Tilsynet i henhold til grundlovens § 71 2012-13
8§71 Alm.del Bilag 25
Offentligt
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Region Hovedstadens Psykiatris pjece om
patientrettigheder.
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Patientrettigheder

Kaere patient

Det er regionsridets pniske, at du med denne pjece kort kan orientere dig
om dine rettigheder som patient. Du er altid velkommen til at henvende
dig til personalet, der hvor du modtager behandling, eller til en patient-
vejleder, hvis der opstar spargsmal eller tvivl undervejs i din leesning.

Vil du vide mere om dine rettigheder, kan du fa uddybende informa-
tion i vejledningen "Patientrettigheder - en vejledning for patienter og
parerende”. Du kan bede personalet om at £ den udleveret eller finde
den og meget mere information pa Region Hovedstaden Psykiatris hjem-
meside www.psykiatri-regionh.dk.

Du bestemmer selv
Retten til selv at bestemme gelder som hovedregel, fra man er 15 &r.

Du har ret til at bestemme, om du vil tage imod den undersagelse og den
behandling, du bliver tilbudt. Hvis du accepterer, skal du give dit sam-
tykke. Hvis du ikke selv er i stand til at give dit samtykke, tager en anden
stilling pa dine vegne. Normalt vil det viere dine nermeste parsrende.

Hvis behandlingen s&ndres, skal du have nye informationer, og du skal
igen tage stilling til, om du vil give dit samtykke.

I livstruende situationer, hvor du ikke er i stand til at give dit sam-
tykke, kan legen give dig gjeblikkelig behandling uden forst at £3 et
samtykke fra dig eller fra dine pararende.

Psykiatriske patienter kan i serlige tilfielde blive behandlet med tvang, Du
kan fi mere information om dine rettigheder i forbindelse med tvangs-
behandling i pjecen "Tvang i psykiatrien” fra Ministeriet for Sundhed-og
Forebyggelse. Du kan f pjecen udleveret pi det psykiatriske behandlings-
sted eller finde den pd ministeriets hjemmeside (se under Adresser),

Du har ret fil information om sygdom og behandling

Du har ret til at {3 information om blLa. mulighed for behandling,
det forventede resultat af behandling, samt mulige komplikationer og
bivirkninger. Du skal ogsa oplyses om hvilken betydning, det far, hvis
du ikke vil behandles.




Patientrettigheder

Du har ogsd ret til at fortzelle legen, at der er informationer, du ikke
gnsker at fa.

Registrering i elektroniske systemer

Det psykiatriske behandlingssted registrerer oplysninger om dig. Det
er ngdvendigt for at give dig den bedst mulige behandling. Du kan fa
oplyst hvilke oplysninger, der er registreret om dig.

I forbindelse med behandling ma keger og andre sundhedspersoner pa
det psykiatriske behandlingssted ogsa indhente oplysninger om dig i e-
journalen (den elektroniske journal) eller fra andre elektroniske systemer.

Du kan frabede dig, at der indhentes oplysninger om dig i elektroniske
systemer ved at meddele det til den afdeling eller sundhedsperson, som
gnsker at indhente dine journaloplysninger. Sundhedspersonen bar
oplyse dig om hvilke konsekvenser, det kan fa for din behandling.

Aktindsigt

Alle, der er fyldt 15 ar, kan fa aktindsigt i form af en kopi af journalen.
Du kan bede den afdeling, hvor du er blevet behandlet, om at se eller fa
en kopi af din journal. Din anmodning skal besvares inden 10 dage.

Din journal pd Sundhed.dk

Du kan se en del af din journal i e-journalen pé adressen www.sundhed.
dk, hvis du har NemID eller en digital signatur. Siden den 1. oktober 2008
er journaldata vedrgrende hospitalsbehandling eller psykiatrisk behand-
ling skrevet ind i ejournalen. Du kan se oplysningerne 14 dage efter
registreringen.

Hvem far oplysninger om din sygdom?

Personalet har tavshedspligt - ogsd over for dine nermeste pararende. Det er
dig, der afger om og til hvem, personalet ma udtale sig til om dine forhold.

Ved din udskrivning og evt. efter ambuilante beseg fir din egen laege eller
den lage, der har henvist dig, et brev om behandlingen. Hvis du ikke
gnsker, at vi sender sadan et brev, skal du sige det til personalet.




Patignirettigheder

Frit sygehusvalg og den udvidede undersogelses- ag/eller
behandlingsret

Du kan lase om dine rettigheder og muligheder for at valge behandling
pa offentlige og private behandlingssteder i dit indkaldelsesbrev. Du kan
fa flere oplysninger i pjecen "Sygehusvalg” fra Ministeriet for Sundhed
og Forebyggelse, der er vedlagt dit indkaldelsesbrev. Personalet eller
patientvejlederen kan ogsd udlevere pjecen til dig.

Behandlingsgarantien vedragrende livstruende sygdomme
Du kan lzese om de seerlige tidsfrister og regler for livstruende kraft-
eller hjertesygdomme i pjecen "Maksimale ventetider” fra Ministeriet
for Sundhed og Forebyggelse. Personalet eller patientvejlederen kan
udlevere pjecen tl dig.

ET noget gaet gait?

Er du i forbindelse med undersegelse, behandling eller pleje blev skadet
eller udsat for en konkret risiko for skade, er der tale om en utilsigtet
hendelse.

Patienter og pargrende kan rapportere utilsigtede handelser, s sund-
hedsvaesenet kan lzere af sine fejl.

Du kan rapportere pa to mdder. Elektronisk via Dansk patientsikker-
hedsdatabase www.dpsd.dk eller pd en blanket, du kan f3 udleveret af
patientvejlederen. :

‘Du kan f3 mere viden om rapportering af utilsigtede haendelser p3

Patientombuddets hjemmeside www.patientombuddet.dk, i Patient-
ombuddets folder "Hjelp os med at lere, hivis noget er get galt”, eller
ved at kontakte personalet eller patientvejlederen.

Dialog, klage og erstatning

Du kan klage over en sundhedspersons faglige behandling af dig, og hvis du
synes en sundhedsperson ikke har overholdt dine rettigheder som patient.

Det er Sundhedsvaesenets faglige Disciplinarnavn, der behandler sidanne

klager, men klagen skal sendes til Patientombuddet (se under Adresser).
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Fatientrettigheder

Vil du klage over sundhedsvasenets handtering af dit patientforleb,
eller synes du at sundhedsveesenet ikke har overholdt dine rettigheder
som patient, er det Patientombuddet, der behandler din klage.

Nir du sender en skriftlig klage til Patientombuddet over enten en
sundhedspersons faglige behandling af dig eller dit behandlingsforlgh,
bliver du tilbudt en dialogsamrtale med behandlingsstedets sundheds-
personale. Her fir du mulighed for at f3 afklaret dine spergsmal og
eventuelle misforstielser.

Din klage skal vaere indgivet inden to r efter, at du er eller ber vaere
blevet bekendt med det forhold, du vil klage over. Og senest fem ar efter,
at det forhold, du vil klage over, fandt sted.

Du kan ogsé klage til Patientombuddet over afgerelser om bla. kersel,
frit og udvidet frit sygehusvalg, behandlingsgarantien og tolkebistand.
Patientombuddet skal modtage din skriftlige klage inden fire uger
efter, at du har modtaget afgarelsen. Patientombuddet kan, hvis serlige
grunde er til stede, behandle din klage efter de fire ugers udlgb.

