers




Tema 1.
Tildeling af og information om PAL




Tildeling af og information om PAL

, , Den lzege, jeg havde i ambulatoriet, havde
selvfglgelig nogle tanker omkring
behandlingsplanen, men som
udgangspunkt rettede hun ligesom ind
efter det, PAL havde skrevet. Sa jeg folte, at
PAL var hovedansvarlig.

- Patient

PAL eller lege med sarligt ansvar?

Stgrstedelen af de interviewede patienter oplever at have én fast
leege, som tager et seerligt ansvar for deres forlgb. Enten har
patienterne faet direkte besked om, at én laege er deres
ansvarlige laege, eller ogsa er det patienternes egen vurdering af,
hvem der har et szerligt ansvar. Nar patienterne selv vurderer,
peger de ofte pa laegen, der er gennemgaende ved deres besag,
og som de forventer, skal fglge dem fremadrettet. Det er langt fra
alle patienter, der kender begrebet PAL og anvender det om
lzegen, de oplever har et saerligt ansvar.

Patienternes forstaelse af den rolle, som den ansvarlige laege og
PAL har, er den samme og afhaenger ikke af patienternes
kendskab til begrebet PAL. | det efterfglgende saetter vi derfor
lighedstegn mellem en laege med saerligt ansvar og PAL.
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, , Han [PAL] forklarede ogsa, hvordan
arbejdsgangene var, og hvordan de
kommunikerede rundt i systemet og
hvilke konferencer, jeg ville komme op
pa. Fra starten af var han meget
informativ, hvilket jeg havde brug for.

- Patient

Manglende information om PALSs funktion

Uagtet om patienterne anvender begrebet PAL, har flertallet et
behov for at fa yderligere information om den ansvarlige laeges
rolle, og hvad patienten fremadrettet kan forvente af deres
samarbejde.

Patienter, som er informeret om PAL, har ofte faet en kort
mundtlig orientering og evt. kontaktoplysninger (fx visitkort) med
navnet pd PAL og eventuelle sygeplejersker, som indgar i et team
med PAL. De feerreste har faet fyldestgarende information om,
hvilket samarbejde patienten kan forvente, fx hvornar de kan
forvente at se PAL, og i hvilke situationer de vil mgde andre laeger
eller sygeplejersker. Det giver patienterne tryghed at veere
informeret om, hvilken rolle den ansvarlige leege har i deres forlgb,
og hvilke @vrige lseger der erinvolveret.
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Tildeling af og information om PAL

, , PAL pa Onkologisk Afdeling har mere det
overordnede blik pa nogle af tingene, og PAL
pa Gastroenheden er mere fokuseret pa det
kirurgiske. Det har fungeret rigtig godt at have
haft begge at kunne snakke med.

- Patient

Ikke tydeligt for patienten, hvem der er PAL

Nar patienterne ikke har talt med personalet om, hvem der er
deres PAL eller ansvarlige leege, kan det resultere i divergerende
opfattelser fra patienternes side i forhold til, hvem de ser som
PAL, og det som er tilteenkt fra personalets side. Hvidbogen for
PAL beskriver, at det skal tydeliggares over for patienten, hvem
der er deres PAL, og det er kun muligt at have én PAL.

Patienterne oplever i flere tilfelde at have to laeger pa forskellige
afdelinger, som de begge betragter som deres PAL. Patienterne
ser det dog ikke som et problem, da lzegerne hver iszer er
ansvarlige for forlgb, som patienten oplever som adskilte. Et
andet eksempel ses i et patientforlgb, hvor to afdelinger arbejder
teet sammen om patienten. Patienten betragter den ansvarlige
lzege pa den ene afdeling som sin PAL, mens PAL i realiteten er
den ansvarlige laege pa den anden afdeling. Personalet har
saledes ikke vaeret tydelige omkring, hvem der er PAL, men
patienten oplever ikke, at det er problematisk

Region Kompetencecenter
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PAL bor tildeles tidligere i forleb

De fleste patienter er pa tidspunktet for interviewet i en fase

i deres forlgb, hvor de folges ambulant, og PAL er tildelt i dette
forlgb. Nogle patienter vurderer, at PAL er tildelt for senti deres
forlgb. | udredningsfasen er der ofte mange skift mellem
afdelinger og forskellige hospitaler med meget forskelligt
personale involveret. For patienterne kan det vaere forvirrende og
ukoordineret, at der ikke er én ansvarlig, som samler trddene

i den forste del af deres forlgb og orienterer om, hvad de kan
forvente fremadrettet.

