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Det tvar gaende sanarbej des
pl agsonhed.
Er en plan utopi?

Knud Ramian pa orienterende temadag
17. september 2009
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®Hvad ved vi om det tvaergéende samarbejdes
plagsomhed?

®Hvad ved vi om, hvad der virker?
®Hvordan far vi det til at ske?
®Lav en samarbejdsmodel
~ Veelg den opgave, der skal lgses
~ Veelgde metoder der virker
~ Skab derammer, gor det muligt

www.cfk.rm.dk
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Samarbejde er periferiydelser — ingen/alle har ansvar

www.cfk.rm.dk
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Pl agsonheden

®Der er sket meget gennem &rene, der er
masser af godt tveergaende samarbejde, men det
er let at "forbedringspotientiale” omkring
seerlige malgrupper.

® Aftaler der forvitrer fra den dag, de er indgaet

® Aftaler, der opfattes helt forskelligt af de
involverede

®Ledelser, der omprioriterer aftalte ressourcer

®Drifts-og kvalitetssikringsopgaver, der ikke
bliver Igst

www.cfk.rm.dk
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Succeshi stori er egionmidtjylland

® Samtidig indsats - aegte kontinuitet

® Teet kommunikation mellem ALLE
iInvolverede

®Klar fordeling af opgaver og ansvar
® Hoj flexibilitet

®Nar samarbejdet opleves som en
Qensmlg stotte

Tilstedeveaerelsen af faktor “X”

www.cfk.rm.dk
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Fa kt or 7 X” egionmidtjylland

®Det tager lang tid at samarbejde omkring
patienter, som ingen vil have.

®Det tog langtid at realisere, at vi matte deles —da
vi realiserede det, var det ikke laengere nogen

vanskelig sag”
Knud Ramian, En bedre udvej, 2001

www.cfk.rm.dk



midt

regionmidtjylland

Fra bureaukrati til netvax ksregul ering

®°Kl are kont rakter

®Ansvarlig koordinatio

®*Ufornel kontakt og
kul t ur =

IIIIIIIIII

IIIIIIIII

Netvaerksregulering

www.cfk.rm.dk
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Hvad er en sanarbej dsnodel |
proj ektet?

® En samarbejdsmodel indeholder
1. Et saet kerneopgaver, der skal |gses

2. Et saet af metoder og redskaber til
opgavelgsninger, der virker

3. En organisatorisk ramme, der kan
stette problemlgsningen

www.cfk.rm.dk
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Vad g den opgave, der skal Izses

®Beskriv malgruppen

~ Den retspsykiatriske patient.. .

~ Koordinationsplans patienten.. .

~ Dobbeltdiagnosticerede hjemlgse.. .

®Definer kerneydelsen
~ Information, koordination, samorganisering
~ Overgange, kriser, overgang, hele forlab

®Definer succeskriterier

www.cfk.rm.dk



midt

regionmidtjylland

Vad g netoder, der virker i
tvaxr sektorielt samarbejde

1. Loveogregler
= Brughvad der er

> Eksempler pa samarbejdsmetoder
= Veaerdibaseret samarbejde
= Samarbejdsaftaler
= Koordinerende sagsbehandling
= Stafetsamarbejde
= Teamorganiseringer
= Behandlingskeaeder
= Koordinerende handleplaner
= Den tvaergaendeindividuelle plan

www.cfk.rm.dk
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Lav en net odebeskri vel se

Borgerrettede opgaver
Hvad er deltagernesindividuelle opgaver, roller og befgjelser ?

Hvad er overlappende opgaver, feelles opgaver ?
Hvordan traeffes beslutninger ?

Teanrettede opgaver

Drift af samarbejdet: Hvordan forlgb, bemanding, rolleklarhed,
vidensbase, kommunikationsveje

Arbejdsredskaber:
Kvalitetssikring &« Udvikling

www.cfk.rm.dk



Rammer der stotter det
pr obl eml gsni ngen

®Af t al ef ora: Hvad er kommissoriet?
®Opgaven: Hvad er kerneydelser og succeskriterier ?
°Met oder: Hvilken metodebeskrivelse

®Koor di nat i on: Hvilken person har til opgave at folge op
pa aftalen og holde den levende i hverdagen? Hvilke
befgjelser har vedkommende?

®Kont akt og kul tur: Hvordan sikres den fornodne
uformelle kontakt og udvikling af kerneydelsen?