Er du utilfreds med serviceniveauet, omgangstonen, de fysiske rammer
eller maden pa hospitalet, opfordrer vi dig til at henvende dig til ledel-
sen af afdelingen eller til behandlingsstedets ledelse.

Du kan spge erstatning via Patientforsikringen (se under Adresser),

hvis du i forbindelse med undersagelse, behandling eller pleje pafares
en skade. Skaden skal anmeldes senest tre &r efter, at du har faet eller
burde have fiet kendskab til den og senest 10 dr efter, at skaden er sket,

Din: kontakiperson eller patientvejlederen kan hjalpe eller vejlede dig
med at klage eller sgge erstatning.

Bliver du udsat for tvang under din indleggelse, har du ret til at fi beskik-
ket en patientradgiver. Patentradgiveren skal vejlede dig om alle forhold i
forbindelse med din indleggelse, ophold og behandling pa en psykiairisk
afdeling. Patientradgiveren skal ogsd hjelpe dig, hvis du ensker at Klage.
Du kan i forbindelse med tvang klage til Det Psykiatriske Patientklage-
nava (se under Adresser). Du kan indgive din klage til personalet pa
behandlingsstedet, der skal videresende klagen for dig. Der er ingen frist
for din klage til Det Psykiatriske Patientklagenavn.
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Patientrettigheder

Kontaktpersoner

Hvis du er indlagt mere end to dage eller ska) g4 til mere end to
ambulante behandlinger, far du en serlig tilknytning til en eller flere
kontaktpersoner. Er dit behandlingsforleb kortere end to dage, far du
tilbudt en kontaktperson, hvis du har szrligt behov for det.

Det er Region Hovedstaden Psykiatris mal, at du tilbydes en kontakt-
person allerede efter en dag.

Hvis du har brug for en tolk

Du har ret til at fa en tolk, hvis legen vurderer, at det er nodvendigt for
din behandling.

Videnskabelige forseg - du bestemmer

Du kan blive spurgt, om du vil deltage i et videnskabeligt forseg. I en
sddan situation skal du informeres bide mundtligt og skriftligt om forsp-
get, og du skal give dit skriftlige samtykke til at indgi i forseget. Du kan pa
et hvert tidspunkt traekke dig ud af forseget igen. Hvis du afslar at deltage i
forseget, far det selvflgelig ingen konsekvenser for din videre behandling,

Du har ret til at bestemme over blod- O VERVSpraver.

Du kan bestemme, at blod- og vavsprever fra dig, som hospitalet
opbevarer, kun ma bruges i forbindelse med behandling af dig selv og
ikke til forskning mv. Hvis du snsker dette, skal du henvende dig til
Sundhedsstyrelsens Veevsanvendelsesregister (se under Adresser). Dut kan
anmode om, at proverne destrueres, eller at du far praverne udleveret,
hvis du har en sariig grund til det.

Skriftligt samtykke til obduktion

Der mé kun foretages kegevidenskabelig obduktion, hvis afdade efter-
lader et skriftligt samtykke, eller hvis parerende til en afdad giver til-
ladelse. Afdade kan have betinget sit samtykke af den efterladte nerme-
ste pdrarendes accept. Hvis du har valgt at testamentere dit legeme til
forskning og uddannelse, kan dine parorende ikke gore indsigelser.




Patientrettigheder

Titladelse tif organdonation ved daedsfald

For at kunne anvende et organ til transplantation, skal l&gerne have en
skriftlig tilladelse enten efterladt af afdede eller fra afdedes pargrende.

Du har mulighed for at bestemmme, at organdonation forudsztter dine
parprendes accept. Du kan registrere dit enske i Donorregisteret (se
under Adresser).

Livstestamente

I et livstestamente kan du bl.a. give udtryk for, at du ikke ensker livsfor-
lzzngende behandling, nir deden er uafvendelig. Du kan registrere dit
gnske i Livstestamenteregisteret {se under Adresser).

Patientvejlederen

Region Hovedstadens patientvejledere har kontorer pa regionens hospi-
taler. Du kan frit veelge hvilken patientvejleder, du ensker at kontakte.

Patientvejlederen kan hjelpe dig, hvis du har spargsmal til fx frit syge-
husvalg, aktindsigt eller klageveje. Patientvejlederen kan ogsd veere med
til at lmse misforstaelser mellem dig og centrets personale.

Du kan ringe, skrive eller henvende dig personligt til patientvejlede-
ren. Personalet kan hjzlpe dig med at f& kontakt til patientvejlederen
og oplyse om adresser og dbningstider. Disse oplysninger fremgir ogsd
af hospitalernes hjemmesider. Telefonnumre til Region Hovedstadens
patientvejledere kan du finde pd bagsiden.




Patientrettigheder

Adresser

Klage og erstatning
Patientombuddet

Finsensvej 15

2000 Frederiksberg

Tlf.: 72 28 66 00

E-mail: pob@patientombuddet.dk
www.patientombuddet.dk

Sundhedsvasenets Disciplinarnaevn
Samme adresse som Patientombuddet

Det Psykiatriske Patientklagensevn i Statsforvaltningen Hovedstaden
Borups Allé 177 '

2400 Kebenthavn NV

“1f.: 72 56 70 00

E-mail: hovedstaden@statsforvaltning.dk

www.statsforvaltning.dk

For patienter pa Psykiatrisk Center Sct. Hans

Det Psykiatriske Patientklagenaavn i Statsforvaltningen Sj=lland
Dronningens Gade 30

4800 Nykebing F

TIif: 72 56 76 (00

E-mail; sjaelland@statsforvaltning.dk

www.statsforvaltning.dk

Patientforsikringen

Nytorv 5, 3.

1450 Kgbenhavn K

TIf.: 33 12 43 43

F-mail: pf@patientforsikringen.dk
www.patientforsikringen.dk

Sygehusvalg og ventetider

Enhed for sygehusvalg
Rigshospitalet, Afsnit 7561
Tagensvej 20, Opgang 75, 6. sal
2200 Kabenhavn N

Tif.: 35 45 41 19

E E-mail: fritvalg@rh.regionh.dk
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Sundhedsmyndigheder

Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse
Slotsholmsgade 10-12

1216 Kgbenhavn K

TIf.: 72 26 90 00

E-mail: sum@sum.dk

www.sum.dk

Sundhedsstyrelsen
Islands Brygge 67
2300 Kpbenhavn S
TIf: 72 22 74 00
E-mail: sst@sst.dk
www.sst.dk

Region Hovedstaden
Kongens Venge 2

3400 Hillerad

TIf.: 38 66 50 00

E-mail: regionh@regionh.dk
www.regionh.dk

Registre

Donorregisteret
Rigshospitalet, Afsnit 9532
Blegdamsvej 9

2100 Kebenhavn @

TIf.: 35 45 52 49

www. sundhed.dk

Livstestamenteregisteret
Rigshospitalet, Afsnit 9532
Blegdamsvej 9

2100 Kebenhavn &

Tif.: 35 45 52 69
www.sindhed.dk

Vavsanvendelsesregisteret
Sundhedsstyrelsen

Islands Brygge 67

2300 Kpbenhavn 5

Tif.: 72 22 74 00

www. sundhedsdata.sst.dk

Patientrettigheder
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Telefonnumre til
Region Hovedstadens
patientvejledere:

Traeffetider:
Mandag - torsdag ml. kl. 10 - 13 og fredag ml. kl. 10 - 12.