13



Tema 2:
Kontinuitet og relationen til PAL




Kontinuitet og relationen til PAL

, , Selvom han [PAL] ser mange patienter, sa har
jeg en fglelse af, at jeg er i centrum, og at han
husker alt. Nar det er den samme [lsege] hver
gang, giver det mig sikkerhed for, at der er styr
pa mit behandlingsforlagb. Han skal ikke stille
de samme spargsmal, og han fortsaetter fra,
hvor vi slap sidst. Det giver en anden ro og er
konstruktiv tid, hver gang jeg er der.

- Patient

Patienterne moder ofte PAL ambulant

Patienterne oplever i hgj grad kontinuitet ved de ambulante
besgg, da de oftest mader PAL, og de betragter PAL som en
gennemgaende figur i deres forlab. Flere patienter har PAL
tilknyttet som den eneste laege, de ser. Det er betryggende for
patienterne, nar det er PAL, de mader ved svar pa starre

undersggelser som fx svar pa kontrolscanninger i forhold til kraeft.

Ingen af de interviewede patienter har mgdt PAL, som de har
tilknyttet i ambulatoriet, under planlagte eller akutte indlaeggelser
pa samme hospital. Det bliver ikke problematiseret fra
patienternes side, at de mgder nye laeger under indlaeggelse.

PAL kender forlgb og ser helheden

Nar PAL er gennemgaende i patienternes forlab, oplever de, at
PAL er opdateret pa deres forlab. Patienterne saetter pris p4, at
de kan starte samtalen, hvor de slap sidst, og ikke skal fortzelle
‘alt’ igen. Det giver oplevelsen af en konstruktiv brug af tiden
sammen. Patienterne ser det i hgj grad som en fordel, at PAL

Kompetencecenter
for Patientoplevelser

Region
Hovedstaden

, , Nar du eri et system, og du hele tiden mader
nye mennesker, s er de jo sgde nok, men du
opgiver bare lidt. Du kommer ligesom til at
vaere en brik i nogle andres haender. Nar det
er den samme person, du mader, s udvikler |
en samhgrighed omkring sygdommen, som
fales sund. Jeg eri trygge hander.

- Patient

fysisk kan se forandringer i sygdommen siden sidst fremfor blot
at leese om historikken i journalen. Patienterne oplever, at
kontinuiteten medvirker til, at PAL kender dem som person. PAL
ved, hvordan samtalen med patienten skal gribes an, og PAL
kender mennesket bag patienten og kan fx tage hgjde for deres
sindstilstand. Patienterne vaerdsaetter ligeledes, nar PAL
genkender pargrende og har bedre kendskab til patienternes
baggrund og gvrige liv.

Kontinuitet giver tryghed og tillid i relationen

Det er trygt og tillidsskabende for patienterne, at PAL er
gennemgaende i deres forlgb. Tillid i relationen med PAL viser sig
ved, at patienterne kan abne op i dialogen og tilkendegive, hvad
der bekymrer dem, og det mindsker usikkerhed ved svaere
samtaler. Patienterne giver udtryk for at det giver en mere
personlig kontakt og en afslappet samtale. Det viser sig ogsa
ved, at patienterne har stor tiltro til PALs faglighed.
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Kontinuitet og relationen til PAL
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Den mellemliggende periode er for lang. Det
ville veere rart, hvis jeg kunne ringe til ham
[PAL] og sige: ‘Jeg far mere og mere ondt og
tager flere piller for det samme, kan det veere
rigtigt?’ Tre maneder er lang tid, men hvis jeg
kunne ringe, sa ville jeg fale mig mere tryg.

, , Kommer der et eller andet, som jeg er
tvivlende overfor, sa kan jeg skrive og
forvente at fa svar, sa snart det er
muligt. Det giver bare en enorm tryghed
og sadan et sikkerhedsnet for mig, sa
jeg faler mig lidt mere pa sikker grund.

- Patient

Kontaktmulighed mellem besog giver tryghed

Det er trygt for de patienter, der mellem besgg har mulighed for at
kontakte PAL eller afdelingen enten telefonisk, via mail eller via
Min Sundhedsplatform. Det giver patienterne sikkerhed og ro, at
de hurtigt far svar pa spegrgsmal fra en fagperson uden at skulle
vente til naeste konsultation. Nar det er faste sygeplejersker i
teamet eller afdelingens sekretaerer, som patienterne kontakter,
kan de ofte hjaelpe eller give svar, som de afstemmer med PAL.
Ellers er det oplevelsen, at de far PAL til hurtigt at vende tilbage
med svar. Patienter er generelt trygge ved at fa svar fra
sygeplejerskerne, da patienterne har tiltro til, at de kender
patienten og forlgbet godt.

