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Til patienter med type 2-diabetes

REALISER
POTENTIALET

for tilleegsbehandling til metformin

Ozempic® (semaglutid)

* En ugentlig GLP-1 analog
med bedre glykaemisk kontrol
og storre veegttab end
Januvia®, Bydureon®, Lantus®
og Trulicity®'*

¢ En ugentlig GLP-1 behandling
med kardiovaskulsere
behandlingsfordele’?

DOKUMENTEREDE
R AR AGENIK STORRE V/AEGTTAB'* KARDIOVASKUL/ERE
BEHANDLINGSFORDELE'*
HbA,_reduktion pa 19,4 mmol/mol Mere end dobbelt sa stort veegttab med 26% kardiovaskuleer risikoreduktion hos
(-1,8%) med Ozempic® 1 mg Ozempic® sammenlignet med Trulicity® patienter med type 2-diabetes og
vs. 14,9 mmol/mol (-1,4%) med (-6,5 kg med Ozempic® 1 mg vs. -3,0 kg hej kardiovaskulaer risiko'*
Trulicity® 1,5 mg'** med Trulicity® 1,5 mg)'***

* Ozempic® viste bedre glykaemisk kontrol og vaegtreduktion pé tveers af SUSTAIN 1-7 studierne, der omfatter behandling med Ozempic® sammenlignet med henholdsvis placebo,
Januvia®, Bydureon®, Lantus® og Trulicity®.!

**  HbA,_reduktion pa 16,5 mmol/mol (-1,5%) med Ozempic® 0,5 mg vs 12,1 mmol/mol (-1,1%) med Trulicity® 0,75 mg.'

**% \/aegtreduktion pa -4,6 kg med Ozempic® 0,5 mg vs -2,3 kg med Trulicity® 0,75 mg.!

| SUSTAIN 6 studiet reducerede Ozempic®, sammenlignet med placebo, tillagt standardbehandling risikoen for MACE (kardiovaskulzer ded, ikke-fatalt myokardieinfarkt eller ikke-fatal

apopleksi) med 26% hos patienter med type 2-diabetes i et non-inferiority studie’.

E Tilfgjet standardbehandling, som omfattede oral antidiabetika, insulin, antihypertensiva, diuretika og lipidseenkende behandling.?

Referencer:

1. Godkendt produktresumé for Ozempic® (semaglutid) 10/2018.
2. Marso SP, Bain SC, Consoli A, et al. Semaglutide and cardiovascular outcomes in patients with type 2-diabetes. N Engl J Med. 2016;375:1834-1844.
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LEDER

COVID-19 har ramt Danmark.

Vores hverdag er forandret. Vores
sundhedsveesen og samfund star i en
situation, som vi aldrig har prevet
kraefter med for.

Aldrig har vi skullet omstille sundheds-
veesenet sd hurtigt til en virkelighed, vi
knap kender. Det kraever meget af os alle.

Dagligt opstar der udfordringer, som
vi skal finde lgsninger pa. Blandt medar-
bejderne og i dialog med den narmeste
ledelse skal der findes lgsninger, der
virker. I Dansk Sygeplejerad er vi saerligt
opmearksomme pa de udfordringer, vi
skal lgse sammen med arbejdsgiverne
for at skabe bedst mulige rammer for
sygeplejerskernes arbejde. Vores mantra
skal veere, at vi kan lgse krisen, hvis vi
stdr sammen.

Det er vigtigt, at vi alle - bade
sundhedsprofessionelle som borgere
- lytter til myndighedernes rad og
retningslinjer. Vi skal veere klar til at
rette ind, ndr der er nye anbefalinger
og viden, der kraever, at vi eendrer ad-

"Der er ingen tvivl om, at vi gerne
vil hjeelpe til. Og for at sikre os,
som hjeelper til, skal vi veere i et
ansaettelsesforhold. Det hjaelper

ikke noget, hvis der ikke er klare
retningslinjer for, hvilke opgaver
vi kan lgse."”

KAMILLA FUTTRUP,
formand for Sygeplejestuderendes
Landssammenslutning.

COVID-19

feerd. Vi skal passe pa os selv og hinan-
den, s& vi sammen kan hjaelpe andre.

Sygeplejersker er en uundvaerlig med-
arbejdergruppe i bekeempelsen af corona-
virussen. Som sygeplejersker bidrager vi
bade med oplysning, forebyggelse af smit-
tespredning samt den specialiserede be-
handling af dem, der bliver syge. I Dansk
Sygeplejerad skal vi std sammen og passe
pa alle jer i sundhedsveesenet, som passer
pa andre - nu og i fremtiden.

Lederen er skrevet d. 17. marts {
2020. Nar du leser denne, kan
situationen omkring COVID-19
derfor have @ndret sig.

Grete Christensen,
Jformand

POLITIKEN

"Alle gode tanker skal tages i anven-
delse i den her situation, for der er
ingen tvivl om, at vi kommer til at

std i nogle meget svaere situationer i

forhold til at have nok sygeplejersker

pa arbejde. Der skal ikke ret meget til,
for vi er i bekneb og faktisk ikke kan
stille det nedvendige beredskab."”

GRETE CHRISTENSEN,
formand for Dansk Sygeplejerad.

"Det er vigtigt, at patienten far

den rigtige pleje og behandling,

og at man som sygeplejerske er

fagligt kleedt pa i forhold til lige

preecis det, de her patienter har
brug for. "

KRISTINA ROBINS,
formand for DSR Kreds Hovedstaden
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Gynsekologisk
Obstetrisk
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Vaert for hele
h sengeslangen

Operationsafsnittet pa Randers Re-
gionshospital genererer 31 kg plast-
affald om dagen. Verden over er
sygeplejersker involveret i projekter
for baeredygtighed i sundheds-
vaesenet. To af dem er Helle Strem
Jacobsen og Terkel Sgrensen.

VIS PEHSI]NALET
OVERHOLOER RET-
= "NINGSLINJERNE, Elh
~DER STORRE CHANCE
“YLFOR AT BLIVE SMITTET ¥
“II]E I SAMF[INDET END™
“Pi Hl]SPITAI.ET
I-Iyglejnesygepﬂc;rske

KIRSTEN DITTMER, Sygehus
Senderjylland.

SIDE 7

Sengeslanger
kan udvande
faglighed

Et forslag til organiseringen af
Nyt OUH bekymrer fzellestillidsre-
praesentant Kirsten Nikolajsen: "Vi
risikerer at blive flere generalister

og feerre specialister.”

"JEG FIK BLIK FOR
KRIGSVETERANERNE”

LENE VIUF hjaelper krigsvete-
raner og flygtninge med dybe
ar pa sjeel og krop i traume-
klinikken. Det var den direkte
patientkontakt, der trak, da
den tidligere sygeplejeleder s
stillingsopslaget.

SIDE 58

TEST DIN VIDEN

Nyt i Sygeplejersken.
Test din viden om et
sygeplejefagligt emne,
og din viden om dine
kollegers arbejdsvilkar.

PHIMIET KVINDER, DER

PASSER PARDRENDE

Det er som oftest kvinder, der
tager slaebet med at passe syge
pargrende. De risikerer at knaekke
under presset, advarer CAMILLA
BERNILD i anledning af kvindernes
internationale kampdag.

SAMLER HELE
FAMTCIEN OM FOR
TIDLIGT FODTE
BORN

For neonatalsygeplejerske
HELEN SCHWARTZ handler
det om at hjselpe hele familien
gennem en livskrise.

SIDE 50
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Ozempic® (semaglutid) 1,34 mg/ml

