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Psykiatrien Region Sjeelland
— en recoveryorienteret organisation




Forord

Recovery betyder at komme sig, og psykiatriens rolle i den proces er afggrende for de
mennesker, der behandles i psykiatrien. Derfor har vi i Psykiatrien Region Sjeelland i 32
&r arbejdet malrettet med at blive mere recoveryorienterede.

Recoverystrategi 2 er en engageret og optimistisk 2’er, der star solidt pa skuldrene af det
arbejde og de fremskridt, vi allerede har opndet med Recoverystrategi 1.

Undervejs i vores arbejde med recovery har der vaeret vaesentlig politisk opmaarksomhed
pa psykiatriomradet. 10-3rsplanen for psykiatrien er kommet til, og med vores hidtidige
fokus pa recovery har vi allerede bygget fundamentet til, at 10-ars-planens mal kan n8s.
I vores psykiatriske kliniske praksis er recovery det grundleeggende mal med alle indsat-
ser for mennesker med psykisk sygdom.

Med Recoverystrategi 2 bygger vi videre pa version 1 med fokus pd meningsfulde, lige-
vaerdige samarbejder, med afstigmatisering, og med sammenhangende tilbud, der passer
til livet for det enkelte menneske med psykisk lidelse. S&dan fungerer et recoveryoriente-
ret forbedringssygehus: En organisation, der udvikler og forbedrer sig recoveryorienteret
med blik for psykiatriens mangedrige ledestjerne: "Mennesker og muligheder - en psyki-
atri med relationer”.

I Region Sjzelland fortzeller vores motto, at vi er til for dig. Med Recoverystrategi 2 under-
streger vi, at det er det, vi er, og det vi vil vaere. Derfor er vi glade og forventningsfulde i
forhold til den kommende udvikling af Psykiatrien Region Sjaelland med recovery som det
afggrende fundament for arbejdet i vores organisation.

God laeselyst
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Kresten Dgrup Tina Boel
Psykiatridirektgr Formand for Social- og Psykiatriudvalget
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Indledning

At komme sig’ er at leve et tilfredsstillende, habefuldt og bidragende liv i gensidighed
med andre - det, der med et enkelt ord betegnes recovery. Recovery er derfor det
grundlaaggende mal for arbejdet i Psykiatrien.

Samtidig med at recovery er et mal om at komme sig efter lidelse, betegner recovery-
begrebet 0ogsd processen med at komme sig. Samarbejdet med personalet i Psykiatrien
kan vaere afggrende i den proces, og det er vigtigt, at det foregar ligevaerdigt mellem

to eksperter, patienten selv og fagpersonen. Samarbejdet skal i lige s hgj grad have
fokus pa diagnosticering og afhjaelpning af symptomer som pa ressourcer og vejen til
det gnskede liv.

Hele Psykiatriens kaede af kerneopgaver
bestdende af diagnosticering, pleje, be-
handling, rehabilitering og forebyggelse
skal have som mal, at patienten oplever
@ = Forbundethed (Connectedness) at komme sig. Forskning i recovery fastslog
tilbage i 2011, at CHIME er at betragte
som byggestenene i, at man kommer sig.
= Identitet - en positiv identitet For at skabe den gnskede organisations

- forandring skal CHIME-elementerne ind

i hele kaaeden af kerneopgaver.

Med CHIME ved vi, at for at leve et til-
fredsstillende, hdbefuldt, bidragende liv i
gensidighed med andre, skal man opleve

= Hab & fremtidsoptimisme

= Empowerment

Visionen for vores organisations udvikling lyder derfor:

Recovery er et samlende mél for arbejdet i Psykiatrien Region Sjeelland.
Mennesker, der kommer i kontakt med os, skal opleve at indgd i recoveryunderstgttende
samarbejder, hvor der er fokus p8, at de kommer til at leve tilfredsstillende og h8befulde liv.

For at na denne vision er en arbejdsgruppe bestdende af brugere, pargrende og fag-
specialister samt ledere fra alle dele af Psykiatrien ndet frem til 5 temaer, som skal
fgre til varige recoveryorienterede forandringer. Under hvert tema saetter vi mal for,
hvad vi vil opnd, samtidig med at strategien har det helt overordnede mal:

Nar patienterne afslutter deres samarbejde med os, skal de opleve at vaere
kommet naermere at leve det liv, der for dem er et tilfredsstillende, h§befuldt,
bidragende og gensidigt liv sammen med andre.




Recoverystrategi 2 — de fem temaer

e Behandling er et samarbejde

e Sammenhaeng i livet

e Vived, at man kan komme sig

e Alle skal vide mere om recovery

e Recovery er rammen for vores organisations udvikling

P& de folgende sider udfoldes hvert tema.