Patienter, som kan skrive direkte til deres PAL, er tilbgjelige til at
gare dette fremfor at tage deres spergsmal til de faste
sygeplejersker, hvis ventetiden i telefonen er lang.

- Patient

, , Han [PAL] vendte behandlingsmuligheder
med et team pa et andet hospital. Vi havde
overvejet at bede om en second opinion,
men sa sagde han, at han havde vendt det
med andre laeger, og sa taenkte vi: ‘OK, han
har jo sine faglige sparringspartnere’. Det var
faktisk meget dejligt at hare.

- Patient

Patienter, der kommunikerer direkte med PAL pr. mail, har stor
glaede af det fx i forhold til justeringer af medicin, hvor det
opleves som tidsbesparende for patienterne, at de ikke skal
komme til jaevnlige kontrolbesgg.

Mulighed for second opinion

Patienter, der kun mader PAL under deres ambulante besgg, kan
have en bekymring for, om PAL bliver fastlast i forstaelsen af
deres sygdom. De kan vaere nervgse for, om der mangler en
second opinion pa deres situation og vil gerne forsikres om, at de
modtager kompetent behandling. Denne forsikring far
patienterne fx, nar PAL italesaetter, at patientens situation
droftes pa konferencer, eller at et team af laeger fra andre
hospitaler er med til at traeffe beslutninger om fx diagnose eller
behandlingsmuligheder.

16



Kontinuitet og relationen til PAL | [EETR s e

, , Jo mere bekymret du er, jo mere vigtigt er
det, at det er en leege, du kender godt, fordi
de ved, hvordan de skal kommunikere, nar
jeg er bekymret. De kan berolige mig og kan
sige, at det er vigtigt, at du ger sadan.

- Patient

Patienten vil vide, nar de ikke skal se PAL

Det kan vaere vanskeligt at f& en tid hos sin PAL til hvert besgg pa
hospitalet. Der er udbredt forstaelse for, at patienterne ser andre
leeger, og at PAL ikke altid er til rAdighed i det ambulante forlgb.
Det er lettere for patienter at acceptere konsultationer hos andre
leeger, hvis de oplever at modtage kompetent behandling. Nar
patienternes sygdomsforlgb er i en stabil periode med en fast
plan for fx medicinering, er det ogsa lettere at acceptere, at PAL
ikke altid er til stede.

Patienterne ser det som en fordel, hvis de far besked om, hvilken
lzege de skal se til det neeste ambulante besgg. En arsag er, at
det for nogle patienter kreever en anden forberedelse fra deres
side, hvis det er en lzege, de ikke har set fgr. Blandt patienter,
som udelukkende har set PAL til ambulante konsultationer
gennem en arraekke, giver flere udtryk for, at de hellere udskyder
deres konsultation, hvis de far besked om, at PAL er fraveerende.
Dette haenger bl.a. sammen med, at de er utrygge ved at magde
lzeger, der ikke kender historikken og som maske vil zendre i
behandlingsplanen udenom PAL.
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Tema 3:
Overblik og sammenhaeng i patientforlab




Overblik og sammenhang i patientforlab
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, , Nar der zendres pa behandlingen,
s4 er det vigtigt, at vi taler om,
hvad vi kan forvente eller habe p4,
eller hvad vi gar, hvis det ikke sker.

, , Hvis der er én pa hospitalet, der har et
overordnet ansvar for patienten, sa folger
de fx op, hvis ikke du har faet svar. Nar
du har en PAL, sa er der én, der i sidste
ende siger: ‘Okay, hvordan far vi det her
til at haenge sammen’.

- Patient

PAL som tovholder

Nar PAL agerer tovholder, giver det patienterne oplevelsen af, at
der er styr p& deres forlab. Patienterne ser det som en fordel, at
kun én leege falger op og leegger planer, da der heri ligger en
sikkerhed for, at de folges. Det giver patienterne overblik, nar PAL
fx samler op pa kontakter med evrige laeger pa afdelingen, hvis
de ikke ser PAL til hvert besgg.

Patienter ser det som en fordel, at PAL har en samlende funktion
i forhold til undersagelser og prgvesvar fra andre afdelinger. Det
giver patienterne ro og sikkerhed, nar de ikke selv skal sikre
opfelgning og koordinering i et komplekst system.