Forkortet Produktresumé

Laegemiddelform: Injektionsvaeske, oplasning, i fyldt pen. Klar og farveles eller naesten farveles, isotonisk oplesning. Indikation: Ozempic® er indiceret som et supplement til kost
og motion til voksne med type 2-diabetes mellitus, som ikke er tilstraekkeligt kontrolleret. Monoterapi: ndr metformin anses for uhensigtsmaessigt pa grund af intolerance eller
kontraindikationer. Som supplement: til andre laegemidler til behandling af diabetes. For forsagsresultater vedrerende kombinationer, virkning pa glykeemisk kontrol og kardiovaskuleere
handelser og de undersagte populationer henvises til pkt. 4.4, 4.5 og 5.1 i det fulde produktresumé. Dosering og indgivelsesmade: Startdosis er 0,25 mg semaglutid én gang
ugentligt. Efter 4 uger skal dosis @ges til 0,5 mg én gang ugentligt. Efter mindst 4 uger med en dosis pa 0,5 mg én gang ugentligt kan dosis @ges til 1 mg én gang ugentligt for yderligere
at forbedre den glykaemiske kontrol. Semaglutid 0,25 mg er ikke en vedligeholdelsesdosis. Ugentlige doser sterre end 1 mg anbefales ikke. Ved anvendelse som supplement til en
eksisterende metformin- og/eller thiazolidindionbehandling, kan den aktuelle dosis metformin- og/eller thiazolidindion fortsaette uaendret. Ved anvendelse som supplement til en
eksisterende behandling med sulfonylurinstof eller insulin, skal det overvejes at reducere dosis af sulfonylurinstof eller insulin for at reducere risikoen for hypoglykaemi. Selv-monitorering
af glucose i blodet er ikke nadvendig for at justere dosis. Dog kan selv-monitorering af glucose i blodet ved behandlingsstart med Ozempic® i kombination med sulfonylurinstof eller
insulin veere nadvendig for at justere dosis af sulfonylurinstof eller insulin med henblik pa at reducere risikoen for hypoglykeemi. Glemt dosis: Hvis en dosis glemmes, skal den
administreres hurtigst muligt og inden for 5 dage efter den glemte dosis. Hvis der er gdet mere end 5 dage, skal den glemte dosis springes over, og den naeste dosis skal administreres
pa den planlagte dag. Z£ldre: Dosisjustering, baseret pa alder, er ikke nadvendig. Erfaring med behandling af patienter >75 ar er begreenset. Nedsat nyrefunktion: Dosisjustering er ikke
nadvendig hos patienter med let, moderat eller sveer nedsat nyrefunktion. Erfaring ved sveert nedsat nyrefunktion er begreenset. Semaglutid anbefales ikke til patienter med nyresygdom
i slutstadiet. Nedsat leverfunktion: Dosisjustering er ikke nedvendig hos patienter med nedsat leverfunktion. Erfaring ved sveert nedsat leverfunktion er begraenset. Der bar udvises
forsigtighed ved behandling af disse patienter med semaglutid. Peediatrisk population: Sikkerheden og virkningen af semaglutid hos barn og unge under 18 ar er endnu ikke klarlagt.
Ingen data. Administration: Ozempic® administreres én gang ugentligt nar som helst i lebet af dagen, med eller uden mad. Injiceres subkutant i maven, i laret eller i overarmen.
Injektionsstedet kan aendres uden dosisjustering. Ma ikke administreres intravenast eller intramuskulzert. Dagen for den ugentlige administration kan om nadvendigt aendres, s leenge
tidsrummet mellem to doser er mindst 3 dage (>72 timer). Nar en ny doseringsdag er valgt, skal dosering én gang ugentligt fortseettes. Kontraindikationer: Overfalsomhed over for
det aktive stof eller over for et eller flere af hjeelpestofferne. Saerlige advarsler og forsigtighedsregler: Semaglutid ma ikke anvendes til patienter med type 1-diabetes mellitus
eller til behandling af diabetisk ketoacidose. Semaglutid er ikke en erstatning for insulin. Der er ingen erfaring med behandling af patienter med kongestiv hjerteinsufficiens i NYHA-
klasse IV (New York Heart Association), og semaglutid anbefales derfor ikke til disse patienter. Gastrointestinale virkninger: Brug af GLP-1-receptoragonister kan veere forbundet med
gastrointestinale bivirkninger. Dette skal overvejes ved behandling af patienter med nedsat nyrefunktion, da kvalme, opkastning og diarré kan forarsage dehydrering, som kan fere til
en forveerring af nyrefunktionen. Akut pankreatitis: Der er observeret akut pankreatitis i forbindelse med brugen af GLP-1-receptoragonister. Patienterne skal informeres om de
karakteristiske symptomer pa akut pankreatitis. Hvis der er mistanke om pankreatitis, skal semaglutid seponeres; og hvis akut pankreatitis bekraeftes, ma behandling med semaglutid
ikke pabegyndes igen. Der skal udaves forsigtighed hos patienter med tidligere pankreatitis. Hypoglykeemi: Patienter, der behandles med semaglutid i kombination med sulfonylurinstof
eller insulin, kan have aget risiko for hypoglykeemi. Risikoen for hypoglykaemi kan nedseettes ved at reducere dosis af sulfonylurinstof eller insulin, ndr behandlingen med semaglutid
pabegyndes. Diabetisk retinopati: Hos patienter med diabetisk retinopati, der er i behandling med insulin og semaglutid, er der observeret en aget risiko for udvikling af komplikationer
ved diabetisk retinopati. Der ber derfor udvises forsigtighed ved brug af semaglutid til patienter med diabetisk retinopati, som er i behandling med insulin. Hurtig forbedret kontrol af
glucose i blodet har veeret forbundet med en forbigdende forvarring af diabetisk retinopati, men andre mekanismer kan ikke udelukkes. Interaktioner: Semaglutid forsinker
ventrikeltemningen og har potentialet til at pavirke absorptionenshastigheden af samtidigt oralt indgivne leegemidler. Semaglutid skal anvendes med forsigtighed til patienter, der far
orale leegemidler, som kreever hurtig gastrointestinal absorption. Paracetamol: Semaglutid forsinker ventrikeltemningen, vurderet ud fra farmakokinetik for paracetamol under en
standardiseret maltidstest. Dosisjustering af paracetamol er ikke nadvendig ved administration sammen med semaglutid. Oral kontraception: Semaglutid forventes ikke at reducere
virkningen af oral kontraception. Atorvastatin: Semaglutid andrede ikke den overordnede eksponering for atorvastatin efter én enkelt dosis. Digoxin: Semaglutid endrede ikke den
samlede eksponering eller C__ af digoxin efter én enkelt dosis digoxin. Metformin: Semaglutid sendrede ikke den samlede eksponering eller C__ af metformin efter en dosis pd 500 mg
to gange dagligt over 3,5 dage. Warfarin: Semaglutid andrede ikke den samlede eksponering eller C__ af R- og S-warfarin efter én enkelt dosis. Fertilitet graviditet og amning:
Det anbefales, at kvinder i den fertile alder anvender kontraception under behandling med semaglutid. Graviditet: Der er utilstreekkelige data fra anvendelse af semaglutid til gravide
kvinder. Semaglutid ma derfor ikke anvendes under graviditet. Amning: Semaglutid ma ikke anvendes under amning. Fertilitet: Ukendt hos mennesker. Virkning pa evnen til at fore
motorkeretgj eller betjene maskiner: Semaglutid pavirker ikke eller kun i ubetydelig grad evnen til at fare motorkeretgj eller betjene maskiner. Bivirkninger: Immunsystemet:
Anafylaktisk reaktion. Metabolisme og erneering: Hypoglykeemi ved brug sammen med insulin eller sulfonylurinstof, Hypoglykeemi ved brug sammen med andre orale antidiabetika,
Nedsat appetit. Nervesystemet: Svimmelhed, Smagsforstyrrelser. @jne: Komplikationer ved diabetisk retinopati. Hjerte: @get hjertefrekvens. Mave-tarm-kanalen: Kvalme, Diarré,
Opkastning, Abdominalsmerter, Abdominal distension, Forstoppelse, Dyspepsi, Gastritis, Gastroasofageal reflukssygdom, Eruktation, Flatulens. Lever og galdeveje: Cholelithiasis. Almene
symptomer og reaktioner pa administrationsstedet: Treethed, Reaktioner pa injektionsstedet. Undersagelser: Forhgjet lipase/amylase, Veaegttab. Beskrivelse af udvalgte bivirkninger:
Hypoglykaemi: Der blev ikke observeret episoder af alvorlig hypoglykaemi, nar semaglutid blev anvendt som monoterapi. Alvorlig hypoglykaemi blev primaeert observeret, nar semaglutid
blev anvendt sammen med sulfonylurinstof eller insulin. Gastrointestinale bivirkninger: Ved behandling med semaglutid 0,5 mg og 1 mg forekom kvalme hos hhv. 17,0% og 19,9%,
diarré hos henholdsvis 12,2% og 13,3% og opkastning hos henholdsvis 6,4% og 8,4%. De fleste haendelser var milde til moderate i svaerhedsgrad og af kort varighed. Haendelserne
forte til seponering af behandlingen hos henholdsvis 3,9% og 5% af patienterne. Haendelserne blev rapporteret hyppigst i de ferste maneder af behandlingen. Patienter med lav
legemsvaegt kan fa flere gastrointestinale bivirkninger ved behandling med semaglutid. Komplikationer ved diabetisk retinopati: | et studie hos patienter med type 2-diabetes, med hej
kardiovaskuler risiko, langvarig diabetes og darligt reguleret glucose i blodet, forekom haendelser, der blev bedemt som komplikationer ved diabetisk retinopati, hos flere patienter, som
blev behandlet med semaglutid, sammenlignet med placebo, og blev observeret hos insulinbehandlede patienter med kendt diabetisk retinopati. | kliniske studier hos patienter med
type 2-diabetes, blev der rapporteret om bivirkninger relateret til diabetisk retinopati i stort set samme omfang som hos forsegspersoner, der blev behandlet med semaglutid, som hos
komparatorer. Seponering pa grund af bivirkning: De hyppigste bivirkninger, der farte til seponering, var gastrointestinale. Reaktioner pa injektionsstedet: Disse reaktioner har som regel
veeret milde. /mmunogenicitet: Patienter kan udvikle antistoffer under behandling med semaglutid, hvilket er i overensstemmelse med de potentielle immunogene egenskaber ved
leegemidler, som indeholder proteiner eller peptider. Overdosering: Der er i kliniske studier rapporteret om overdosering med op til 4 mg i én enkelt dosis og op til 4 mg pé en uge.
Den hyppigst rapporterede bivirkning var kvalme. Alle patienterne restituerede uden komplikationer. Opbevaring og holdbarhed: 3 ar. Opbevaringstid efter ibrugtagning: 6 uger. Fer
ibrugtagning: Opbevares i kaleskab (2°C - 8°C). Ma ikke opbevares teet pa keleelementet. Ma ikke fryses, og ma ikke anvendes, hvis det har veeret frosset. Opbevar pennen med heetten
pasat for at beskytte mod lys. Efter ibrugtagning: Opbevares ved temperaturer under 30°C eller i kaleskab (2°C - 8°C). Ma ikke fryses, og ma ikke anvendes, hvis det har veeret frosset.
Pennen opbevares med heetten pasat, nar pennen ikke er i brug, for at beskytte den mod lys. Fiern altid nalen efter hver injektion, og opbevar pennen uden nalen pasat. Det kan
forhindre tilstopning af nalene, kontaminering, infektion, leekage af oplesningen og upracis dosering. Udlevering: Receptpligtigt leegemiddel. Ozempic® har generelt klausuleret
tilskud. Indehaver af markedsferingstilladelsen: Novo Nordisk A/S. Pakninger og priser: Ozempic® 0,25 mg 1x1,5 ml, Ozempic® 0,5 mg 1x1,5 ml, Ozempic® 1 mg 1x3 ml.
Dagsaktuelle priser findes pa www.medicinpriser.dk. (DK/SM/1118/0402)

