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Corporate Social Responsibility er
en kernevaerdi hos Mediq

Hos Mediq ligger vores sociale ansvar (CSR) til grund for alt, hvad vi ger. Vi mener, at vi kan bidrage til at skabe en bedre og sundere
verden ved at udvikle innovative sundhedslasninger. Derfor har vi gennem vores CSR-strategi forpligtet os til FN’s Verdensmal nr. 3:
Sundhed og trivsel for alle. For at gare det operationelt har vi omsat Verdensmal nr. 3 til to strategiske mal: Styrkelse af sundheds-
vaesenet som det ene og styrkelse af patient-empowerment og -trivsel som det andet. Vi tilbyder en raekke ydelser og services, der
bidrager til at opfylde det ene eller begge mal.

Vi bruger en model med fire formal, nar vi skal male Medigs bidrag til samfundet (helbredsmaessige resultater, medarbejderoplevelse, patientoplevelse
og plejeomkostninger). | denne rapport beskriver vi resultaterne af det arbejde, som Mediqgs ernseringsteam udfgrer. Ernaeringsteamet fungerer som
bindeled mellem hospital og primaersektor og fokuserer pa, at patient, pargrende og sundhedspersonalet forstar og feler sig tryg i opgaven omkring
klinisk ernaering*. Dét servicekoncept er et godt eksempel pa en sundhedslgsning, der gger sundhed og trivsel.

Underernaering af patienter er almindeligt forekommende pa hospitaler, plejehjem Nar en patient udskrives fra hospitalet, kontakter sundhedspersonalet fra hospitalet
og inden for hjemmeplejen. Underernaering kan have en lang raekke konsekvenser eller kommunen Medigs ernaeringsteam for sammen at laegge en plan for patientens
for helbredet sdsom et svaekket immunsystem, darligere livskvalitet, mere traethed ernaering og behov for stotte.

og gget dgdelighed . Derudover kan underernsering medfere komplikationer i Mediq vil derefter sikre, at patienten far sprajter, ernseringspumpe og den

tilfaelde af sygdom. Med den rigtige ernseringsplan kan antallet af underernaerede ordinerede sondeernaering tilsendt.

patienter reduceres. Risikoen for ugnskede behandlingsresultater sdsom
genindlaeggelse pges imidlertid, nar denne kliniske ernzeringsplan ikke overholdes.
For at forebygge dette har Mediq udviklet en ernaeringsservice, der omfatter
oplaering i klinisk ernaering for sundhedspersonale (f.eks. en sygeplejerske eller
dieetist) og for patienter i eget hjem.

Den vigtigste faktor i denne ydelse er opleering af sundhedspersonalet og
patienten. Medigs ernseringsteam aflaegger patienten et besgg for at undervise
sundhedspersonalet og patienten i alle procedurer i forbindelse med indtagelse af
den kliniske ernaering.

| denne forbindelse kan patienter og sundhedspersonalet tale med Medigs dizetister
om spergsmal og tvivl, der er relateret til deres ernaeringsplan eller sonden.

Medigs ernaeringsservice handler om at opleere sundhedspersonalet og
patienter i handtering af erneeringssonde og ernseringspumpe for at opna bedre
sundhedsresultater. Det, mener vi, bidrager til en bedre patientoplevelse, en
medarbejderoplevelse med storre tilfredshed og lavere plejeomkostninger.

“Klinisk ernzering skal ordineres og vedrerer underernzering i forbindelse med forskellige

sygdomme, f.eks. kreeft, blodprop, hjernebledning og neurologiske diagnoser.




For at undersgge effekten af Medigs ernaeringsservice pa de fire
formal i vores malmodel, har vi bedt sundhedspersonale og patienter
(eller vaergen) om at besvare nogle spergsmal efter oplaeringen.
Oplaeringen finder sted, nar patienten er udskrevet fra hospitalet

1 1 1 og enten tager hjem eller pa pleje-/aflastningscenter. Medigs
M ed I q S e rn & rl n g S S e rVI Ce h a n d l'e r ernseringsteam bestar af 12 kliniske dizetister og to sygeplejersker.
O m at Ud d a n ne S u n d h ed Sfa g I‘I g e Det har veeret frivilligt at deltage i studiet. Nar det informerede

samtykke var underskrevet, fik deltagerne et spsrgeskema med

og patienter til at opna et bedre i sporgemil Datandsomingen statee anr 20220 e
helbredsmaessigt resultat.

Vi forventer, at det vil medvirke til

en forbedret oplevelse for patien-

1 1 Studiet indeholder to forskningsgrupper: Sundhedspersonale og
te rn e ’ e n m &e t' lfred SSt' lle n d e patienter. Der deltog i alt 32 repraesentanter for sundhedspersonale
i studiet. Alle var kommunalt ansatte inden for hjiemmeplejen, men

O p leve lse fo r d e S u n d h e d Sfa g l,l g e de havde forskellig uddannelsesbaggrund: 12 sygeplejersker, 8

i i ) specialundervisere for personer med handicap, 1 ergoterapeut, 6
social- og sundhedsassistenter, 2 studerende og 3 personer, som ikke
O g lave re O m kOStn ' n g e r tl l’ p LeJ e . oplyste stillingsbetegnelse. Fire personer angav ikke erfaring, mens den

gennemsnitlige erfaring for de resterende 28 var 10,2 ar (fra O til 32 ar).