Amager Hospital . ........................ 38 66 66 31
Bispebjerg Hospital . ...................... 386666 32
Bornholms Hospital . . ........ .. .. .. .. ... 38 66 66 33
Frederiksberg Hospital ... ... ....... ....... 38 66 66 34
Frederikssund Hospital . . ................ .. 38 66 66 35
Gentofte Hospital. . .......... ... ......... 38 66 66 36
GlostrupHospital . . ....................... 38 66 66 37
Helsinger Hospital . ................... .. .. 3866 66 39
HerlevHospital . . .. ....................... 38 66 66 40
Hillerad Hospital ....... ... .. .......... ... 38 66 66 41
Hvidovre Hospital . . .. ... ... ... .. .. ..... 38 66 66 42
Regionsgarden . . . ... ... e 38 66 66 43
Rigshospitalet ........................... 38 66 66 44

Region Hovedstadens Psykiatri
Kristineberg 3
2100 Kebenhavn &

- Telefon: 45 11 20 00
PSYklatri E-mait: psykiatri@regionh.dk

www.psykiatri-regionh.ck




Bilag til note 4

Regional vejledning om eftersamtaler ved ophgr
af en tvangsforanstaltning.




Region Hovedstadens Psykiatri
Dokumenttype Vejledning Version 5
Forfattere Fsykiatriens Sekretariats- 0g kommunikationsafdeling | Gasidende fra | 07-09-2012
Faglig ansvarlig Region Hovedstadens Psykiatri Neeste revision | 06-09-2014

Andringskommentar | Link tif eftersamtale skema genindsat 0g skema prasciseret i forhold til center samt titel
Patientinformationsfolder vedhaeftet som bilag Andringslog:03-09-2012 08:26:45:
Version 3 Ny formulering om tidsperspektiv for afholdelse af eftersamtale (under
fremgangsmade). Link il nyt feelles eftersamtale skema er indsat

Formai

Malgrupper og anvendelsesomride

Definitioner

Fremgangsmade
Ansvar og organisering

Referencer, iovgivnin og faglig evidens samt links hertil
Akkrediterinqsstandarder, henholdvis DDKM oqg JCI

Bilag

Formaéi

Formélet med samtalen er at 2 belyst patientens og personalets opfattelse af den situation, som ledte ti]
tvangsanvendelse dels for at kunne forebygge anvendelsen af yderligere tvangsanvendelse og dels for
cventuelt at gennemfire tvang pé en anden made ved fremtidige tvangsforanstaltninger,

Tilbage tii top

Malgrupper og anvendelsesomride

Tilbage til top

Definitioner

Alle patienter tilbydes en eller flere samtaler efter opher af en tvangsforanstaltning, Se bilag #Bilag,
Patientinformationsfolder vedr eftersamtaler.pdf '

En efiersamtale er en semistruktureret samtale, der finder sted pa foranledning af en kvalificeret
sundhedsperson og med nermere fastsatte krav til, hvad der skal indgé i samtalen. Samtalen er en
systematisk gennemgang og bearbejdning af patientens oplevelser i forbindelse med udevelsen af tvang.
Andre forhold knyttet il tvangsforanstaltningen, som ma antages at kunne fremme formalet med
samtalen, kan inddrages i samtalen af sdvel patient som af personalet.

Eftersamtalen skal tilbydes i situationer, hvor der er udavet tvang inden for almen voksenpsykiatri,
retspsykiatri, barne- og ungdomspsykiatri, samt i forhold til patienter der er underlagt en

Udskrevet: 11-09-2012 ‘ lafb




tvangsforanstaltning, men pga. somatisk lidelse er indlagt midiertidigt P4 en somatisk afdeling,

Eftersamtalen ska! finde sied snarest efter opher af tvangsforanstaltningen, og senest i forbindelse med
udskrivelsen,

andet aftales,

Eftersamtalen kan ved behoy folges op i ambulant regj efter patienten er udskrevet, 1 geledes kan
samtalen tilbydes igen, hvis patienten fortryder ikke at have ensket samtalen ved det farste tilbyd.

Med hensyn til omfang, indhold og tidspunkt for samtalens atholdelse, skal der tages udgangspunkt i en
samlet vurdering af patientens tilstand,

Tilbage til top

Fremgangsmade

Personalet skal tilbyde patienten en efiersamtale umiddelbart efter opher af tvangstoranstaltningen.
Hyvis personalet vurderer, at afgerende hensyn til patienten taler imod at atholde en eftersamtale

umiddelbart efter opheret af tvangsforanstaltningen, skal dette dokumenteres i sygeplejerdelen af
Jjournalen, Hvis ikke eftersamtalen afholdes umiddelbart efter opheret af tvangsforanstaltningen er det

afholdes, idet afgerende hensyn til patienten taler imod atholdelse, da gentages proceduren hvorefter
ny dato besiuttes,

Sarmtalerne skal gennemfares systematisk ved brug af dokumentationsskema ¢ Bilag, Effersamtale

efter tvang.doc

Samtalerne gennemfores pé det sprog patienten angiver bedst at kunne forsta og tale. I tilfelde af at
patienten ikke kan tale og forstd dansk — skal samtalen gennemfares via tolk,

Visse psykiatriske tilstande, som fleks. demens, vanskeligger gennemfarelsen af eftersamtalen — j 53
fald, kan pérerende/veerge tilbydes at deltage i samtaien.

Hvis patienten specifikt pnsker deitagelse af parerende til samtalen, kan det lade sig gore.

Eftersamtaler med born 0g unge — og deres forzldre/veaerge
Eftersamtaler med born og unge pd 17 ar eller derunder:

* Bamet/den unge sporges om forzldre/veerge skal deltage i samtalen. Der er tre undtagelser for
ikke at sporge:

1. Deter uhensigtsmessigt af behandlingsmaessige rsager,
2. Barnet/den unge kan ikke overskue konsekvenser ved eget valg, eller
3. Logistiske arsager, som at samle relevant personale kan udskyde afholdelse af samtalen,

* Forzldre/vaerge skal orienteres om, at samtalen finder sted.,
* Forzldre/verge tilbydes en samtale med foreeldrekontakten,

Felgende forhold skal omtales:

1. Hvordan patienten oplevede den pageldende tvangsforanstaltning og den made den biev
gennemfort pa

2. Patientens opfattelse af arsag til og formal med den péageeldende tvangsforanstaltning

3. Patientens vurdering af om man kunne have undglet tvang i den pageldende situation ogi givet

Udskrevet: 11-09-2012 2afs




fald hvordan man skulle have forholdt si g
4. Patientens forslag til hvordan man i eventuelle fremtidige situationer kunne undg tvang

wn

6. Virkning og eventuelle bivirkninger ved den pagzldende tvangsforanstaltning, fx ved
medicinering

7. Andre forhold i relation til tvangsforanstaltningen, som ma antages at kunne fremme formalet
med samtalen

Lokal tilfajelse for Region Hovedstadens Psykiatri > PC Kgbenhavn
b

Pa Psykiatrisk center Kobenhavn gores falgende ved eftersamtale:
Hvordan?

Kontaktpersonen for den enkelte patient har til ansvar, at atholde eftersamtaler med patienten efier ophort
tvang,

Nar tvang iverksaettes markes samtaleskema med patients data o g atkrydses for hvilken tvang som er
ivarksat,

Arket swttes i tvangsmappen, s& det kan genfindes ved samtalen,

Udleverede samtaleark danner grundlag for den egentlige samtale med patienten, Der noteres pa arket,
hvilke hovedpunkter der er talt igennem

Samtalen finder sted Pa patientens stue eller i samtalerum, si den kan foregs uforstyrret, samtalen skal ikke
vare lzengere end Y% time.