Lees altid indlegssedlen omhyggeligt inden produktet tages i brug. Den fuldsteendige produktinformation kan vederlagsfrit fas ved henvendelse til Novo
Nordisk Denmark A/S, @restads Boulevard 108, 6., 2300 Kbh. S, telefon +45 80 200 240. Besag ogsa www.novonordisk.dk. (Ver. 10/2018).
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”Corona er med til at seette fokus pd, hvad infektionshygiejne
egentlig betyder. I det her tilfeelde er det liv og ded.”

Sadan siger Charlotte Buch Jensen, en af fem
hygiejnesygeplejersker ansat pa Infektionshygiejnisk Enhed pa
Aarhus Universitetshospital og uddyber:

”Man risikerer at fa smittet rigtig mange andre, hvis man
ikke overholder de infektionshygiejniske retningslinjer for
handhygiejne og for at tage vaernemidler rigtigt af”

Den globale corona-pandemi har gjort hygiejnesygeplejersker
til et vaesentligt omdrejningspunkt for forebyggelse og
handtering af smittespredning.

”Der er en skaerpet opmeerksomhed pa
hygiejnesygeplejerskerne. Vi far spgrgsmal om alt fra
veernemidler til, hvordan man isolerer patienter og hvilken
desinfektion, der er bedst,” siger Charlotte Buch Jensen.

Prover at veere foran
Forste tiltag handlede om hindhygiejne og om at satte sprit-
dispensere op til patienter og pargrende ved alle indgange
samt om at sparre med den nyoprettede drive-in-funktion
om veernemidler. Ugen efter var fokus pd at fi skabt en e-
leeringsportal om infektionshygiejne, planleegge undervisning
i pa- og aftagning af veernemidler og implementere retnings-
linjer.

”Vi har brugt meget tid pa at forberede os og prover at veere
foran hele tiden, s vi ikke gar i panik,” forteeller Charlotte
Buch Jensen og tilfgjer:

Infektionshygie/ne handler
om liv og ded

Hygiejnesygeplejersker er afgerende for forebyggelse og handtering af
corona-pandemien.

”Vi arbejder hurtigere og meget mere end normalt. Vi er
nedt til at speede processerne op og arbejde sammen om
feks. at fa leeringsprogrammer til alle personalegrupper om
veernemidler klar pa et dogn.”

Skaber ro og tryghed
P4 Sygehus Senderjylland har hygiejnesygeplejerske Kirsten
Dittmer og hendes kollegaer ogsa travlt. Telefonerne ringer
ekstra meget, og der tikker konstant nye mails ind i indbakken.
Arbejdsdagene bliver hurtigt 12-14 timer lange.

”Vi hygiejnesygeplejersker har veeret involveret i task forcen fra
dag ét. Det gor, at vi kan agere hurtigt ude i klinikken,” siger hun.

I disse dage har Sygehus Sgnderjylland fokus pa undervisning
og pa at opgradere personalet i ambulatorier og i dagkirurgisk,
sd de er klar til at passe intensive patienter, nir deres egne
afdelinger lukker midlertidigt ned, fortaller Kirsten Dittmer.

Der er fokus pa bade de generelle forholdsregler om
handhygiejne, arbejdsdragter, affaldssortering og vaernemidler
og de supplerende forholdsregler som feks. overtraekskitler,
masker og visir, som ikke bruges til daglig.

”Vi skaber ro og tryghed i personalegruppen ved at informere
om, hvordan de skal forholde sig til veernemidler, og hvordan
de skal tage dem pé og af uden risiko for sig selv. Det, der fylder
meget blandt personalet lige nu, er frygten for selv at blive ramt
og smitte dem derhjemme,” siger Kirsten Dittmer og understreger,
at hvis personalet overholder retningslinjerne, er der sterre chance
for at blive smittet ude i samfundet end pa hospitalet.
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taliensk

sygeplejerske
medt med .
enorm sympati

Tekst HENRIK BOESEN - Foto PRIVAT

”Jeg er bange for at gd pa arbejde. Jeg er
bange, fordi masken maske ikke pas-

ser godt pd mit ansigt, eller jeg kunne
ved et uheld have rort det med beskidte
handsker, eller maske linserne ikke fuldt
ud deekker mine gjne.”

Den italienske sygeplejerske Alessia
Bonari, som arbejder pé et hospital i
Milano, delte i begyndelsen af marts pa
Instagram sine inderste folelser om sin
arbejdssituation. Fysisk og psykisk er hun
kert helt i seenk, men er fortsat parat til
at keempe for sagen. Iseer i Norditalien er
hospitalssystemet ekstremt hardt bela-

stet. Flere end 900.000 har liket Alessia
Bonaris opslag, og flere end 33.000 har
kommenteret.

Hun beretter bla., at ”... jeg er fysisk treet,
fordi de beskyttende anordninger ger ondt,
den beskyttende dragt fir dig til at svede, og
nir jeg er sddan klaedt, kan jeg hverken ga
pé toilettet eller drikke i seks timer.”

Alessia Bonari har som sine mange
kolleger veeret pa uafbrudt arbejde i
ugevis for at tage sig af corona-smitte-
de patienter:

”Det er psykisk hardt for os alle
sammen, men jeg vil fortseette med at

behandle og tage mig af mine patienter,
fordi jeg er stolt af og forelsket i mit
arbejde.”

Hun maner til handling og efter-
tanke:

”Bliv hjemme for at beskytte dem,
der er mest skrpbelige, og veer op-
meaerksom p4, at vi unge mennesker
ikke er immune over for coronavirus, vi
kan ogsa blive syge - eller veerre: vi kan
gore andre syge. Jeg har ikke rad til at
blive i mit hus i karanteene, jeg er nedt
til at g& pa arbejde og gere min del.
Derfor beder jeg dig gere dit.”

Kaempe interesse for at hjaelpe i coronakrise

7.777 havde den 16. marts meldt sig klar i regionerne for at hjalpe i tilfeelde af
coronakrise. Heraf var 1.582 sygeplejersker eller sygeplejestuderende.

Tekst KRISTINE JUL ANDERSEN

Der er mange, der gerne vil hjaelpe, hvis det bliver ngdvendigt,
nar corona for alvor rammer sundhedsvasenet. Det oplever alle
fem regioner. Allerede fa dage efter, at de efterlyste folk til en
sdkaldt corona-jobbank har nsesten 7.800 danskere meldt sig. En
stor del af disse er sygeplejersker - mere end 1.500.

I lgbet af 24 timer fik Region Nordjylland f.eks. 1.283 til-
meldinger til deres jobbank. Heraf 125 sygeplejersker og 164
sygeplejerskestuderende.

”Det er meget flot, at s mange ensker at hjaelpe, hvor der er
et behov,” siger regionsradsformand Ulla Astman (S) i en pres-
semeddelelse mandag 16. marts.

Udover sygeplejersker og sygeplejestuderende har laeger,
social- og sundhedsassistenter, peedagoger, fysioterapeuter m.fl.
meldt sig til jobbanken.

Det er forskelligt, hvordan de fem regioner har opgjort deres
tal mandag 16. marts. I Region Nordjylland vil alle blive lgnnet
efter overenskomst.

I Region Hovedstaden er 2.480 klar til at hjaelpe. Her er tale
om bade frivillige og betalte hjelpere. 324 af dem er sygeple-
jersker.

I Region Sjaelland har 706 meldt sig - heraf hhv. 74 og
72 sygeplejersker og sygeplejestuderende. Tallet er 532 i
Region Syddanmark - heraf 52 sygeplejersker og 75 stude-
rende.

I Region Midtjylland er det samlede antal hjeelpere 2.776,
hvoraf 262 er sygeplejersker og 434 sygeplejestuderende.