®Krisestyring, kvalitetssikring og udvikling:
Hvordan informeres aftalefora?

www.cfk.rm.dk
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Var di styret sanarbejde |

Si | keborg

= Respekt-for hinanden og for borgeren/patienten
= Tillid-til at alle parter vil borgeren/patienten det bedste
= Ansvarlighed-overfor hinanden og i opgavevaretagelsen

~ Vigar efter at tale om vores feelles opgaver /udfordringer
~ Vigar efter at skabe feelles billeder
~ Vi gar efter de gode forteaellinger

T Strategisk folgegr uppe 3 x &rligt
Taktlsk styregruppe 2 x arligt
Kontaktgruppe kvartalsvis

www.cfk.rm.dk
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De fad |l es vardi er betyder

= Patientens/borgerenstarv bestemmer

= Ingen regler (for hvornar en patient kan
udskrives)

= |Ingen varslingsfrister (i forbindelse med behov for
personligpleje, praktisk hjaelp og sygepleje)

= Alle aftaler indgas lokalt (efter aftale mellem
sygeplejerske pa hospitalet og visitationsenheden)

= Evt. indsaettes:
~ Shared Care Team
— Palliative team
~ Jltsygeplejerske

www.cfk.rm.dk
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Behandl i ngskaaler

®Etablering af beredskab

® Aftaler om mobilisering

®Faste personer, der reagerer pa mobilisering
®Fastlagte beslutningsveje og befgjelser

® Aftaler om tilbud

®En eller faindgange

®Lobende vedligeholdelse af beredskab
*Kim Juul Larsen,http://www.selvmordstruede.dk/ wm210323

www.cfk.rm.dk
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Samar bej dsaft al en

®Den generelle samarbejdsaftales indhold

~  Hvilke opgaver samarbejder vi om?

Hvor samarbejder vi?

Hvem indgar ?

Hvor skal der laves forskrifter ?

Hvordan og hvornar informerer vi hinanden?

Hvordan klarer vi tvivlisspergsmal og uenigheder ?
Claes Guldbrandsen, 2006

www.cfk.rm.dk



Sggfetsanarbejdet
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mar bej dsnodel | en~

Der udpeges en koordinator —en stafetholder—for den tveerfaglige
indsats

Der indfares en stafetlog til dokumentation af indsatsen:
En kombineret ,ansvarsstafet” og ,beslutningslog®,

som skal fastholde initiativer og trufne beslutninger, placere ansvar
og sikre klarhed over, hvem der gor hvad i hvilke faser.

»Handl evej | edni nger“
http://tvaerfaglig-indsats.servicestyrelsen.dk/wm147381

www.cfk.rm.dk



Teanor gani seri ng

®Kerneopgaver —og befgjelser
~ Udfere aftalte kerneydelser
~ Tllpassetil rammer
~ Indsigt i andres kompetencer

®Overlappende opgaver

~ Kunneogvilleoverlappe
®F=llesopgaver

— Viden om pt.

~ Feelles faglig viden

~ Inddrage andre

~ Effektive beslutninger
®*Teamrettede opgaver

~ Teamdrift

~ Teamudvikling

midt

regionmidtjylland

Tveerfagligt teamarbejde, Ramian, 2003

www.cfk.rm.dk
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Koor di ner ende sagsbehandl er
®Udpegning af en KS

®Udarbejdelse af en stillingsbeskrivelse
®Definerede arbejdsgange

®Seerlige redskaber
~ Netveaerkskort
~ Specialiseret telefonbog
~ Bekymringslister
~ Vidensmatrix

~  http://koordinerende.servicestyrelsen.dk /wm143340

www.cfk.rm.dk



En koordinerende handleplan m;ldg't;

Det retspsykiatriske ops@gende Team, Region Sjeelland

Et tilbud til 50 til 60 seerligt vanskelige behandlingsdamte patienter
Visitation foretages af behandlingsansvarlig overlaege

Indenfor 8 dage aftales visitationsmagde, hvor nuvaerende behandlende
overlaege, teamets overlaeege samt de naermeste kontaktpersoner drgfter
sagen

et koordinerende handleplansmade med deltagelse af patienten samt
relevante samarbejdspartnere, fx kriminalforsorgen, relevant kommune,
herunder evt. socialpsykiatrien, misbrugscenter etc.

Her udfeerdiges den koordinerende handleplan som bliver et vigtigt
arbejdsredskab i det tveersektorielle samarbejde.

Den koordinerende handleplan erstatter evt. koordinationsplan

www.cfk.rm.dk
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