Patienten har mulighed for at fravelge, begrundelse herfor skrives i kardex og pi skabelon for
samtalen.

Der vil vare tilfalde, hvor det er afdelingens lzge, som varetager eftersamtalen.

Klinisk udviklingssygeplejerske har sammen med PCK's tvangsudvalg det overordnede ansvar for
eftersamtale.

Den kliniske specialist har i hvert afsnit ansvaret for, at emner fra eflersamtalerne bliver droftet i
personalegruppen ved ex. personalemoder. Dette for tilstadighed. at drafte klinisk praksis og &ndre denne
safremt gentagne emner bliver berart | eftersamtalerne i forbindelse med tvang,

Opbevaring af skemaer?

Opbevares i gren tvangsmappe og nér patienten udskrives/flyttes er skemaet en del af journalen og skal
opbevares der .

Skema til eftersamtaler findes i VIP-dokumentet ""Sygeplejejournal Psykiatrisk Center
LKﬁbenhavn" link

- Information om hvordan personalet opfattede drsagen til og formalet med tvangsforanstaltningen

Tilbage til top

Ansvar og organisering

Den for behandlingen ansvarlige overlage skal sikre, at en patient tilbydes 1 eller flere samtaler efier
opher af'en tvangsforanstaltning, Dette ansvar kan uddelegeres.

Eftersamtaien tilbydes og gennemfares af en kvalificeret sundhedsperson pé det afsnit, hvor
tvangsforanstaltningen har fundet sted.

Udskrevet: 11-08-2012 3af5




Lokal instruks kan indeholde fordeling af opgaven meliem de sundhedsfaglige personer.

Referatet af samtalen skal Journalfores af det sundhedspersonale der har udfart samtalen. Der udieveres
en kopi til patienten, siledes at patienten f3r mulighed for at kommentere referatet. Patientens
kommentarer dokumenteres i Jjournalen,

Den enkelte afdeling er ansvarlig for at indarbejde en procedure for tilbagemelding af resuitatet af
samtalen til det behandlende personale.

Omfang og gyldighedsomride
Klinisk arbejdende personale ansat i behandlingspsykiatrien i Region Hovedstaden.

Tilbage til top

Referencer, lovgivning og faglig evidens samt links hertil

Lovnr 111], Psykiatriloven §4,stk. 5 (Bekendtgarelse af lov om anvendelse af tvang i psvkiatrien)

Sundhedsstyrelsens Bekendtgarelse om samtaler efter ophor afen tvangsforanstalining pa psykiatriske
afdelinger, bekendigerelse nr, 1493 af 14. december 2006

Vejledning 122/2006

Relevant faglig evidens pi omridet
* www.videnscentergermembrud.dk

» Det Nationale Kvalitetsprojekt vedr. tvang i psykiatrien

Publikationer, evalueringsrapporter — kan downloades via hjemmesiden.

Referencer

Sundhedssitﬂelsens Bekendtgarelse om samtaler efter opher afen tvangsforanstaltnjng pé psykiatriske
afdelinger, bekendteerelse nr. 1493 af 14. december 2006

Pkt 4 i Vejledning om forhéndstilkendegivelser behandlin,
efier udskrivning mv. for patienter indlagt pa psykiatriske afdelinger

Se venligst ovenstiende henvisninger og links.

Tilbage til top

Akkrediteringsstandarder, henholdvis DDKM og ICI

DDKM standarder
Vurdering og planlzegning, 2.7.3 Frihedsberevelse og tvang i psykiatrien.

 JCI standarder
VU, BE

Tilbage til top

Udskrevet; 11-09-2012 4af5




Bilag

& Bilag, Efiersamtale efter tvang doc

# Bilag, Patientinformationsfolder vedr eftersamtaler.pdf

Tilbage til top

Udskrevet: 11-08-2012 5af5




Bilag til note 5

Galdende eftersamtaleskema.




Psykiatri

(Evt. label) Pt. navn: cpr.nr.: dato: Afsnit:
Center:

Eftersamtale ved ophgr af en tvangsforanstaltning - Skema

Samtale afholdt d. af Type af tvangsforanstaltning saet X

Patienten gnsker ikke samtale [ ]
Dato: Signatur:

Tvangsindlaggelse
Tvangstilbageholdelse
Tvangsbehandling

Tvangsfiksering

Anvendelse af fysisk magt

Akut beroligende medicin
Beskyttelsesfiksering m.v.
Personlig skermning

Personlig hygiejne
Kropsvisitation, postundersggelse
my

I

1. Fortezl hvordan du oplevede situationen?

2. Hvordan forsggte du at gore personalet opmeerksom p4, at du havde brug for hjeelp, for der blev
anvendt tvang? Gav du eksempelvis nogle signaler, som du syntes personalet skulle have
reageret pa?

3. Hvordan oplevede du, personalet reagerede pa dit anske om hjeelp?

4. Hvorfor tror du, der blev anvendt tvang over for dig?

5. Hvad kunne der veere gjort, for at tvangen kunne have veeret afsluttet tidligere?

6. Fortael om du oplevede, at du blev behandlet med respekt i forlobet?

Kopi tilbudet til patienten: Pt. gnsker kopi [ ] Pt. pnsker ikke kopi [ ] _ |
OBS Skal opbevares i journalen ' ' :
- Version 1 - august 2012




Psvkiatri

(Evt. label) Pt. navn: Cpr.nr.: dato: Afsnit:
Center:

7. Forteel om du oplevede nogen fysiske gener eller noget ubehag ved'tvangen?

8. Hvordan har foriabet omkring tvangen pavirket dig?

Updavirket Steerkt pavirket
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

9. Hvordan oplevede personalet &rsagen til og formalet med den anvendte tvang? Er der forskel pa
din og personalets opfattelse — hvorfor?

10. Fortzel om der er noget du og/eller personalet kan gere i fremtiden for at undgé en lignende
situation?

11. Sammenfatning af dine oplevelser og personalets tilbagemelding (laering af forlobet).

12. Hvordan har det veeret for dig at have denne samtale?

13. Bemaerkninger/ Andet:

- 14. Er der behov for yderligere opfglgning?

Kopi tilbudt til patienten: Pt. gnsker kopi [ ] Pt. snsker ikke kopi [ ] o 2
OBS Skal opbevares i journalen L
. Version 1 ~- august 2012
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Bilag til note 5

Forazldet eftersamtaleskema, der var galdende
ved de anfgrte tvangstilbageholdelser.




Paykiatri

Eftersamtale efter tvangsbehandling — Skema

Samtale afholdt d.

Type af tvangsbehandiing szt X

- tvangsindlaeggelse

- tvangstilbageholdelse

- Tvangsbehandling

- Tvangsfiksering

- Anvendelse af fysisk magt
(beroligende medicin)
Personiig skaermning
Personlig hygiejne

oo ooogooo

1. Beskriv kort hvordan du oplevede situationen?

2. Oplevede du, at tvangen var nedvendig?

3. Ved du hvorfor der blev anvendt tvang over for dig?

4. Er der noget personalet kunne have gjort for at undga tvangen?

5. Benyttede du og personalet jer af samarbejdsaftalen inden tvangsanvendelsen?

8. Kunne tvangen vaere afsluttet tidligere?

7. Oplevede du at du blev hgrt?




Psykiatr

[

8. Oplevede du at du blev behandiet med respekt?

9. Er du blevet informeret om dine lovmaessige rettigheder i forbindelse med tvang?

10. Hvor meget har denne tvangssituation pavirket dig?

Upavirket Staerkt pavirket
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

11. Hvordan er det for dig, at tale om den tvang du har vaeret udsat for?

12, Er der noget du og/elier personalet kan gere i fremtiden for at undga en lignende
situation?