Man kan g4 ind og registrere sig pa alle de fem regioners
hjemmesider, hvis man gerne vil melde sig i jobbanken.
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FLORENGE NIGHTINGALE
S0 BARBIE-DUKKE

Mattel, en af verdens starste legetajsproducenter,
har markeret 200-aret for Florence Nightingales fad-
sel med en Barbie-dukkeudgave af hende.

NOﬁGE
Corona gger

sygeplejer-
skemangel i
= Norge

Norge, hvor mange sygehuse
er afhaengige af danske og
svenske sygeplejerskevikarer
i den daglige drift, frygter
sundhedsmyndighederne nu
endnu stgrre personaleman-
gel. | takt med stigningen af
antal coronasmittede forven-
ter man, at flere vil veelge at
arbejde i hjemlandene i ste-
det. Selskaber i rekrutterings-
branchen melder allerede nu
om problemer. "Vi har faet
tilbagemeldinger fra sygeple-
jersker, som er mere skep-
tiske i forhold til at arbejde
i Norge fremover, eftersom
behovet i deres hjemlande

. £ plei led h . d eskalerer. Det bliver en udfor-
Sa mange procent af plejecenterlederne har angivet, at der er dring"”, siger koncerndirektar

behov for kompetenceudvikling af sygeplej.erske.rne, nar det for Adecco, Bjarn Wik, til
geelder handtering af beboernes psykiske lidelser. P norske VG

I

Dukken, hvor Florence Nightingale er gengivet med
den originale, tyrkiske lampe i hdnden, er farst og
fremmest tiltaenkt voksne samlere. Dermed kommer
dukken i selskab med andre kendte forbilleder fra
Mattel i Barbie-format: Ella Fitzgerald (jazzsanger),
Billie Jean King (tennisspiller), Rosa Park (borgerret-
tighedsforkeemper) og Sally Ride (farste amerikanske
kvindelige astronaut).

(hbo)

Kilde: VIVE-rapport: Normeringer pa danske plejecentre — 2019. s W AEHe

De forsggte at advare
verden

Flere kinesiske aktivister, der forsggte at advare mod coronavirussen forsvandt. Hvad
skete der praecis, da det hele begyndte i den kinesiske millionby Wuhan, og hvilken
betydning fik det for spredningen? DRs program Horisont afslgrede rystende optagelser af
folk, der slaebes vaek af myndighederne. Panikslagne kinesere, der star som sild i en tende
pa overfyldte hospitalsgange. Sundhedspersonale pa randen af sammenbrud. Videoer fra
blandt andre to kinesiske borgerjournalister viser flere eksempler pa kinesernes hard-
haendede handtering af udbruddet af coronavirus i ugerne efter udbruddet.

En af de
forsvundne
aktivister
advokaten
Chen Qiushi

"Horisont: De advarede om corona-krisen - og forsvandt” pa dr.dk/drtv

(lu)
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Foto: Seren Svendsen

"Der er i den grad brug for forsk-
ning, som kan bidrage med viden
om, hvilken pleje og behandling
der bedst hjeelper borgeren," siger
naestformand i Dansk Sygepleje-
rad, Dorthe Boe Danbjerg.

Mere forskning i
psykisk sygdom

Danske Regioner praesenterer 13 nye initiativer, der skal styrke forskningsindsatsen i
psykiatrien. Blandt andet skal det gares mere attraktivt for sygeplejersker at forske.
En gevinst for bade patienter og personale, mener Dansk Sygeplejerad.

Tekst MARIA KLIT

Mere patientinvolvering, bedre formidling af forskningsresulta-
ter og styrket mulighed for forskning for alle faggrupper. Det er
hovedtraekkene i udspillet *Forskning - vejen til god og effektiv
diagnostik og behandling af psykisk sygdom’, som Danske Re-
gioner prasenterede i begyndelsen af marts.

Med initiativerne vil Danske Regioner sikre en mere systematisk
forskningsindsats i psykisk sygdom, der forventes at blive den stor-
ste folkesygdom i den vestlige verden i de kommende &r.

”Vi ved meget i dag, men vi er slet ikke i mal endnu. Psykiske
lidelser er alvorlige folkesygdomme pa linje med kreeft og hjerte-
problemer, og derfor mener vi ogsé, at man ber have det samme
hgje ambitionsniveau for psykiatrisk forskning,” siger formand for
Psykiatri- og Socialudvalget i Danske Regioner, Sophie Haestorp
Andersen.

Flere sygeplejersker skal forske
I dag forsker kun 3,5 pct. af medarbejdere i psykiatrien, og
af dem er de fleste laeger. Initiativerne skal blandt andet ggre

det lettere og mere attraktivt for flere faggrupper at involvere
sig i forskning, herunder sygeplejersker. I Dansk Sygeplejerad
hilser man udspillet velkommen, og betragter initiativerne som
lovende:

“Antallet af borgere med psykisk sygdom er stigende, sa vi kan
kun tilslutte os regionernes gnske om en styrket forskningsindsats.
Der er i den grad brug for forskning, som kan bidrage med viden
om, hvilken pleje og behandling der bedst hjeelper borgeren. Et
godt eksempel er forskning indenfor nedtrapning af konflikter,
som kan vaere med til at nedbringe brugen af tvang,” siger neestfor-
mand for Dansk Sygeplejerdd, Dorthe Boe Danbjorg, og fortseetter:

”Samtidig er der heller ingen tvivl om, at bedre muligheder for
at kunne forske vil ggre psykiatrien til en mere attraktiv og udvik-
lende arbejdsplads for sygeplejersker. Det vil vaere en gevinst for
béde sygeplejersker og patienter.”

Danske Regioner oplyser, at man padbegynder arbejdet pa nogle
af initiativerne allerede nu, mens andre kraever regeringens hjeelp
i forbindelse med den kommende tiarsplan for psykiatrien.
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Digital stette til
patienter med R~
kraeft i hoved og hals .

Sundhedsportalen sundhed.dk har lanceret et nyt digitalt univers rettet specielt mod pa-
tienter med kraeft i hoved og hals. Savel borgere som fagpersoner er i milgruppen.
Universet indeholder treeningsvideoer og gode rdd om mundpleje, synkevenlig
mad m.m. Desuden kan man laese fakta om behandling, bivirkninger og senfalger.
Endelig kan man se videoer/laese artikler/here podcasts med patienter, som

ENGLAND

Verdens
hurtigste
sygeplejerske
i uniform

Engelske Jessica Anderson
leb, sejrede og satte verdens-
rekord pad maratondistancen
i den nok lidt smalle kate-
gori: Hurtigste sygeplejer-

forteeller om deres forlgb. Ogsa pargrende deler deres historie om, og hvad man
kan gore for at hjalpe sig selv og stgtte den syge.

Omkring 1.650 patienter diagnosticeres arligt med hoved-halskraeft, og henved
300 patienter der arligt som folge af kreeft i sveelg og mundhule.
Det digitale tilbud er udviklet af sundhed.dk i samarbejde med Netveerk for patienter
med hals- og mundhulekreeft og Center for Kraeft og Sundhed, Kebenhavn.

ske i uniform pa den klas-
siske distance. Men Guinness
nzegtede at optage rekorden
i den beramte rekordbog.
Begrundelse: Jessica Ander-
sons uniform bestod af bukser
og ikke en nederdel. Efter en
forudsigelig shitstorm, har
Guinness lagt sig fladt ned og
anerkendt rekorden, skriver
Nursing Standard. Jessica An-
derson lgb i tiden 3.08:22.

Lees mere pa Sundhed.dk > Borger > Menu > Behandling og rettigheder > Kraeft
>Hoved-halskraeft
(hbo)

Oget fokuspapsykisk |
arbejdsmiljo

Arbejdstilsynet har meldt ud, at de tilsynsfgrende i 2020 vil se szerligt

pa arbejdspladsens psykiske milj@, ndr de i lgbet af aret besgger ho- “ﬁ

spitaler, dagninstitutioner og hjemmeplejen.

Ledelsesforeningens blad
Forkant og dit kredsblad bliver
udsendt sammen med dette
nummer af Sygeplejersken.
De to blade er produceret for
flere uger siden, og har derfor
:  ikke haft mulighed for at skrive
(hbo) i om den aktuelle udvikling i

i corona-situationen.
Laes mere: www.at.dk > Brancher > Social og sundhed og vaelg herefter Red.
enten "Dggninstitutioner og hjemmepleje” eller "Hospitaler” '

P& hospitalerne vil de tilsynsfgrende interessere sig seerligt for, hvor-

dan arbejdsopgaverne er prioriteret, om de ansatte har indflydelse pa
eget arbejde, og om der er tydelighed omkring service- og kvalitets-
niveau for opgaverne.

| dggninstitutionerne og i hjemmeplejen vil de tilsynsferende have

fokus pa, om der i det daglige arbejde og i seerligt vanskelige situatio-
ner er hjeelp og sparring at hente for medarbejderen, om der sker op-
lering ved nyansaettelser eller ved nye arbejdsopgaver, og endelig om
planleegning af arbejdet farer til, at de ansatte ikke konstant udsaettes
for hgje falelsesmaessige krav.
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Det her er ubetradt land, som vi
ikke var vaeret i nerheden af de
sidste 100 ar. Derfor bruger vi hver
eneste time i dognet, og vi er fast
besluttet pa hellere at tage et skridt

Jor meget her i forberedelsen, end

at vi undlader at handle - for sa at
opdage, at det for sent.