PAL ses ofte som den, der sikrer overblik over det primeere
sygdomsforlgb. | forhold til sygdomsforlab, der ikke direkte er
relateret til PAL, er det ofte tilstraskkeligt for patienterne, at PAL
er orienteret. Der er ikke en forventning fra patienterne om, at
gvrige forlgb draftes med PAL, da de ofte ser forlgbene som
adskilte.

- Patient

, Jeg skulle have en knzeoperation og
havde min hjertemedicin med. Det
farste, lzegen gear, er at lave om pa min
medicin. | panik forseger jeg at fa fat i
leegen, som jeg betragter som min faste
lsege, for at fa hende til at sige: ‘Nej der
skal ikke aendres i medicinen’.

- Patient

Forventet plan for forleb giver tryghed

Patienterne vil gerne informeres om det forventede
behandlingsforlgb. Det er vigtigt for dem bade at kende til savel
det naeste trin som den overordnede plan pé leengere sigt. Nar
patienterne oplever, at PAL tager ansvar for at orientere om, hvad
de kan forvente i deres forlgb fremadrettet, giver det ro og
tryghed for patienterne. Modsat udtrykker patienter, der ikke far
tilstraekkelig information om den forventede plan, at de oplever
en usikkerhed i ikke at vide, fx hvilke behandlingsmuligheder der
er, hvis der er forveerring i sygdommen.

Manglende koordinering med PAL giver utryghed

Det giver utryghed for patienterne, hvis de oplever at planen, som
PAL har lagt, ikke falges pa avrige afdelinger. Hvis beslutninger,
der er truffet og indfgrt i journalen, ikke overholdes, og nye leeger
ikke koordinerer aendringer i behandlingsplanen med PAL, er det
patienternes oplevelse, at det fx kan fagre til uhensigtsmaessig
justering af medicin.
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Overblik og sammenhaeng i patientforlgb | [EETR s e

Team omkring PAL bidrager til overblik og sammenhang

Nar faste sygeplejersker udger et team sammen med PAL, kan
det set fra patienternes perspektiv vaere med til at skabe
overblik og sammenhaeng i deres forlgb. Det understgttes af, at
der er god kommunikation mellem sygeplejerskerne og PAL om
patienten. Det er der fx, ndr information gér fra sygeplejerskerne
og videre til PAL, eller nar sygeplejersken far PAL til at ringe til
patienten efter en konsultation hos sygeplejersken.

Det giver yderligere veerdi til teamstrukturen, nar patienter
oplever, at PAL og sygeplejersken supplerer hinanden, fx hvis
sygeplejersker har et andet blik pa patientens situation. En
patient fortaeller fx, at sygeplejersken havde andre
kommunikative egenskaber, der sikrede, at teamet ndede hele
vejen rundti forhold til patientens bekymringer om sygdommen.

, , | weekenderne var der et problem, for der havde vi ikke
de faste laeger. Der fik vi en ny diagnose hver dag. Der
kom fx en kl. 23, som sagde, at min datter havde en
sygdom, der var meget alvorlig. Jeg kan huske, at jeg
ringede hjem til min mand midt om natten. Naeste
morgen kom der en anden, der sagde, at det ikke var
stofskiftet, men i stedet for var det hjertet. S& vi laerte,
at nér de faste lseger ikke var der, sa skulle vi ikke lige
tage det alvorligt.

Kontinuitet i de sygeplejersker, der indgar i et team med PAL,
understatter patienternes oplevelse af sammenhaeng, nar
patienten mader andre laeger. Her ser patienterne det som en
fordel at én kender patientens historik, hvis bade sygeplejerske
og leege er med ved konsultationerne.

N&r PAL er fravaerende - Parorende
| PALs fravaer kan der opsta manglende koordinering og overblik

for patientens forlgb, hvilket kan opleves som frustrerende og

utrygt for patienter og pargrende. Et eksempel er

uoverensstemmelse i den information om mulige diagnoser, som

forskellige lseger giver. Pargrende kunne i dette tilfselde gnske sig,

at PAL var koordinerende for, hvilke udmeldinger som blev givet.
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Nar PAL samarbejder pa tvaers

PAL koordinerer og skaber sammenhang
Set fra patientens perspektiv har PAL en
vigtig rolle i at koordinere og skabe
sammenhaeng for patienterne pa tvaers af
afdelinger, hospitaler og sektorer. Det giver
tryghed, sikkerhed, og patienterne oplever, at
der er et godt samarbejde mellem parterne i
deres forlgb.