13. Bemeerkninger




Bilag til note 6

Logbogsmanual.




ANOREKSIKLINIKKEN, PSYKIATRISK CENTER KEIBENHAVN, RIGSHOSPITALET -

Payiiatri

LOGBOG, MAJ 2011
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ANOREKSIKLINIKKEN, PSYKIATRISK CENTER K@BENHAVN, RIGSHOSPITALET
Bsykiatri

LOGBOG, MAJ 2011

Dette er din logbog

Loglbogen er et arbejdsredskab, du skal bruge gennem hele din iIndloceggelse. |
logbogen er behandlingsprogrammet beskrevet og der er arbejdsark, der skal
hjcelpe dig til af forholde dig til dine oplevelser, tanker og falelser.

Personalet er her for at hjcelpe dig, og du vil f& et team af forskellige tvcerfaglige
behandlere, der vil vaere specielt involverede i din behandling. P& de falgende si-
der er der gjort plads til, af du fra starten kan notere disses navne. Der er 0gsdé
plads til, at du kan skrive om dit farste besgg her,

Loglbogen er inddelt i 2 hovedafsnit, som omhandler “far mdivaegt” og “effer mdi-
vaegt”. Indenfor hvert af disse afsnit er der en oversigt over behandlingsprogram-
merme efferfulgt af nogle arbejdsark og evalueringsskemaer, som vi héber vil hjcel-
pe dig fil at strukturere din oplevelse af dig selv og andre.

Behandlingsprogrammet for hver enkelt patient drgftes ved det ugentlige behandad-
lerm@de, sdledes atf en individuel fiipasning eventuelt kan foretages. Behandlings-
programmet geelder for 2 uger ad gangen og kan kun cendres pé& behandlermg-
derne medmindre helt uforudsete ting indtrceder, :

Arbejdsarkene i logbogen skat farst og fremmest hjcelpe dig med at fokusere pd
dine fglelser og tanker, s& du kan skrive dem og dine erfaringer ned her. Vores mall
er | foellesskab med andre sdsom din familie at gere dine oplevelser s& konstruktive
som muligt, For at du kan komme ud af din anoreksi, ma du og dine pdrgrende
udvikle nye mdader at forsté dig selv og dit forhold tll andre mennesker pa.

Viforventer, at du hver uge skriver hvilke tanker og fglelser, temaerne pd ar-
bejdsarkene vaekker hos dig. Din “logbogspartner” (en af personalet) vii ma@des
med dig ugentligt og diskutere dine notater sammen med dig. Du bestemmer selv,
om du vil lade logbogspartneren loese, hvad du har skrevet, eller om | skal tale om
- emnermne mere frit. Senere vil det kunne vaere voerdifuldt for dig at se tilbage pad.
hvordan din selvforstdelse og -erkendelse har udviklet sig.

Evalueringsskemaer indgdr som en del af logbogsarbejdet og er indsat i bade fer-
og efter-mdlvaegtsafsnittene, Sammen med din logbogspartner kan du herudfra
gennemgad din udviklingsproces.

| Som et led i den overordnede behandlingspian vil din logbogspartner med jcevne
mellemrum orientere behandlerteamet om, hvordan det gér.




ANOREKSIKLINIKKEN, PSYKIATRISK CENTER KIZBENHAVN, RIGSHOSPITALET

Psykiatsi
LOGBOG, MAJ 2011

Disse notater filharer dig, og du beholder logbogen, nér du bliver udskrevet, s& du
kan se tilbage, og mdske dele den med andre familiemediemmer. Selviglgelig kan
du fortscefte med at skrive i logbogen, hvis du har lyst. Den kan vise sig af blive et
vigtigf redskab for dig.

Bagest | logbogen er der plads tit dine personlige dagbogsnotater, Ekstra sider il
defte formdl kan indscettes efter behov.

Hvis du har ideer il ot forbedre denne logbog, vil vi opfordre dig fil at dele dem
med os.

Husk at skrive datoer, hver gang du noterer noget i bogen




ANOREKSIKLINIKKEN, PSYKIATRISK CENTER K@BENHAVN, RIGSHOSPITALET
Peykiatri

LOGBOG, MAJ 2011

For indiceggelse

*
”»

Forsamtale med dig og eventuelie familiemediemmer

< Mdlveegt fastsoettes il kg

N7
o

Besag 1 afdelingen. Rundvisning ved personale og orientering om behand-
linglingsprogrammet.

L7
0.0

Eventuelt mgde med en anoreksipatient, som fortceller om behandlingen.

% Udlevering af logbogen

R/
0‘0

Anbefalet litteratur: Liste anbragt sidst i logbogen




ANOREKSIKLINIKKEN, PSYKIATRISK CENTER KZIBENHAVN, RIGSHOSPITALET

Poykiatr

LOGBOG, MAJ 2011

Dato for 1. ambulante besgg

Dato for 1. besag i afsnittet

Deltagere dig selv 1.
andre 2.

3.

4,

Navn pd sygeplejerske eller andre
personalemedlemmer, som viste dig

afsnittet

Fortcel om, hvad du foretog dig under besgget og dine indtryk - skriv s& hurtigt
som muligt efter dit besgg, s& du og din logbogspartner kan vende tilbage hertil
fra tid fil anden og overveje, hvorfor du mon falte som du gjorde




ANOREKSIKLINIKKEN, PSYKIATRISK CENTER KZBENHAVN, RIGSHOSPITALET -

Psykiatri
LOGBOG, MAJ 2011

Behandlingskontrakt

Du og din familie kan méske opleve behandlingen som ganske udfordrende og
pdgdende. Selvom det er noget vi har talt om, synes vi, at def er vigtigt, at du her
tilkendegiver, at du er indforstdiet med behandlingen. Det kan vise sig at veere en
hicelp fil at se tilbage hertil, hvis du indimellem fgler dig under pres | den kommen-
de fid.

Jeg filkendegiver hermed, at jeg vil engagere mig | behandlingen og accepterer
akfiv at deltage med def formdl at Izse de problemer, som ligger til grund for
anorexia nervosa-tilstanden:

Dato & underskrift




ANOREKSIKLINIKKEN, PSYKIATRISK CENTER KEZIBENHAVN, RICSHOSPITALET
Paykiatr

LOGBOG, MAJ 2011

Navnene pd& behandlerteamet, som er ansvarlig for din behandling:

Laegelig Sygepleje

Overicege Afdelingssygeplejerske

Afdelingsicege kontakiperson

Reservelaege kontaktperson

Dicetist Ergoterapeut

Psykolog Socialradgiver

Fysioterapeut Gruppefterapeuter
Samtalegruppe:
DAT-gruppe:

Logbogspariner

Andre medilemmer af personalegruppen i afsnittet, som du kommer i speciel kon-
fakt med og hvis navne du ensker at huske:

Andre patfienter i afsnittet, som ligesom du selv er en del af det terapeutiske miljo,
som du har en speciel kontakt med og hvis navne, du ensker af huske:




ANOREKSIKLINIKKEN, PSYKIATRISK CENTER K@BENHAVN, RIGSHOSPITALET

LOGBOG. MAJ 201

Skift fra et regi til et andet regi

- Pavkiatr

« Skift mellem regier afgeres primcert af vaegtagning / voegttab.