Sundhedsminister Magnus Heunicke (S)

Bedre normeringer

kan gavne
retspsykiatriske patienter

Etisk Rad har udtalt sig om etiske dilemmaer i retspsykiatrien og udtaler bekymring

over bl.a. baeltefikseringer.
Tekst HENRIK BOESEN

”Udvid mulighederne for at gere brug

af afliste patientstuer og oppegaende
tvangsfikseringer som alternativ til lang-
varig beeltefiksering. Det er forsvarlige og
skdnsomme alternativer til de voldsomt
skadende og dybt kraenkende langvarige
beeltefikseringer, som Radet finder det
magtpdaliggende at sikre, aldrig optraeder
i psykiatrien igen.”

Etisk Rad har netop udtalt sig om
flere dilemmaer indenfor retspsykiatri-
en, seerligt i forhold til tre overordnede
temaer: 1) hvordan psykisk syge men-
nesker bliver retspsykiatriske patienter,
2) hvor leenge, de er retspsykiatriske

patienter og 3) den langvarige beelte-
fiksering, som visse retspsykiatriske
patienter bliver udsat for.

Rédet vurderer, at en generel forbed-
ring af behandlingsmulighederne haenger
sammen med sendringer i bl.a. normerin-
ger, lokaleforhold og gget uddannelse af
personalet.

Overordnet ser Etisk R4d de rets-
psykiatriske patienter som saerligt
udsatte patienter, der er dobbelt eller
tredobbelt stigmatiserede som psykia-
triske patienter, kriminelle og misbru-
gere. De kalder pa ikke bare seerlig
omsorg men ogsa en seerlig indsats,

pieeboig uss1s 0104

der skal respektere deres selvbestem-
melse.

Formand for Dansk Sygeplejerdd Gre-
te Christensen blev tidligere i 4&r medlem
af Etisk R4d og har derfor ikke ndet at
deltage i droftelserne bag udtalelsen.

Laes mere

- www.etiskraad.dk

+ ”Sadan opfatter retspsykiatri-
ske patienter beeltefikseringer”.
Fag&Forskning 2019;(4):36-47.

+ ”Ogsa retspsykiatriske patienter
har hab og dremme for fremtiden”.
Fag&Forskning 2018;(2): 62-7.
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VALG TIL
SENIORSAMMEN-
SLUTNINGENS
KONTAKTUDVALG

Selv om du er géet pa pension, efterlgn eller fortidspension, kan du sagtens blive
ved med at dyrke din sygeplejefaglighed. I Seniorsammenslutningens Kontaktud-
valg kan du gere det i selskab med mange andre seniorsygeplejersker.

Hvis du som pensioneret sygeplejerske gnsker indflydelse pa Kontaktudval-
gets arbejde, sd stil op til det kommende valg i kredsen.

Der er valg til kontaktudvalget i alle fem kredse i foraret 2020.
Valgperioden er to dr, og genvalg kan finde sted.

Kontaktudvalgets sammensaetning

I hver valgkreds bestr Kontaktudvalget af 3-7 medlemmer.

I valgkredsen, hvor landsbestyrelsesmedlemmet hgrer til, er pageeldende
automatisk medlem.

Kontaktudvalgets arbejde

Kontaktudvalget tager initiativ til og medvirker ved tilrettelaeggelse af akti-
viteter for Seniorsammenslutningens medlemmer, herunder meder, studie-
kreds, temadage, foredrag, udflugter m.m.

Kontaktudvalget har kontakten til Seniorsammenslutningens landsbestyrelse
og DSR.

Lees mere om Seniorsammenslutningen pd www.dsr.dk/senior
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RWANDA

Digital
sundhed
til forste
afrikanske land

Alle 11,5 mio. indbyggere
i det lille afrikanske land
Rwanda er nu omfattet af
et tilbud om digital kontakt
til landets sundhedsvaesen.
Via mobiltelefonen kan
alle indbyggere komme
i kontakt med en lsege,
som vurderer, om der kan
ydes hjaelp her og nu, eller
der skal felges op med et
mede i en klinik eller pa et
hospital. Ogsa receptud-
skrivning kan foretages via
mobiltelefonen.
Bill og Melinda Gates Fou-
ndation har bidraget til ud-
viklingen af systemet, der
sikrer det farste afrikanske
land digital sundhed for
alle indbyggere.

(hbo)
P ning O fuldt jobbytt
Forskning uccesiuat jonnytie
: 2

'Fler:.F:yr';k:\a;n : Otte sygeplejersker fra Vejle Sygehus og Vejle Kommu-  des kommunikation ikke var si entydig og konkret,

g&Forskning : geple) ) g g Ve) g
:y“h';zr‘e‘:';‘gedfs'f;i y nes hjemmepleje byttede gennem to uger plads mellem  som de selv troede. Og det viste sig, at den skriftlige
e, Tk de to sektorer. Formaélet var at forbedre samarbejdet. information ofte var mangelfuld, fordi de elektro-

os lebende pa mobi-
len, eller f& en daglig
nyhedsopdatering
direkte i din mailboks.

Der var efterfglgende enighed om, at udvekslingen niske systemer ikke talte godt nok sammen.

havde haft stor betydning for deltagerne, som fik stgr-

re indsigt i hinandens arbejdsvilkar og i forhold med (hbo)
betydning for samarbejdet og kvaliteten af plejen. Af-

standen mellem “os og dem” var blevet mindre. Lees mere i Fag&Forskning 2020;(1):53-7:

Desuden blev de mere bevidste om, at deres indbyr-  Sygeplejersker samarbejder pa tveers.
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Margrethe Herning

mener, at det er proble-

matisk, at der er for lidt |
rum i sundhedsvaesnet

til at realisere simple

gode idéer.

Tekst JAKOB LUNDSTEEN Foto PRIVAT

”Nar idéen er bade simpel og indlysende god, kan man med ret-
te sperge, hvorfor vi sa ikke har indfert den for leenge siden?”

Det siger klinisk udviklingssygeplejerske Margrethe Herning.
Hun har i samarbejde med Vibis, veeret primus motor i at realisere
den ”indlysende gode idé”, at Holter-malinger nu er brugerstyrede
pa afdelingen. Det vil sige, at den gruppe af patienter, der i perio-
der har forstyrrelser i hjerterytmen, selv ringer, nar det sker.

”En Holter-monitorering optager hjertets rytme over feks. 48
timer via en 'bandoptager" tilsluttet elektroder, som saettes pa
kroppen. Tidligere fik patienterne en aftalt tid pa hospitalet til
at fa pamonteret Holter-optageren. Ofte havde patienterne ikke
oplevet symptomer under selve optagelsen, fordi de var i en pe-
riode, hvor de ikke havde rytmeforstyrrelser, hvilket ofte betad,
at undersggelsen var inkonklusiv,” forklarer Margrethe Herning,

Derfor blev det besluttet at vende praksis pa hovedet og farst
udfere Holter-malingen, nar patienten oplevede symptomer og
selv ringede.

”Vi var lidt beteenkelige i starten, om vi kunne hindtere ikke-
planlagte besgg iblandt de gvrige opgaver. Vi afsatte 20 minutter
hver dag til det, men det har vist sig ikke at veere ngdvendigt,
fordi henvendelserne fra patienter fordeler sig jaevnt, og fordi vi

Y

Patienten ringer selyv,
nar hjertet hopper

Brugerstyrede Holter-malinger er blevet ny praksis pa Hjerteafdelingen pa Herlev-
Gentofte Hospital, og antallet af inkonklusive undersagelser er halveret.

formar at tilpasse programmet,” siger Margrethe Herning.

Afdelingen pa Gentofte-matriklen udfgrer ca. 2.000 Holter-
malinger om aret. Ud af dem kan 200 patienter profitere af
det nye system, fordi deres rytmeforstyrreler er periodiske. Og
tiltaget har vist klare resultater.

”Vi har lavet en stikprevekontrol pa 100 patienter, inden vi
sendrede praksis, og 100 patienter efter aendringen. Den viste,
at antallet af undersggelser, hvor man efterfolgende ikke kunne
konkludere noget pa baggrund af maling, er halveret,” forteeller
Margrethe Herning.