TEMA 1: Behandling er et samarbejde

Recoveryprocessen er unik og social. Det be-
tyder, at for at komme sig skal der arbejdes
med netop det liv og den situation, den en-
kelte star i, bade hvad angar lidelse og de
sociale samt materielle vilkar. I et recovery-
orienteret samarbejde fokuserer alle pa
patientens gnskede liv, og det betyder,

at alle medarbejdere i Psykiatrien:

De tror pa mig. Vi talte om, hvad de kunne
gare for mig. Om deres bekymringer, og deres
behandlingsmuligheder. Der er plads til bade
deres tanker og mine tanker. De tager en

serigst, og vi finder sammen en Igsning.
Patient i Psykiatrien

e Samarbejder med patienten og pargrende om at
behandle symptomer, sa de ikke hindrer patienten i at leve et tilfredsstillende,
habefuldt, bidragende og gensidigt liv sammen med andre.

e Samarbejder med patienten og pargrende om patientens styrker og ressourcer
samt sociale og materielle vilkr og muligheder, sa patienten kommer sit gnskede
liv naermere.

Vi arbejder helhedsorienteret og gver os fortsat i at blive bedre til at diagnosticere, pleje,
behandle, rehabilitere og forebygge pa en opbyggende og understgttende made ud fra
faglig viden, hvor recovery indgdr i sprog og handling.

Patienten er den naturlige fgrste-stemme i drgftelserne om eget forlgb, og om hvem der
er relevante samarbejdspartnere. Vi fokuserer pd, at samarbejdet opleves meningsfuldt
og relevant af patienten, og at patienten oplever sig imgdekommet og har indflydelse.

Arbejdet med at samarbejde recoveryorienteret om behandlingen vedrgrer derfor bade
det, medarbejderne inviterer patienter og pargrende til at samarbejde om, og maden
som medarbejderne samarbejder med patienter og pargrende.

Malet for dette tema er derfor:

Strategimal 1: Patienterne og evt. pargrende oplever et trygt, tillidsfuldt og menings-
fuldt samarbejde om at komme naermere at leve et tilfredsstillende, habefuldt,
bidragende liv i gensidighed med andre, herunder at medarbejderne inddrager

CHIME-elementerne i kontakten med patienten.

Se Inspirationskataloget med indsatser til, hvordan I kan arbejde med at nd malene, pa
Psykiatriens intranet.




TEMA 2: Sammenhaeng i livet

N&r et menneske traeder ind i Psykiatrien og bliver patient hos os, inddrages vi i hans
eller hendes liv, ikke omvendt. Ofte er mange andre ogsa en del af patientens liv

- bade fagpersoner og dem, der er i vedkommendes private netvaerk. Med temaet
Sammenhaeng i livet arbejder vi for at skabe sammenhaeng i patientens forlgb inden
for Psykiatrien og til patientens liv uden for Psykiatrien. Derfor:

¢ Overgange skal veere meningsfulde: Vi teenker overgange bredt set, fx fra hjem
til indleggelse og at komme hjem igen; fra sengeafsnit til ambulant behandling,
fra bgrne- og ungdomspsykiatri til voksenpsykiatri, eller i at veaere patient og
samtidig fa stgtte i fx det kommunale system. I alle led vil vi have som mal, at
der skal veere glidende overgange.

e Der skal veere sammenhaeng til hverdagslivet: Hvad vi arbejder p& sammen med
patienten, skal kunne fgre til varige og meningsfulde, positive forandringer i hver-
dagen. Derfor vil vi i ethvert forlgb kontinuerligt invitere til samarbejde med fx
kommuner, civilsamfundet og pargrende.

Malet for dette tema er derfor:

Strategimal 2: Patienterne oplever et sammenhangende forlgb, der muligggr, at de kan
leve et tilfredsstillende liv med fx deres pargrende, job, fritidsliv og i civilsamfundet.

Se Inspirationskataloget med indsatser til, hvordan I kan arbejde med at nd malene, pa
Psykiatriens intranet.




TEMA 3: Vived, at man kan komme sig

I Psykiatrien Region Sjeelland ved vi fra forskning, livsfortaellinger og erfaringer, at bedring
og positive forandringer sker. Samtidig ved vi ogsa, at der knyttes mange fordomme til
psykiatriske diagnoser, og at patienter oplever stigmatisering. Det kan veaere i samfundet,
hvor patienters muligheder for at tage del i samfundslivet hindres.

Det kan ogsd veere, hvis medarbejdere ser
diagnosen, frem for mennesket. Det kan vaere
i antagelser om, at man handler, taenker og
fgler pa en bestemt made, ndr man har en
given diagnose. Det sker i Psykiatrien. Det
viser forskning og erfaringer fra vores egen
organisation.