PALs samarbejde pa tveers er ikke altid
synligt for patienterne. Nar parterne ikke
samarbejder, og patienten selv skal bruge tid
pa at komme videre i systemet eller folge op
pa undersegelser, giver det ofte anledning til
at patienterne gnsker ,at PALs spiller enrolle i
samarbejdet pa tvaers,

Patienterne peger pd, at PAL kan indtage
forskellige roller i samarbejdet pa tvaers, der
giver veerdi for dem som patient (figur 1).

| den efterfglgende oversigt (side 23-24)
giver patienterne konkrete eksempler pa
disse roller.

Kompetencecenter
for Patientoplevelser

Region
Hovedstaden

Figur 1: Patienternes perspektiv
pa PALs forskellige roller
i samarbejde pd tveers

PAL er koordinator for samarbejde
PAL er i teet dialog med andre afdelinger
eller hospitaler om koordinering og
samarbejde af patientens primaere forlgb.

o #2

e,
o

PALs forskellige roller

PAL bygger bro pa tvaers i samarbejde pé tvaers af PAL er ressourceperson
PAL bygger bro pa tveers af afdelinger, hospitaler og @vrige afdelinger og
sektorgreenser. Informerer sektorer hospitaler kan kontakte PAL

patienten om tilbud og eri
dialog med andre sektorer
omkring patientens situation.

og fa sparring eller drofte
patientens situation

#3

G ﬁ

PAL henviser til ny udredning
PAL henviser patienten til ny udredning
pa andre afdelinger.
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Eksempler pd PALs rolle i samarbejde pd tvaers af afdelinger, hospitaler (g e for avomtestee

og sektorer, der giver veerdi for patienterne.

#1
e W

#1 PAL er koordinator for samarbejde

PAL udfylder en vigtig rolle, n&r PAL er i dialog med og
samarbejder med andre afdelinger om patientens primaere
sygdomsforlgb om en faelles plan for patienten. Patienterne giver
udtryk for sammenhaengende og velkoordinerede forlgb i de
folgende eksempler:

* PAL i psykiatrien samarbejder med lsege pa obstetrisk
afdeling under patientens graviditet. Patienten oplever, at
planen, som PAL har lagt, falges af gvrigt personale, og at
lsegerne er opdateret pa hinandens notater ved samtaler. PAL
og leegen pa obstetrisk afdeling afholder et koordinerende
made, hvor ogsa den faste jordemoder deltager.

* PAL pa medicinsk afdeling (Bornholms Hospital) er i dialog
med afdeling pd hospital i Kebenhavn, hvor patienten har en
planlagt kontroltid. PAL aftaler, at kontrollen kan gennemfares
pa Bornholm, s& patienten undgar rejsen til Kebenhavn.

* To nefrologiske afdelinger samarbejder om
nyretransplantation. Patienten er tildelt PAL p& én afdeling,
som varetager dialyse og koordinerer forundersggelser.
Patienten oplever et samarbejde, hvor afdelingerne
koordinerer information til patienten om accept af donor.
Patienten orienteres om, at rollen som PAL overgar til den
opererende afdeling.

#2 PALer ressourceperson

Det er trygt, nér patienten er vidende om, at laeger pa andre
afdelinger kontakter PAL for at drgfte patientens situation, sa de
fx oplever, at planen for patientens forlgb falges. Falgende
eksempel er givet af patienterne:

 Leege pa akutafdeling kontakter PAL pa medicinsk afdeling for
at drgfte patientens situation far, der ordineres ny medicin.

 Laege pa kardiologisk afdeling kontakter PAL p& onkologisk
afdeling for at drgfte blodpraveresultater.
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Eksempler pa PALs rolle i samarbejde pa tvaers af afdelinger, hospitaler

og sektorer, der giver veerdi for patienterne.

#3

#3 PAL henviser til ny udredning

PAL kan skabe sammenhaeng pa tvaers ved at koordinere og
henvise til et nyt udredningsforlgb, hvis patienten oplever
problematikker, som ikke direkte er relateret til det
behandlingsforlgb, som PAL koordinerer. Det giver patienterne en
opfattelse af, at PAL har et helhedssyn pa patientens samlede
situation. Patienterne kan ogsa spare tid og besvaer, nar de fx
ikke skal til praktiserende laege for henvisning.

* PAL pa Onkologisk Afdeling henviser patient til
Ortopaedkirurgisk Afdeling til udredning for smerter i benet.