Tungt system
At den simple idé - at mede patienterne pa deres praemisser -
ikke er blevet realiseret for, forklarer Margrethe Herning saledes:
”At planlsegge aendringer af denne karakter kraever grundig
forberedelse med involvering af savel leeger, sygeplejersker, sekre-
teerer, patienter samt personale fra kommunikationsafdelingen. I
en verden, hvor der fra politisk side iveerkseettes den ene organi-
satoriske sendring efter den anden, er der simpelthen ikke rum til
at omseette de indlysende gode idéer, som vi som sundhedsperso-
nale har rigtig mange af. Og det er jo dybt problematisk.”
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TJEK
DIN
TARM

En ny app med titlen TarmTjek skal sikre, at flere er klar til at fa foretaget
kikkertunderspgelser. Mange patienter sendes hjem igen, nar de skal have
foretaget en kikkertundersggelse i tarmen, fordi de ikke er udrenset godt nok. Nu
har sundhed.dk og Herlev og Gentofte Hospital udviklet en app, der skal hjaelpe
patienter med en bedre udrensning, sa de hurtigt kan fa svar - og evt. komme i
behandling - ved mistanke om tyk- og endetarmskraeft.
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Tyk- og endetarmskraeft er den tredje hyppigste kreeftform i Danmark, og en kik-
kertunderspgelse er det mest effektive veerktgj til at opdage og folge sygdommen.
Men underspgelsen kreever, at tarmen er helt temt for affering, for man kan tjekke
slimhinden grundigt, og desveerre ma ca. en ud af fire undersggelser aflyses, bl.a.
fordi borgeren meder op til undersggelse uden at veere ordentligt udrenset.
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Rengoaring
af lageklinikker

Vi overholder Statens Serum Instituts
anbefalede retningslinjer for rengaring
i leegeklinikker.

Med hgj faglighed er vores medarbejdere
rustet til opgaven.

Ring eller skriv - vi er landsdaekkende

Delta Rengering

Teglvej 1

4990 Sakskabing

TIf. 4054 6546
delta@delta-rengoering.dk
www.delta-rengoering.dk
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Ny app skal
afhjeelpe
selvskade

Tegne smukke monstre. Trykke pa bobleplast.
Spise en chili.

Det er nogle af de 32 beroligende metoder, man
finder i en ny app, der skal hjeelpe mennesker med at
bremse selvskadende adfaerd. Appen er udviklet i et

EN NY LOSNING MED SILENTIA SKARMSYSTEM

Oplev med StoryPanels

samarbejde mellem brugere, pargrende og sund-
hedsprofessionelle.

Sygeplejerske, ph.d. og cand.cur. Lene Berring, som
har vaeret projektleder, siger i en pressemeddelelse:
”Det har veeret en borgerstyret proces hele vejen igen-
nem. Borgerne havde et behov, og de ville have denne
her app. De var fulde af idéer til, hvad den skulle kun-
ne, og hvordan den kan hjeelpe dem i deres hverdag”

SAFE RSJ kan hentes i App Store.

»Et billede siger mere end tusind ord« og kan endda virke
helbredende. StoryPanels er en ny funktion i Silentias skaerm-
serie der afleder ved at lade bern opleve en billedverden og
bruge deres fantasi. Et effektfuldt veerktej i sundhedssektoren
til at fa born til at fole sig bedre tilpas.

Kontakt os allerede i dag, eller se hele systemet pa silentia.dk.

Keep it Clean™
Silentia ApS - Tel: 39 90 85 85 - info@silentia.dk | www.silentia.dk
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SARMIDDEL NU PR APOTEKET

Effektivt middel til pleje og heling af bl.a. kroniske sar, diabetiske
fodsar, forbraendinger, gjenbetaendelse, virus og svamp

Microdacyn®, der ogsé& bruges professionelt, fas som en hydrogel-
og veeske, hvor kroppens egen forsvarsmekanisme mod
sygdomsfremkaldende bakterier er genskabt vha. ultrarent vand
og fint raffineret kogesalt, som har gennemgaet en elektrisk

5I'(§C€S.

Microdacyn® ager ophelingstiden
ca. 30 - 40%, og ved brandsar er
ophelingstiden op til 50% hurtigere
samtidig med, at tendensen til dannelse
af arvaev nedsaettes vaesentligt.
Produktet indeholder ikke skadelige
stoffer og antibiotika. , ,

Microdacyn® reducerer antallet af bakterier i sar uden at inde-
holde skadelige stoffer eller lzegemidler, hvorved det heller ikke
kan skabe resistente bakterier. Produktet angriber multiresistente
bakterier og bakterier, som danner biofilm.

Microdacyn® nedbryder ogsa effektivt vira og svampe.

Microdacyn® angriber kun encellede mikroorganismer og ikke
starre cellestrukturer. Da produktet samtidig er hypotonisk, dannes
der sma huller i bakteriecellerne. Saltindholdet er hgjere inde i
bakteriecellen end i Microdacyn® hydrogel- og vaeske, hvorved der
treenger vand ind i bakteriecellen, indtil den adeleegges. Det er en
effektiv made at reducere antallet af bakterier.

Den virksomme del i Microdacyn® er hypoklorsyre, som ogsa er
en naturlig del af det medfgdte immunsystem hos mennesket og
dannes af hvide blodlegemers makrofager, nar de skal bekeempe
bakterier.

Da produktet bygger pa naturlige ingredienser, kan hydrogelen-
og veaesken forblive i saret uden at blive skyllet ud. Behandlingen
egner sig ogsa, inden for den professionelle behandling, til blot-
tede led, brusk, ledband, sener og det indre gre.

Ved behandling af f.eks. bleener pa laeben og i munden konsta-
teres aendringer i strukturen allerede efter 10 - 15 minutter.

Microdacyn® er let at handtere, og forbliver sterilt efter )
abningen — ogsa ved direkte bergring af f.eks. en pipette.

Huden kan tolerere produktet i en sadan grad, at det ogsa kan
benyttes til spaedbgrn, og der er ingen kendte bivirkninger.

Diasence

FAKTA OM MICRODACYN®

 Microdacyn® indeholder ikke steroider eller antibiotika,
hvorved der undgas resistente bakterier

* Produktet er godkendt som medicinsk udstyr kl. IIB,
og det kan derfor kgbes i handkgb uden recept

+ Den afgerende faktor for produktets funktion er indholdet
af den patenterede — superiltede — hypoklorsyre (HOCI),
som ogsa er en naturlig del af kroppens medfadte
immunsystem

» Microdacyn® er klar til brug, pH-neutralt, allergivenligt og
har ingen kendte bivirkninger pa mennesker

+ Microdacyn® kan fas som en Wound Care sarskyllevaeske
og hydrogel til mindre sar, skrammer og rifter

» Microdacyn® bgr, grundet sine alsidige anvendelses-
muligheder, indga i ethvert husapotek

* Lees mere pa: www.diasence.dk

KAN ANVENDES TIL:
Microdacyn® hydrogel og -vaeske
anvendes til pleje og heling af kroniske sar,
diabetiske fodsar, Ulcus cruris (arteriel og vengse),
inficerede decubitus sar, forbreendinger (1., 2. og
3. grads), onkologiske sar, profylaktisk bakteriehsemmende
ved akut opstaede sar, Inficerede og nekrotiske traumatiske
sar og operationssar. Produktet kan ogsa effektivt
anvendes til gjenbetaendelse, bylder, akne og

svamp i munden og pa kroppen.
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<l PARJRENDESAGEN
ER 0GSA EN KVINDESAG

Kvinderne tager det primaere slaeb som pargrende til
syge. "De risikerer at knaekke under presset,” advarer
sygeplejerske og forsker Camilla Bernild.

Tekst NANA TOFT
Foto PRIVAT FOTO

“Sundhedsvaesenet  sprojter patienter
ud til kommuner i et tempo, der gor det
npdvendigt, at pirerende lofter en del af
omsorgsopgaven. Problemet er, at det for-
trinsvis er kvinderne, der star med ansva-
ret som pargrende til syge.”

Det fortaeller sygeplejerske og forsker
Camilla Bernild, der til daglig arbejder
som klinisk uddannelsesansvarlig pa Rigs-
hospitalet. I sommeren 2018 forsvarede
hun sit ph.d-projekt, der handlede om pé-
rerende, og det var i den forbindelse, hun
lagde meerke til, hvor pafaldende mange
kvinder, der fungerede som de primaere
OmSOrgspersoner.

“Samfundet forventer, at det er kvin-
derne, der traeder til. Ligesom kvinden
ogsa forventer det af sig selv. Som flere af
de kvindelige pargrende, jeg talte med i
forbindelse med min ph.d., sagde: “Vi er
maske mere “bevendt” end meendene,” el-
ler “Jeg er jo datteren,” forteeller Camilla
Bernild,

Vi glemmer kapitlet midt i livet
Kvinder har til alle tider haft
rollen som den, der yder den
primeere omsorg. Men modsat
tidligere, for kvinderne kom
pé arbejdsmarkedet, har den
moderne kvinde anno 2020

et fuldtidsarbejde, ligesom
hun i gvrigt fortsat vareta-

ger de fleste af de huslige

aa

Det er fortrinsvis kvinderne,

der stir med ansvaret som
pargrende til syge

pligter. Camilla Bernild argumenterer
derfor for, at pargrendesagen - ogsa -
er en kvindesag.

“Vi taler meget om barsel, men glem-
mer det kapitel, typisk midt i livet, hvor
vores foreldre for alvor bliver gamle og
méske syge, og hvor kvinder derfor igen
risikerer at blive sparket bagud i forhold
til jobmuligheder, karriere og ligelen,”
pointerer Camilla Bernild, der sammen
med fire kolleger skrev en kronik i Dag-
bladet Politiken 8. marts som et bidrag til
kvindernes internationale kampdag.