» Deriilstrosbes en vaegtegning pd ca. 1 kg (interval 1 - 2 kg) pr. uge.

Hvis der sker vaegttab | de forskellige regier, skal der handles efter nedenstéiende

retningslinjer.

Regi Veegttab | gram Handling Kostform
Regi 4 Mindre end 300 g under | Pt har 1 uge til at indhente
regiets veegigreense det tabte, ellers rykker pt. Superkost
(90 % af malvaegf) ved noeste vejning il regi 3
Regi4 Mere end 300 g under re- Pt. rykker straks il regi 3
giets veegtgraense Superkost
(90 % af mélvcegh)
Regi 5 Mindre end 500 g Pt. har 1 uge il at indhente | Vedligeholdelseskost
under mdlivcegt det tabte, ellers rykker pt. | asndres sfraks tit Super-
ved naeste vejning til regi 4 kost
Regi 5 Mere end 500 g Pt. rykker straks til regi 4 Vedligeholdelseskost
under mdlvaegt cendres straks til Super-
kost
Regi 6 Mindre end 500 g Pt. har 1 uge til at indhente |  Vedligeholdelseskost
under mdlvaegt det tabte, ellers rykker pt. | cendres straks il Super-
ved naeste vejning til regi 4 kost
Regi 6 Mere end 500 g Pt. rykker straks fil regl 4 Vedligeholdelseskost

under mélvcegt

cendres straks til Super-
kost




ANOREKSIKLINIKKEN, PSYKIATRISK CENTER KOBENHAVN, RIGSHOSPITALET

Paykiati
LOGBOG, MAJ 2011

Fer mélveegt

Dette afsnit of logbogen bestér af 3 dele.

e Fgrst har du en oversigt over dit behandlingsprogram i perioden indtil du har
ndet din mdlvcegt,

» Dereffer fgiger en rcekke arbejdsark, hvor der blot er anfgrt et tema pd en
ellers blank slde. Det er overskriften p& problemsfillinger, som det effer vores
erfaring med andre anoreksipatienter vil voere relevant for dig at forholde
dig fil.

* Endelig er der nogle siders evalueringsskemaer, som kan bruges til at sirukiu-
rere gennemgangen af din udviklingsproces.




ANOREKSIKUNIKKEN, PSYKIATRISK CENTER KIBENHAVN, RIGSHOSPITALET

LOGBOG, MAJ 2011

Far-malvaegt program - regi 1 og 2

Regi ]
Ved indiceggeisen

Regi 2
Pabegyndes i lzbet of 1. eller 2. uge

Sengeleje Sengeleje - evi. fast vagt Sengeleje - evi. fasf vagf
Oppegdende Rimelig pdkloedning (+aermer) Rimelig pdklcedning (+cermer)
1 fimes oppetid, siddende | daglig-
stuen efter aftenmade.
Udgang Ingen Ingen
Dicet Kontakt med dicetist Superkost
Dicet: Superkost
Veegt Ugentlig vejning (+ evt. kontrol) Ugentlig vejning
Veegtkurve (fgres of dig selv) Veaegtkurve (fares af dig selv)
Mdaltider Mdltider pé stuen Mdltider indtages i spisestuen med
medpatienter
3 hovedmdilfider Y2 fimes liggende hvil efter frokost og | ¥ times liggende hvil efter frokost og
+ aftensmad affensmad
3 mellemmaitider
Kontakiperson Ugentlig samiale om spiseadfcerd
Bad Bad x 1dagligt Bad x Tdagligt
Telefon/mobilfelefon Fri telefon uden for behandlings- Fri telefon uden for behandlings-
aktiviteterne, aktiviteterne.
Mobiltelefon md kun anvendes pd | Mobiltelefon md kun anvendes pd
Besag egen stue egen stue
2 firmer ugl. 2 timer ugl.
Hverdage imellem ki 16.00-22.00 Hverdage imellem kl. 16.00-22.00
Weekend imellem kl. 10.00-22,00 Weekend imellem ki, 10.00-22.00
Logbog Samtale 1 x ugl.
leege Diverse rufineundersggelser - indivi- | Loegesamtale x 1 ugl.
duelt filpasset
Sociairadgiver Ved behov Ved behov
Ergolerapi Individuelt 1 x 30 min. ugl. (p& stuen).
Obligatorisk tegneterapi.
Fysioterapi Individuel 2 x 30 min. ugl.

Akfiviteter i afdelingen

Deltagelse i morgen- og aftenmg-
de, + evt. ophold | dagligstue indfil
kl. 21.00

Deltage i husmgde + evt. formade,
Deltage i morgen- og affenmede.
Deltage i patientundervisning 1 x
ugentlig.

10




ANOREKSIKUNIKKEN, PSYKIATRISK CENTER KZBENHAVN, RKGSHOSPITALET

LOGBOG, MAJ 2017

Fer-mdlveegt program - regi 3 og 4

Psykiatri

Regi 3 Regi 4
Effer min, 1 mdned og ved 2/3 méivaegt Ved 90% af mdlveegt
Oppegdaende Oppegdende i afdelingen efter aftale. Oppegéende.
Evt. fast vagt. Evt. fast vagt,
Udgang % time med falge. ¥z time uden falge.
Evi. med pérgrende. 1-dags weekendbeszQ.
(hegist 2 hovedmdittider)
Diast Superkost Superkost
Vaegt Ugenilig vejning Ugentlig veining
Veegtkurve Veegtkurve
Mattider Hovedmdlfider i spisesfuen efferfulgt of % Hovedmdlfider | spisestuen efterfulgt af % ti-

3 hovedmaltider
+
3 mellemmdttidler

fimes feellesobservation

Mellemmditider i spisestuen

mes feellesobservation

Mellemmadilfider i spisestuen

Koniakiperson Ugentlig samtale om spiseadfcerd Ugentlig samtale om spiseadfasrd
Bad Bad x 1 dagligt Bad x 1 dagligt
Telefon/mobiltelefon Fii telefon uden for behandlings- Fri telefon uden for behandlings-
akfiviteterne. akfiviteterne.
Mobiltelefon mé kun anvendes pé egen Mobiltelefon md kun anvendes pd egen stue
stue
ttime dgl. imellem k. 16.00-22.00
Besog 1 fime dgh. imellem K. 16.00-22.00 hverdage
hverdage 2 timer dgl. Imellern k. 10.00-22.00
2 fimer dgl. imellemn 1. 10.00-22.00 weekend
weekend
Logboyg Samtale 1 x ugl. Samtale 1 x ugl.
Lleege Samtale x 1 ugl. Samtale x 1 ugl,
Psykolog Samtalegruppe 1% time x 1 ugl. Samtalegruppe 1% time x 1 ugl.
(ved lcege og psykolog) (ved loege og psykolog).
Evt, DAT-gruppe (social feerdighedstraening).
Sarntaler om planlcegning af fremtid
Socialrddgiver Ved behov
Ergoterapi Individuelf 1 x 30 min, ugl. (pd stuen). Obili- | Testning med COPM.
gatorisk fegneterapi.
SFT Evt. SFT-gruppe x 2 ugenlig. Evt. SFT-gruppe x 2 ugentlig,
Madlavningsgruppe Evt. madiavningsgruppe x 1 ugentilg. Evt. madlavningsgruppe x 1 ugentlig.
Fysioferapi Individuel fys, Individuel fys.