Alle patienter skulle have sondeerneering (dvs. ingen ernaeringsdrikke)
af forskellige &rsager. Der deltog i alt 12 patienter (eller deres
foreelder/omsorgsperson) i studiet: Fem patienter, fire foreeldre og

tre omsorgspersoner. ,&rsagerne for behovet for klinisk ernaering var:
ALS (1), cancer (3), dehydrering (1), dizet (1), store spiseproblemer (2),
dysfagi (1), Parkinsons sygdom (2) og ikke angivet (1).



Resultatmalinger -

P3 alle sporgsmal i studiet kunne deltagere svare "ja”, "nej” eller
"ved ikke”. Spergeskemaet til sundhedspersonalet fokuserede pa
spergsmal om helbredsmaessige resultater, medarbejderoplevelse
og plejeomkostninger. Spergeskemaet til deltagerne fokuserede pa
helbredsmaessige resultater og patientoplevelse. Alle spargsmal
fremgar af resultattabellen.

e Helbredsmaessige resultater afgeres ved at sporge bade
patienter og sundhedspersonale om forhold sasom
overholdelse af behandling og risici for genindlaeggelse.

e Medarbejderoplevelsen afggres ved at sparge sundheds-
personale om kompetence og tilfredshed efter oplaeringen.

e Patientoplevelsen afgeres ved at spgrge patienter om
tryghed og livskvalitet efter oplaeringen.

e Lavere plejeomkostninger afgeres ved at spgrge sundheds-
personalet, om Mediqgs ernaeringsservice sparer dem tid.

For hvert spergsmal beregnes procenten af "ja”, "nej” og "ved ikke”.
Ved spergsmal om tidsangivelse, beregner vi gennemsnittet for det
antal minutter, der bliver angivet som svar.




Resultater

Sundhedspersonale -

De fleste repraesentanter for sundhedspersonalet mener, at Mediqgs
ernaeringsservice sanker risikoen for mislykket behandling og risikoen for
genindlaeggelse. Derudover angiver sundhedspersonale, at de er blevet i stand
til at give en bedre pleje. Dette er tegn pd, at Medigs ydelse bidrager til bedre
helbredsmaessige resultater for patienten.

Derudover rapporterer sundhedspersonalet, at de har faet bedre kompetencer
efter opleeringen, og at deres stressniveau er faldet. De angiver desuden at
vaere mere bevidste om patienternes behov. Samlet set ville repraesentanterne
for sundhedspersonalet anbefale Mediqgs ernaeringsservice til deres kolleger.
Dette tyder pd, at Medigs ydelse bidrager til en bedre medarbejderoplevelse.

Halvdelen af sundhedspersonalet var ikke sikre pa, om Medigs ernaerings-
service gav tidsbesparelser. Enkelte repraesentanter for sundhedspersonalet
mener ikke, at Medigs ernaeringsservice sparer dem tid, og siger, at det
tager ca. 24 minutter om dagen. Dette kunne potentielt medfgre lavere
plejeomkostninger. En detaljeret beskrivelse af resultaterne findes i tabel 1.

| =

72% af det adspurgte sundhedspersonale angiver, at
Mediqgs ernzeringsservice gor dem mere opmaerksomme pa
patienternes behov for ernzeringsstotte.

94% af det adspurgte sundhedspersonale angiver, at Mediqs
ernzeringsservice saetter dem i stand til at give en bedre pleje.

"Det har vaeret fantastisk, at der er nogen, som statter os. Det

er en helt ny verden for os at bruge sonder, og det kan veere en
smule overveaeldende. Dizetisterne fra Mediq Denmark har vaeret
utrolig venlige og hjeelpsomme.”

— Majken, social- og sundhedsassistent, Skanderborg kommune




Resultater

De fleste patienter angiver, at Medigs ernseringsteam stotter dem i at na
deres ernaeringsmal og overholde deres ernzeringsplan. Dette er tegn pa,
at Medigs ernaeringsservice bidrager til bedre helbredsmaessige resultater.

Derudover rapporterer de fleste patienter, at servicen bidrager til deres
selvstaendighed, gget tryghed og mindre tvivl om klinisk ernaering. Desuden
saetter Medigs erneeringsservice dem i stand til at udfere aktiviteter, der er
vigtige for dem, hjeelper dem med at fa friheden tilbage og bidrager dermed
til bedre livskvalitet. Dette er tegn pd, at Medigs ernaeringsservice bidrager
til en bedre patientoplevelse.

En detaljeret beskrivelse af resultaterne findes i tabel 2.

83 % af patienterne angiver, at Mediqgs ernzeringsservice
saetter dem i stand til at na deres ernseringsmal.

100 % af patienterne angiver, at Mediqs ernaeringsservice
bidrager til bedre livskvalitet.