Jeg meerker forskellen pa, om behandleren ar-
bejder for at fierne min sygdom eller for, at

jeg skal fa det bedre. Det er ikke det samme.
Patient i Psykiatrien

At blive magdt med fordomme kan fgre til selvstigmatisering, som kan fgre til, at man
fx traekker sig fra faellesskaber, ikke forfglger dramme og mister empowerment. Altsa
pavirkes negativt pa flere CHIME-elementer. Stigmatisering hindrer derfor recovery.

Sproget - bade det talte og kropssproget - er en nggle til at imgdega stigmatisering i
mg@- det mellem mennesker. Derfor:

e Alle medarbejdere skal vide, tro pd og formidle, at man kan komme sig fra psykisk
lidelse.

e Vi skal have patientens styrker og ressourcer som afsaet for samtaler med og om
patienterne, sa fordomme ikke former vores kommunikation, hverken internt eller
i det tvaersektorielle samarbejde.

Malet for dette tema er derfor:

Strategimal 3: Patienterne oplever at blive mgdt hdbefuldt og recoveryorienteret i bade
sprog og handling fra alle medarbejdere i Psykiatrien.

Se Inspirationskataloget med indsatser til, hvordan I kan arbejde med at nd malene, pa
Psykiatriens intranet.




TEMA 4: Alle skal vide mere om recovery

En forudsaetning for, at alle medarbejdere kan etablere recoveryorienterede samarbejder

med patienter og pargrende er, at personale, patienter og pargrende ved, hvad recovery
er og indebeerer.

Bevaeger man sig her i 2024 gennem enhederne i Psykiatrien Region Sjaelland, ser man
mange flere tegn pa8 en mere recoveryorienteret praksis, end man gjorde i 2019. Trods
stor udvikling er det dog ogsa tydeligt, at indsigt i og praksis i arbejdet med recovery er
forskelligt i forhold til afdelinger sdvel som faggrupper i Psykiatrien.

Mange patienter og pargrende har ikke tilstreekkelig viden om recovery. For at de og vi
kan samarbejde optimalt, er det vigtigt, at de ogsd har viden om, hvad recovery er, og
hvad der generelt fremmer processen. P& den made kan vi sammen udarbejde gode for-
Igb, der er tilpasset den enkelte.

Derfor skal:

e Alle faggrupper have mere viden om recovery og om CHIME-elementerne og
traening i at arbejde recoveryorienteret.

e Patienter og pargrende tilbydes viden om, hvad recovery er, hvad der kan
fremme recovery, og hvad de kan forvente i et recoveryorienteret samarbejde
med Psykiatrien.

Malene for dette tema er derfor:

Strategimal 4: Patienter og pargrende kender recoverybegrebet, herunder CHIME, og
har indsigt i, hvordan de kan styrke deres egen recoveryproces.

Strategimal 5: Alle medarbejdere ved, hvordan man arbejder recoveryorienteret, hvilket
afspejles i kontakten med patienter og pargrende samt i faglige drgftelser og supervision.

Se Inspirationskataloget med indsatser til, hvordan I kan arbejde med at nd mélene, pa
Psykiatriens intranet.
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TEMA 5: Recovery er rammen for vores organisations udvikling

Recovery er et vidensfelt om, at man kommer sig, og ogsa om hvordan man kommer sig
fra psykisk lidelse. Hertil indebaerer recoverybegrebet, at man mgder andre abent, imgde-
kommende, nysgerrigt og reflekteret. Recoverybegrebet angiver sdledes mé/, proces og
kultur, og er pa den made oplagt som overordnet ramme for organisatorisk udvikling.

Psykiatrien Region Sjeelland er et Forbedringssygehus. Det betyder, at vi arbejder foku-
seret og struktureret med forbedring og udvikling pa alle niveauer, med recovery som
den overordnede ramme. Det indebeerer, at vi til ethvert strategi-, forbedrings- og
udviklings- tiltag i vores organisation, spgrger os selv, om hvordan det konkrete tiltag
bidrager til, at vi arbejder mere recoveryunderstgttende.

Fordi recoveryprocessen netop styrkes eller svaekkes gennem menneskemgder, vil spagrgs-
malet vaere relevant at stille sig i alle enheder - fra service & teknik over forskning og til
al udvikling inden for de omrader, der er direkte involveret i behandlingssamarbejdet med
patienter og pargrende.

Malet for dette tema er derfor:

Strategimal 6: For alle forbedringstiltag overvejes og formuleres det, om og hvordan
tiltaget vil bidrage til, at vi bliver en mere recoveryorienteret organisation.

Se Inspirationskataloget med indsatser til, hvordan I kan arbejde med at nd malene, pa
Psykiatriens intranet.
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