Evt. grundiraeningsgruppe
Evi, cirkelfraeningsgruppe
Evi. fiinessgruppe

Evi. grundfroeningsgruppe
Evt. citkeltraeningsgriprpe
Evi. fitnessgruppe
Lebegrupps, bassinterapi
+ BBAT-gruppe

Akdiviteler i afdelingen

Delfagelse i dgl. morgen- og aftenmade.
Fredags- og sendagstur,
MH-made/husmgde 1 x ugentlig.

Delfagelse | dgl. morgen- og affenmgde +
afdelingsudflugter + fredags- og sendagstur,
MH-mgde/husmgde 1 x ugentii,

REGl & Fra regi 3 forventes det. of palienten selv overhoider fidsiammer for mftiderne oy
andre behandingsaldiviteler - det vil sige uden af personaiet, skal péminde herom
og evl hente pd shusn.

b=

11

REGH 4: Froregi 4 forventes det, of patienten | 8 ha grad, deter muligh selv dser maden op ved mdflidems.




ANOREKSIKLINIKKEN, PSYKIATRISK CENTER KIZBENHAVN, RIGSHOSPITALET
Payiiatr

LOGBOG, MAJ 2011
Logbogsarbejdet fer mdlvaagt

Hvad betyder min krops udseende for mig?
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ANOREKSIKLINIKKEN, PSYKIATRISK CENTER KEZIBENHAVN, RIGSHOSPITALET

%*’ Payiciatit
LOGBOG, MAJ 2011 T

Hvilke oplevelser udi@ser mine symptomer (f.eks. madulyst, trang fil
overspisning eller motionering), og hvilken betydning tillcegger jeg dis-
se oplevelser?
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Poyicatii
LOGBOG, MAJ 2011 ’

Forholdet til min familie; fer og efter anoreksien begyndite ..
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Paykiatri

LOGBOG, MAJ 2011

Min seivopfattelse - i socialt henseende ..
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Psykiatif
LOGBOG, MAJ 2011

Min selvopfattelse i seksuel henseende ..

16




ANOREKSIKLINIKKEN, PSYKIATRISK CENTER KIIBENHAVN, RIGSHOSPITALET

Poykiatrl

LOGBOG, MAJ 2011

Hvad ger mig angst, hvorfor og hvornér?
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Paykiat
LOGBOG, MAJ 2011

Hvilke konflikter fér mig fil at reagere med undvigen?




ANCREKSIKLINIKKEN, PSYKIATRISK CENTER KIZBENHAVN, RIGSHOSPITALET -
&

Paykiatri
LOGBOG, MAJ 20711

Hvilke konflikter far min familie til ot reagere med undvigen?
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Pavkiatil

LOGBOG, MAJ 2011

Mine forskellige sindsstemninger .
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ANOREKSIKLINIKKEN, PSYKIATRISK CENTER K@BENHAVN, RIGSHOSPITALET

LOGBOG, MAJ 2011

Hvorfor er min kontakt med andre som den er?
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ANOREKSIKLINIKKEN, PSYKIATRISK CENTER KZBENHAVN, RIGSHOSPITALET =

Paykiatri
LOGBOG, MAJ 2011

Mit nuvcerende eller fremtidige erhverv, hvorfor har jeg valgt det?_
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ANOREKSIKLINIKKEN. PSYKIATRISK CENTER KIZBENHAVIN, RIGSHOSPITALET

Payicaii

LOGBOG, MAJ 2011

Mit forhold til autoriteter ..

23




ANCREKSIKUNIKKEN, PSYKIATRISK CENTER KBENHAVN, RIGSHOSPITALET

LOGBOG, MAJ 2011

Mine impulser og hvordan jeg héndterer dem ..
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ANOREKSIKLINIKKEN, PSYKIATRISK CENTER KIBENHAVN, RIGSHOSPITALET

LOGBOG, MAJ 20171

Hvad har du lyst til at spise og hvorfor?

Psyidiatri

25




ANOREKSIKLINIKKEN, PSYKIATRISK CENTER K@BENHAVN, RIGSHOSPITALET

Payliatr

LOGBOG, MAJ 2011

Andre problemer - hvilke?
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ANOREKSIKLINIKKEN, PSYKIATRISK CENTER KZIBENHAVN, RIGSHOSPITALET
Psykiatri

LOGBOG, MAJ 2011

Evalueringsskema

............ filbageblik (fer mdalveegt) draftes med logbogspartner

Dato (Skriv dato for dit nceste tilbageblik pd naeste side)

MIN VURDERING AF DE FORANDRINGER, DER ER SKET MED MIG:

I = problemet er blevef sterre

2 = ingen egentlig forandring

3 = en vis forbedret erkendelse

4 = megef forbedret erkendelse af forstdelse

Hvad betyder min krops udseende for mig

Hvilke oplevelser udigser mine symptomer og hvilken be-
tydning tillaegger jeg disse oplevelser

Relation fil min familie fer og efter anoreksistart

Min seivopfattelse - i social henseende

Min selvopfattelse - i seksuel henseende

Hvad gaer mig angst, hvorfor og hvorndr

Hvilke konflikier fGr mig il at reagere med undvigen

Hvilke konflikter f&r min famitie fil at reagere med
undvigen

Mine forskellige sindsstemninger

Hvorfor er min kontakt med andre som den er?

Mit nuvcerende eller fremtidige erhverv, hvorfor jeg har
valgt det

Mit forhoid fil qutoriteter

Mine impulser og hvordan jeg hdndterer dem

Hvad har du lyst fil af spise og hvorfor

Andre problemer - hvilke

Vi foresidr, at du tager alle disse spergsmdal op i terapien
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ANOREKSIKLINIKKEN, PSYKIATRISK CENTER KEZBENHAVN, RIGSHOSPITALET
Psykiatii

LOGBOG, MAJ 2011

Efter mdélvaegt

Ved overgangen 1l denne fase | behandlingen, vil du blive inviteret fil et
teammaeade, hvor vi i feellesskab ger status over det hidtidige forlgb.

Vivil gerne understrege, at opgaverne efter mélvasgt er anderledes end de op-
gaver, du havde fgr du ndede din mdivaegt. Du vil | stigende grad blive ansvatlig
for dine aktiviteter og konfronteret med de udfordringer, som vil veere en del af din
tilvaerelse, ndr du har forladt afdelingen. En del of planlcegningen vil vedrare dit
fremtidige boforhold; om du fra afdelingen skal fortscette | Askovhus’ ungdomsbo-
liger med mulighed for stgtte | hverdagen eller om du direkfe udsluses 1l egen bo-

lig.

Som forrige afsnit af logbogen bestdr det feélgende af 3 dele:

» Du har farst en oversigt over det kommende behandlingsprogram. Akfivite-
ter skrevet med kursiv er ikke obligatoriske og aftales pé& behandierkonferen-
cerne,

e ligesom i afsnittet "fer mdlvaegt” vil de efterfglgende arbejdsark indeholde
overskrifter p& emner, som vi fror er specielt relevante for mennesker med
anoreksi. Du skal stadig uge for uge kort nedskrive dine falelser og tanker om
hvert emne, s& du kan diskutere dem med din logbogspartner og tage dem
| befragining i dine tlbageblik. Du vil sandsynligvis have brug for at revurdere
de mdl, du har sat dig. Det er stadig vigtigt for dig at vurdere enhver foran-
dring i din seivforst&else i forhold til de forventninger, du har.

» [slutningen af afsnittet er der nogle evalueringsskemaer, som du kan bruge
til at strukturere gennemgangen af dine fremskridt.