Tabel 1: Sundhedspersonale

Ved ikke
Helbredsmaessige Tror du, at denne service om klinisk ernzering bidrager til at reducere risikoen for 78% 39 19%
resultater utilsigtede haendelser grundet forkert brug og hdndtering af klinisk ernaering? ? ° ?
Helbredsmaessige Tror'du, at denne serl/lce om klinisk ernaerujg bidrager til en reduktion af 22% 6% 31%
resultater genindlaeggelser forarsaget af underernzering?
Helbredsmaessige Goar denne service fra Mediq dig i stand til at tage dig endnu bedre af dine 94% 0% 6%
resultater patienter indenfor ernzsering i ernaeringsmaessig risiko? ? ? ?
Medarbejderoplevelse Vil du anbefale denne Medigs service til andre kollegaer? 91% 0% 9%
Medarbejderoplevelse HJaelpgr Medlqs.serwce. til, at du foler rTundre fstress og nerv@srget over den 72% 6% 22%
ernaeringsmaessige pleje du yder hos dine patienter med ernaeringssonde?
Medarbejderoplevelse Efter gt havg modtgget Medigs service, foler du dig sa mere sikker i at radgive 94% 0% 6%
og vejlede dine patienter end for?
Medarbejderoplevelse Ef‘ter'at have mpdtaget Medigs service fgler du dig sa mere kompetent i opgaven 72% 16% 13%
omkring erneseringssonde end for?

. Efter at have modtaget Medigs rédgivning, feler du, at du er blevet mere o o o
Medarbejderoplevelse bevidst om patientens behov for stette i forbindelse med ernaering? 72% 13% 16%
Plejeomkostninger Hjaelper Medigs erneeringsservice med at spare dig tid? 34,38% 9,38% 53,10%
Plejeomkostninger Hvis “ja”, hvor meget tid sparer du ca.? 24 minutes




Tabel 2: Patienter

Ved ikke
Helbredsmaessige Bidrager ernzeringsplanen til, at du kan opna dit ernaeringsmal? 78% 3% 19%
resultater 9 gsp ’ P 9 ’
Helbredsmaessige Far du tilstreekkelig information og viden om at indtage din o o o
resultater sondemad uden hjzelp fra andre? 72% 6% 31%
. Feler du dig mere sikker i at indtage sondemad sely, efter vejledning o o o
Patientoplevelse og service fra Mediqg? [kun 11 patienter besvarede spargsmalet] 1% % 17%
. Fik treeningen og vejledningen dig til at blive mere sikker i at handtere o o o
Patientoplevelse og anvende sondemad? [kun 11 patienter besvarede spgrgsmalet] 100% 0% 17%
Patientoplevelse Hjaelper Moedlqs.ernaer'lngsteam tl.l at udarbejde en sondeplan, hvor du 50% 33% 0%
kan leve sa vanligt et liv som muligt?
Faler du, at du modtager nok rad og vejledning om, hvordan du kan fortseette dine
Patientoplevelse daglige hverdagsaktiviteter til trods for din behov for sonde? 73% 9% 0%
[kun 11 patienter besvarede spgrgsmalet]
Patientoplevelse @ger denne service om ernaering din livskvalitet i hverdagen? 100% 0% 17%
Patientoplevelse Hjeelper denne service om klinisk ernsering dig med at fa mere frihed i hverdagen? 83% 8% 18%
. . . . . . 5
Patientoplevelse Hjaelper Medigs service dig med at falge din nuveerende erneeringsplan? 91% 0% 0%

[kun 11 patienter besvarede spgrgsmalet]




| dette studie vurderede vi virkningen af servicen udfert af Mediqs
ernaeringsteam ved hjzelp af modellen med fire méal: 1) helbreds-
maessige resultater, 2) patientoplevelse, 3) medarbejderoplevelse
og 4) plejeomkostninger. Vi forventede, at servicen bidrog til
bedre helbredsmaessige resultater, bedre patientoplevelse, bedre
medarbejderoplevelse og lavere plejeomkostninger.

Ifelge sundhedspersonalet og patienter kunne servicen

medfgre bedre helbredsmaessige resultater. Derudover angav
sundhedspersonalet bedre medarbejderoplevelse, og patienter angav
bedre patientoplevelse. Studiet gav ikke nok data til at konkludere
noget endeligt pé ernaeringsservicens effekt pa plejeomkostninger —
her malt som folge af tidsbesparelser. De forelgbige data tyder pa en
gennemsnitlig tidsbesparelse pd 24 minutter per dag.

Resultaterne af studiet skal ses i lyset af typen af studie,
udformningen af spergeskemaerne, og at der ikke blev lavet
statistiske tests. Selvom resultaterne er opmuntrende og giver en
indikation, vil vi understrege, at der kun var 12 patienter, der deltog,
og patientresultaterne derfor ikke har samme tyngde som resten af
studiet.

Bemeerkninger
Dette tveerfaglige studie blev udfert i

samarbejde med Mediq Groups sociale
ansvarlighedsteam.
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