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SKAL – BØR – KAN – MÅ ???
LOVE og RETTIGHEDER

Patienten: Har ønsker og 
forventninger til behandling og 
pleje
Personalet : Har udviklet værdisæt 
og retningslinjer for, hvordan vi 
ønsker at møde patienten.

PATIENTEN og MILJØET

Patienten: Er med hele sit liv 
indfældet i en livsforståelse og 
livsramme
Personalet : Har ambitioner om at 
forholde sig til patienten som et 
helt menneske.

Patienten: Har ret til

Personalet: Har pligt til

RETNINGSLINJER og ØNSKER

Patienten:  Har sin væsentligste
identitet i sine nærmeste relationer
Personalet: Ønsker at tage højde for 
patientens samt de pårørendes 
ønsker og behov
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eller skal det forstås således?



PRÆST
5 = 10

LÆGE
1 = 0

PSYKOLOG
4 = 6

DIÆTIST
3 = 3

SYGEPLE-
JERSKER

2 = 1

SOCIAL-
RÅDGIVER

7 = 21

MUSIK-
TERAPEUT

6 = 15

FYSIO-
TERAPEUT

8 = 28

MATRIX



”Matrix defineres som dét psykologiske medium –

det netværk – hvor alle gruppens psykiske

processer mødes, kommunikerer og interagerer”.

”Matrix er det hypotetiske væv af kommunikation 

og relationer i en given gruppe. Det er den fælles

delte grund, som i sidste ende giver alle 

begivenheder mening og betydning, og som al

kommunikation og fortolkning verbal og non-

verbal, hviler på.”

(Foulkes & Anthony, 1957, Foulkes, 1964 1973).



SPØRGSMÅL TIL SAMTALE

• Fortæl et eller flere eksempler 
på et godt tværfagligt 
samarbejde og forklar, hvad 
der gjorde, at det var godt.

• Hvordan kan tværfagligheden 
gavne patienten og de 
pårørende?

• Hvad skal der til for at bringe 
alle relevante fagligheder i 
spil?

• Hvilke strukturer i det daglige 
skal der til for at fremme det 
tværfaglige samarbejde?

• Hvordan kan vi kommunikere 
på tværs af fagene og har vi en 
fælles sproglig 
referenceramme.