Husk fortsat af datere hver optegnelse
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LOGBOG, MAJ 2011

Efter mélveegt-program - regi 5 og 6

Paykiatri

Regi 5 Regi 6
Siart 1. uge effer opnaet Effer minimum 4 uger p& mdiveegt
mdiveegt
Udgang 1 times udgang daglig uden ledsa- | Fri udgang udover afdelingens planlagte
Qer. behandlingsaktiviteter
Udgangen gges med 1 time daglig
per uge 2 udeovernatninger i weekenden
1 udeovernaining i weekenden
Dicet Vedligeholdelsesdicst Vadligeholdelsesdicet
Dicelist Evl. madiavning Evi. madiavning
Veegt Vejning 1 x ugentligt - vaegtkurve Vejning 1 x ugentligt - vaegtkurve
Mallider Alle hovedmdltider indtages | afde- | Mdider i afdelingen bortset fra fravoer
ingen ved planlagte aktiviteter udenfor huset
Evt. 3 udemditfider | weekenden Evt. 6 udemditider
Telefon/mobilfelefon Fri telefon uden for behondlings- Fri telefon uden for behandlings-
aktiviteterne. aktiviteterne.
Mobiltelefon mé kun anvendes pé& Mobiltelefon mé kun anvendes pd egen
egen stue stue
Besag/hjemmebesag Fri besggstid Fri besggsfid
Hverdage imellern kl. 16.00-22.00 Hverdage imellem ki, 16.00-22.00
Weekend imellem kl. 10.00-22.00 Weekend imellem kl. 10.00-22.00
I ovemnatning i weekenden udenfor | Hiemmebesgg i en fuld weekend
afdelingen Graavis opirapning af overnatninger
udenfor afdelingen
Logbog Samidle 1 x ugl. Samtfale 1 x ugl.
Spisedagbog Fares dagligt af dig seiv Fares dagligt of dig seiv
Leege Samtale 1 % ugl. Samtale 1 x ugl.
Psykolog Samtalegruppe 1% time x 1 ugl. Samtalegruppe 1% time x 1 ugl.
(ved laege og psykolog) (ved lcege og psykolog)
Familiesamtaler Familiesamtaler
(ved laage og psykalog) {vad loege og psykolog)
Socialrddgiver Planlcegning aof fremtid Planlcegning of fremtid
Ergoferapi Evt. individuel trasning. Evt. individuel! froening.
Fysioferapi Evt, individuel fysioterapi styrketrae- | Evi. styrketraeningsgruppe, lebegruppe,

ningsgrupper, lobegruppe, bassinte-
rapi, BBAT-gruppe.

bassinferapi BBAT-gruppe.

Alkfivitefer i afdelingen

Deitagelse | dgl. morgen-, aften- og
MH/husmader + afdelingsudflugter.

Deltagelse i dgl. morgen-, affen- og
MH/husmgder + afdelingsudflugter,

REGI &: I teammede med planicegning of behcndiingsmdi for udshusning og plonfcegning of fremiid,

REGH 6! I feammede med planfcegning of udskrivelsesdalo fit Dagkiinik og planlcegning of behandiingsmidl
for REGIH 7, inkl rammer for logbog. :

I pbef of REG] § eller & indgar evi. of ophold pd 4-6 uger [ udsiusningsstuen
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Psykiatrt

LOGBOG, MAJ 2011

Behandiingsaktiviteter gar forud for andre akfiviteter

Logbogsarbejdet efter malveegt

Hvad betyder min krops udseende for mig?
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Psyikiatri
LOGBOG, MAJ 2011

Hvilke oplevelser udlaser mine symptomer og hvilken betydning til-
lcegger jeg disse oplevelser ..
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LOGBOG, MAJ 2011

Relationer fil min familie ved lav voegt og normal veegt ..
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Paykiatii

LOGBOG, MAJ 2011

Min selvopfattelse - i social henseende ..
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Paykiatri

LOGBOG, MAJ 2011

Min selvopfattelse - i seksuel henseende ..
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Payldaty
LOGBOG, MAJ 2011

Hvad ger mig angst, hvorfor og hvomar?
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LOGBOG, MA.J 2011

Hvilke konflikter far mig til at reagere med undvigen?
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LOGBOG, MAJ 2011

Hvilke konflikiter fér min familie til at reagere med undvigen?
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Paykiatii

LOGBOG, MAJ 2011

Mine forskellige sindsstemninger ..
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LOGBOG, MAJ 201

Hvorfor er min kontakt med andre som den er?
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LOGBOG, MAJ 2011

Mit nuvcerende eller fremtidige erhverv, hvorfor har jeg valgt det?
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Psykiaty

LOGBOG, MAJ 2011

Mit forhold il autoriteter ..
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LOGBOG, MAL2011

Mine impulser og hvordan jeg hdndterer dem ..

Peyliatr
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Psykiatr
LOGBOG, MAJ 2011

Hvorfor sammenscaetter jeg min dicet, som jeg gar?
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LOGBOG, MAJ 2011

Andre problemer - hvilke?

Paykiatri
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© psyidatri

LOGBOG, MAJ 2011

Evalueringsskemaer
............ tilbageblik (effer mdlvaegl) draffes med logbogspartner
Dato (Skriv dato for dit naeste tilbageblik pd nceste side)

MIN VURDERING AF DE FORANDRINGER, DER ER SKET MED MIG:

I = problemet er blevet sterre

2 = ingen egentlig forandring

3 = en vis forbedret erkendelse

4 = meget forbedret erkendelse af forstGelse

Hvad betyder min krops udseende for mig

Hvilke oplevelser udigser mine symptomer og hvilken be-
ydning tillcegger jeg disse oplevelser

Reiation til min familie fer og efter anoreksistart

Min selvopfattelse - i social henseende

Min selvopfattelse - i seksuel henseende

Hvad ger mig angst, hvorfor og hvorndr

Hvilke konflikter fér mig til af reagere med undvigen

Hvilke konflikter fér min familie til at reagere med undvi-
gen

Mine forskellige sindsstemninger

Hvorfor er min kontfakt med andre som den er?

Mit nuvcerende eller fremtidige erhverv, hvorfor jeg har
valgt det

Mif forhold til autoriteter

Mine impulser og hvordan jeg hdéndterer dem

Hvorfor sammenscetter jeg min dicet som jeg ger

Andre problemer - hvilke

Vi foresldr, at du tager alle disse spergsmdl op i terapien
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LOGBOG, MAJ 2011

Problemiliste efter méiveegt

Dato

Seet sammen med din (vurdering af forandring 1)
logbogspartner x ved Nar en akiivitet veekker
de problemer, der er rele- dette problem vurder da,
vanie for dig hvordan def pdvirkes

Psykiatri

Gaiby- |Spi |Spise |ind- Krop og be- | Ergotera- | Samfa-
en (ikke |se |ude keb veegelse/ | pifskole/ |le-
indkeb) fysioterapi |arbejde |gruppe

Socialt
samveer
i afd.

Socialt sam-
veer med fa-
milie/venner

Selvhaevdelse

Veere alene

Vcere spontfan

Lave mad

Kommunikere

Trasffe beslut-
ninger

Opilcering i di-
cet- og menu-
planlcegning

Spise med
andre

Udtrykke falelser

f@le mig an-
svarlig for mig
selv

Holde af andre

Udadrettet vire-
de

1 1 = sterre problem end tidligere
2 = ingen egentlig forandring
3 = en vis fremgang
4 = meget fremgang
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Payiiatri

LOGBOG, MAJ 2011

Personlig dagbog ..
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