* Neurologisk patient i ambulant forlgb henvises af PAL til
Urologisk Afdeling til udredning i forhold til bleereproblematik.

Kompetencecenter
for Patientoplevelser

Region
Hovedstaden

#4 PAL bygger bro pa tvaers

PAL kan have en rolle i at bygge bro til andre sektorer i patientens
forlgb. Til patienternes fordel kan PAL ga i dialog eller orientere
om tilbud, som ikke er i hospitalsregi. Patienterne giver fglgende
eksempler, hvor de veerdsaetter, at PAL investerer tid i relation til
at hjeelpe dem ogsé ud over egen sektor:

« PAL pa Barneafdelingen arrangerer et mgde med den
kommunale sagsbehandler om bl.a. tabt arbejdsfortjeneste for
foreeldre til patient.

« PAL p& Neurologisk Afdeling informerer om muligheden for at g&
i dialog med patientens forsikringsselskab, hvis det bliver aktuelt.
« PAL p& Neurologisk Afdeling informerer om treeningsmuligheder
og henviser til fysioterapeutisk vejledning i treeningsgvelser.

« PAL p& Neurologisk Afdeling orienterer om hjselpemidler og
skriver attest til konmunen, som skal bevilge hjeelpemidler.

« PAL p& Neurologisk Afdeling videreformidler kontakt til
Rehabiliteringscenter (statslig enhed), der vejleder og statter
patienten og kan agere bisidder i forhold til kommunale mgder.
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Fermn hovedresultater e coeene, | Kommmencocene

Det skal veere tydeligt for patienten, hvem
der er PAL, hvilken rolle PAL har i forlgbet, og hvilket samarbejde patienten kan forvente.

som person og forlgbet. Det
giver tillid i relationen. Det er trygt for patienten at have mulighed at kontakte PAL og fa hurtigt far svar
pa spergsmal for mellem konsultationer.

sa patienten ikke selv skal holde
styr pa opfelgning og koordinere i et komplekst system. Det er vigtigt for patienten, at PAL tager ansvar
for at orientere om den forventede plan for forlgbet.

og drgfter
patientens situation. Patienten gnsker at vide, nar gvrig behandling er koordineret med PAL (fx
koordinering af medicin), eller at PAL sparrer med gvrige kollegaer om fx behandlingsplan.

af afdelinger, hospitaler og
sektorer. Det giver patienten tryghed, sikkerhed, og en oplevelsen af et godt samarbejde, der skaber
en rad trdd i patientforlgbet.




KOPA's anbefalinger til den videre implementering af PAL

Region Kompetencecenter
Hovedstaden for Patientoplevelser

Undersggelsen har ikke haft direkte fokus pa implementeringen af
PAL. Resultaterne peger dog pa en reekke anbefalinger til den
fortsatte implementering af PAL i Region Hovedstaden:

» Begrebet PAL skal anvendes konsekvent pa tveers af afdelinger,
og det skal veere tydeligt, hvem der er patientens PAL. Det kan
modvirke, at patienten betragter flere leeger som PAL, og at
patienten har samme forventninger til flere laeger i deres forlgb.

» Der skal informeres uddybende om PALs rolle, og hvad
patienten kan forvente af samarbejdet med PAL.

* | komplicerede udredningsforlgb kan flere patienter med fordel
fa tildelt en PAL tidligere i deres forlab, da det kan opleves
forvirrende og ukoordineret.

 Patienten gnsker at vide besked pa forhand, hvis det ikke er
PAL, de skal se til planlagte aftaler.

Der skal vaere et fortsat fokus pa at styrke PALs rolle ogsa inden
for egen afdeling. Ingen af de interviewede patienter har madt
PAL, som de har tilknyttet i ambulatoriet, under planlagte eller
akutte indlseggelser pa samme hospital.

Det er vigtigt, at gvrige lseger, der er i kontakt med patienten,
ser PAL som en ressourceperson, som de kan drgfte patientens
situation med (fx justering af medicin). Det giver patienten
tryghed, at PAL er primaer ansvarlig pa tvaers af afdelinger og
hospitaler.

Patienterne giver sporadiske eksempler pa samarbejdet pa
tveers af afdelinger, hospitaler og sektorer. Der er et forbedrings-
potentiale for dette samarbejde, der giver stor veerdi for
patienten. Styrkelse af dette omréde medvirker desuden til, at
adskille PAL-ordningen fra tidligere kontaktleegeordninger.
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