Hun fremhsever desuden de underse-
gelser, der viser, at pargrende, der har
mere end ni timers plejeopgaver om ugen
for et sygt familiemedlem har gget risiko
for stressrelateret sygdom. Foruden gget
risiko for ensomhed, skyldfelelse og de-
pression.

Tag ikke omsorgen for givet

Camilla Bernild opfordrer derfor til, at
iseer sundhedsvaesen og politikere retter
et storre blik pa de usynlige, kvindelige
pargrende; deres behov, deres rettighe-
der, deres vilkar.

“Vi er, ogsd som sygeplejersker, eks-
tremt patientcentrerede. Heev blikket!
Anerkend de pargrende ved at sperge ind
til, hvad deres vilkar er. Hvad de har brug
for. Tal til dem som mennesker og ikke
kun som vedhaeng til patienten,” lyder
opfordringen fra Camilla Bernild.

Hun savner ogsd politisk bevidgenhed,
der sikrer de pargrende flere rettigheder
som f.eks. sygeorlov med lon.

“For nar omsorgen i stigende grad bli-
ver lagt ud i de enkelte hjem, si skal der
veere rimelige vilkar,” understreger Ca-
milla Bernild.

For som hun ogsd var med til at skri-

ve i kronikken: “Hvis vi vil leve godt og
leenge, kreever det at kvinderne
har lyst til omsorg. Tag den

ikke for givet.” ®

Camilla mener, at der burde veere
ordninger, der sikrer de pére-
rende flere rettigheder som

f.eks. sygeorlov med lan.
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"Sygt besveerlig”

Af SIGNE MARIE THOMSEN, sygeplejerske

Det er ikke stuerent at tale om ”den besvaerlige patient”. Alli-
gevel fylder emnet meget i arbejdet som sundhedsprofessionel.
Patienter der brokker sig. Er utilfredse. Modseetter sig behand-
ling og er utaknemmelige. Som sygeplejersker skal vi bruge
mange kreaefter p at hdndtere vores irritation, frustration og
magteslgshed. Men opgaven er og bliver vores.

Tidligere troede jeg, at problemet handlede om ord. At hvis
bare vi fiernede “den besveerlige patient” fra vores ordforrad,
sa ville problemet forsvinde. I sa tilfaelde misser vi pointen.

PRQV

GRATIS

i 14 dage

Sid dig til en bedre livskvalitet

Stillesiddende arbejde, mange vrid i
ryggen eller flere timer i en foroverbojet
arbejdsstilling kraever en staerk ryg og

en god stol.

Nej, vi skal derimod fjerne idéen om, at patienter ikke ma
veere besveerlige.

Det ER besveerligt at veere patient. At vaere syg og have ondt og
samtidig veere afhaengig af et uigennemskueligt sundhedsvaesen.

Maske bliver jeg selv en besvaerlig patient en dag. Maske vil
sygdom og smerte have teeret s meget pa mig, at jeg beklager
mig og er uhoflig. Men sa haber jeg inderligt, at en sygeplejer-
ske vil kigge pd mig med milde gjne og forstd, at det ogsa er
besveerligt for mig.

Reducerer
spaendinger
i nakke
og skuldre

Led og
muskler kan
arbejde frit

Hofterne
bevarer en
naturlig vinkel

Bedre
blodcirkulation
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Operationssygeplejerske

Send dit
debatindlzeg til

redaktionen@dsr.dk

Det mé fylde op til
1.800 anslag inkl.
mellemrum.

- ny faglig identitet

Af HELLE HOLM, operationssygeplejerske, Gentofte Hospital

Efter fire &r som sygeplejerske pa en ortopeedkirurgisk sengeaf-
deling skulle der ske noget nyt.

Jeg sé et jobopslag, hvor der var mulighed for at blive operati-
onssygeplejerske pa Gentofte Hospital. Som sygeplejerske havde
jeg ikke taenkt dette som en mulighed, og pa sygeplejestudiet blev
vi ikke introduceret til operationssygeplejen. Det eneste jeg vid-
ste, var, at jeg altid har fundet kirurgiske patienter spaendende.

Min viden og erfaring fra det ortopeedkirurgiske patientfor-
lgb valgte jeg at tage med videre til operationssygeplejen.

Jeg tog springet, segte stillingen og i november 2018 blev jeg
ansat som uerfaren operationssygeplejerske.

Jeg fik to vejledere, der introducerede mig til operations-
sygeplejen. Operationsomradet er et hgjrisikoomrade, hvor
faglighed og patientsikkerhed veegtes hgjt, og jeg skulle laere
at skabe sikker og god patientkontakt pa kort tid. Fokus var
pa etik, lejring, hygiejne, operationsstuens opbygning, team og

samarbejdskulturen og teknisk flair i forhold til instrumenter
og udstyr.

Sidelgbende med opleeringen skulle jeg tage ni nationale
kompetencekort for uerfarne operationssygeplejersker. Forma-
let med disse er at skabe et ensartet opleeringsforlgb i operati-
onssygeplejen, hvor teori og praksis kobles sammen. Det foregik
som et selvstudie, kombineret med sparring ved mine vejledere
og afdelingens kliniske sygeplejespecialist.

Introduktionen til operationssygeplejerskens arbejde med
kompetencekort har styrket min faglige identitet og mine
kompetencer og har medvirket til, at jeg som uerfaren operati-
onssygeplejerske har fiet et fagligt fundament og faglig ballast
til at kunne agere professionelt i samarbejdet med tveerfaglige
samarbejdspartnere til gavn for patienten.

Jeg haber, at mit indleeg vil kunne inspirere andre sygeplejer-
sker til at tage springet og blive operationssygeplejerske.

Vidensdeling mellem sygehus

og almen praksis

Af KIRSTEN KAYSEN, kontinenssygeplejerske, SD

Jeg arbejder som kontinenssygeplejerske i Kvindesygdomme
Ambulatorium, Kolding Sygehus.

Vi varetager udredning og behandling til kvinder henvist
med urininkontinens og andre vandladningsproblemer. Ligele-

des diagnostik og behandling af genitalprolaps og fodselsskader.

Som et nyt tiltag i efterdret 2019 har Sygehus Lillebeelt via et
idékatalog gjort det mere overskueligt at bruge § 2-aftalen til
efteruddannelse pé sygehuset for at skabe falles dialog mellem
personalet i almen praksis og sygehuspersonalet. Det giver bl.a.
konsultationssygeplejersker og alment praktiserende leeger
mulighed for ophold pa en eller flere sygehusafdelinger op til
fem dage arligt.

I ambulatoriet har vi haft besgg af otte konsultationssyge-
plejersker.

Vi har planlagt at have besgg af én konsultationssygeplejer-
ske ad gangen tirsdage kl. 8-15. Vedkommende folges med en
kontinenssygeplejerske med selvsteendige konsultationer og del-

tager i den tveerfaglige kliniske konference om patienter, inden
sygeplejeprogrammet begynder.

Kontinenssygeplejersken har ogsd gruppekonsultationer,
hvor 6-7 patienter henvist med urininkontinens informeres
om inkontinens, udredning og behandlingsmuligheder ud fra
Minimal Care-princippet. Her vil konsultationssygeplejersken fa
indblik i udredning med veaeske/vandladningsskema samt tiltag,
der ikke indbefatter medicin og operation. I lgbet af dagen vil
der veere faglig sparring og dreftelse af egne cases fra almen
praksis.

Dagen giver konsultationssygeplejersken gsgede kompetencer
ift. patienter med inkontinens og nedsynkning af underlivet.
Samt viden om, hvilke patienter der uproblematisk kan hindte-
res i almen praksis med basal udredning og hvilke patienter, der
kan hjeelpes pé sygehuset.

Jeg vil hermed gerne inspirere andre tilsvarende afdelinger
til at kopiere denne model for vidensdeling.
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TEMA
COVID-19

Artiklerne i dette tema er produceret
i perioden fra den 10.-17. marts

Drive-in-te

hospitaler og

statsminister METECHTE

undtagelse af sundhedsvaesenet. Her'gik

fra en inddeemningsstrategi til en afbedningss

Tekst KRISTINE JUL ANDERSEN
Foto HELLE ARENSBAK
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TEMA
COVID-19

Danmark lukkede ned

SYGEPLEJERSK

ER OPANDIE,
MEN RLAR

Sundhedsstyrelsen forventer, at ca. 12.000 danskere bliver indlagt
med covid-19 pa landets hospitaler i lobet af de kommende méaneder.
Behandlingsgaranti og udredningsret er sat delvist pa hold, s& hospita-
lerne kan ruste sig til den ekstraordinsere opgave. Meldingen fra flere
sygeplejersker midtimarts er, at de er spaendte, men beredt.

Tekst CHRISTINA SOMMER

b b D et blev til en helt anden dag, end
vi troede, for der kom en ny ud-
melding fra Sundhedsstyrelsen,

som beted, at vi ikke leengere skulle pode

alle med symptomer. S det gik fra, at vi

skulle etablere en drive-in-funktion, til at

det skulle vi alligevel ikke.”
Det forteeller udviklingssygeplejerske Na-
nette Braae Jensen fra Infektionsmedicinsk

22 Sygeplejersken 04.2020

Afdeling Q pa Odense Universitetshospital til
Sygeplejersken torsdag den 12. marts.

Sammen med resten af den danske
befolkning var hun dagen for vidne til,
at regeringen med statsminister Mette
Frederiksen (S) i spidsen tog en historisk
beslutning og lukkede det meste af Dan-
mark ned for at forsinke udbredelsen af
coronavirus i Danmark.

Regeringens udmelding kom f4 timer
efter, at verdenssundhedsorganisationen
WHO erkleerede udbruddet af coronavirus
for en pandemi. Det betgd, at regeringen
sendrede beredskab fra en inddeemnings-
strategi til en afbgdningsstrategi.

Planen var ikke leengere at opspore og
isolere alle danskere smittet med covid-19,
men derimod at forsinke smittesprednin-




gen ved sikaldt generelle adferdsregule-
rende tiltag. Det sker i et forsgg pa at flade
kurven af smittede ud, s& presset pa sund-
hedsveesenet kan fordeles over leengere tid.

I skrivende stund er pasningstilbud,
skoler og uddannelsesinstitutioner luk-
ket, i forste omgang til og med uge 13.
Privatansatte skal sd vidt muligt arbejde
hjemme, og alle offentligt ansatte, der

Scenarier
og strategier

grad af opsporing af mulige tilfselde.
Opsporing og handtering af kontakter.

Fase 2: Vedvarende men sporadisk
smittespredning. Hgj grad af opspo-
ring af mulige tilfeelde. Opsporing og
handtering af kontakter. Udvide kapa-
citeten til at udrede og behandle.

Fase 3: Udbredt og vedvarende
smittespredning med stigende pres
pé sundhedsvaesenet. Flere lokalise-
rede udbrud uden epidemiologiske
kaeder. Aktivere pandemiplan. Priori-
tering af behandlingskapacitet. Sikre
forsyning af leegemidler.

Fase 4: Udbredt og vedvarende

smittespredning med utilstraekkelig
behandlingskapacitet. Fyldte akut-
modtagelser. Overbelagt intensivka-
pacitet. Overbelastet sundhedsper-
sonale. Mangel pa vaernemidler og
diagnostisk udstyr.

Kilde: Sundhedsstyrelsens risikovurdering for
Covid-19 pr. 10.3.2020

ikke varetager kritiske funktioner, er ogsa
sendt hjem med lon i forelgbig to uger.

Omvendt gar sygeplejersker som Na-
nette Braae Jensen og resten af sund-
hedspersonalet pad landets sygehuse,
plejecentre og i landets kommuner og lee-
gepraksisser en hektisk og uvis tid i mede.

”Indtil nu har flertallet af vores sygeple-
jersker ikke meerket si meget til det. Vi har
plads til patienterne, men ikke modtaget no-
gen endnu. Jeg skal hilse fra kollegerne og
sige, at de er klar, men speendte og teenker
”bare vi kan magte det”. Det er jeg sikker pa,
at vi kan. Nogle har dog bedt om at blive su-
perviseret de forste gange, de skal std med
en covid-19-patient. De vil g med livrem og
seler,” forteeller Nanette Braae Jensen.

Sygeplejersker opkvalificeres

Ifolge Sundhedsstyrelsens beregninger
vil omkring 12.000 danskere blive syge
med covid-19 og have brug for at blive
indlagt. Af dem forventes 2.900 at blive
kritisk syge med behov for intensiv be-
handling i respirator. Det stdr i kontrast
til, at de offentlige sygehuse normalt ra-
der over godt 450 intensivpladser til sveert
syge patienter (Se ogsd boks side 23).

Derfor er behandlingsgarantien og ud-
redningsretten sat delvist ud af spil, og
mange patienter oplever at fi udskudt un-
dersggelser, behandlinger og operationer,
medmindre det drejer sig om akut opstaet
eller kritisk sygdom.

Landet over arbejder hospitalerne pi at
finde senge, udstyr og personale nok til at
pleje og behandle den ventede forste balge
af patienter med covid-19, bla. i Region
Nordjylland. Her begyndte ledelsen i Orto-
peedkirurgien Farsg pa Aalborg Universi-
tetshospital allerede tirsdag den 10. marts
at aflyse planlagte operationer, sa de ca. 70
sygeplejersker og social- og sundhedsassi-
stenter kan blive opkvalificeret og indga i
bemandingen p4 den nye pandemiafdeling
pad Aalborg Universitetshospital. De kan
ogsé blive placeret pa andre afdelinger pa
det store hospital knapt 50 km. vaek.

Opleering og holdand
Afsnitsledende sygeplejerske Gitte Zypthen-
Adeler forteller, at medarbejderne bliver
sendt pa et dagskursus med teoretisk un-
dervisning i bl.a. covid-19’s smitteveje, hygi-
ejne, veernemidler samt faerdighedstraening
i luftvejshandtering og perifere og centrale
venekatetre. En af dem er operationssyge-
plejerske Anne Marie Brix.

“Patienter med covid-19 adskiller sig
fra de elektive patienter, jeg stir med

MEDICIN OG VARNEMIDLER

Logistikcenter
skal forebygge
mangel

Laegemiddelstyrelsen kom tirsdag
den 17. marts med en klar henstil-
ling til de danske virksomheder,
som producerer medicinsk udstyr.
De skal prioritere og tilgodese det
danske sundhedsvaesen, s Danmark
ikke pludselig star i en situation,
hvor mundbind, h&dndsprit og hand-
sker er uden for raekkevidde og
solgt til udlandet. Leegemiddelsty-
relsens direkter Thomas Senderovitz
sagde til dr.dk:

"Det er en opfordring til at tilgode-
se sundhedsvaesenet i Danmark ferst.
Vi har ikke indfert noget eksportfor-
bud, og vi har ikke nedlagt forbud
om, at de ikke ma saelge til andre.

Vi har kun henstillet til, at danske
patienter har mest brug for det.”

For at forebygge forsyningspro-
blemer har Danske Regioner, KL og
Laegemiddelstyrelsen etableret et
nyt logistikcenter, der skal styrke
overblikket over kritisk medicinsk
udstyr og vaernemidler i kommuner
og regioner i forbindelse med co-
vid-19 og omfordele efter behov.

Den 13. marts sagde KL's sund-
hedsdirektar Christian Harslaf:

"Lige pt. er der de ting, vi skal bru-
ge. Det er lidt ulige fordelt, men det er
man ved at fordele ordentligt. Men der
kan blive knaphed. Sa vil Leegemid-
delstyrelsen g& ind og styre, hvem der
skal have hvad. Og det bliver fordelt
efter, hvor man har de mest syge." Der
er teet dialog mellem de forskellige
instanser om lokale lagre af medicinsk
udstyr og vaernemidler.

"Skulle det komme til en situation,
hvor der bliver behov for at priori-
tere forsyningen af veernemidler og
kritisk medicinsk udstyr, vil det ske
pé baggrund af en lsegefaglig vur-
dering, der foretages i samarbejde
med Sundhedsstyrelsen og Statens
Serum Institut,” oplyser Leegemid-
delstyrelsen.

normalt. Tag feks. de hygiejnemsessige
aspekter, veernemidlerne og beskyttelsen
af os selv. Jeg vidste meget i forvejen, men
det var fantastisk godt at fa sat ord pa det
igen og se udstyret og den nye afdeling,”
forteeller Anne Marie Brix, der sammen
med flertallet af kollegerne tager de nye
arbejdsopgaver og udsigten til laengere
transporttid med ophgjet pande.
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”Mange af os far op til to timers ekstra
karsel. Det fylder lidt, men overdgves af en
holdand. Det er speendende med nye udfor-
dringer. Der tales om samkersel, og der bli-
ver taget hensyn til kolleger, som f.eks. ikke
kan sendes ud til patienter med covid-19
pga. svaekket helbred.”

Folger kapacitet lebende

P4 Rigshospitalet har man ogsid lebende
forberedt sig pa at modtage patienter med
covid-19, forteeller Lisbeth Kyndi, koordine-
rende hygiejnesygeplejerske i Infektionshygi-
ejnisk Enhed til Sygeplejersken den 17. marts.

“Leenge for vi konstaterede smitte i Dan-
mark, har vi arbejdet med, hvordan de her
patienter skal hindteres fieks. i vores traume-
center. Vi folger alle udviklingen ngje og hol-
der hele tiden gje med Sundhedsstyrelsens
udmeldinger i forhold til behandling, isola-
tion og hvilke veernemidler og hygiejnemaes-
sige forholdsregler, vores personale skal tage
i brug,” siger hun.

Lisbeth Kyndi og kollegerne har ogsa be-
meerket strategisendringen fra inddeemning
til afbgdning:

“Lige nu skal vi teste faerre patienter, men
det kan eendre sig, efterhdnden som flere pa-
tienter bliver syge og indleeggelseskraevende.
Vi kigger lebende p4 kapaciteten og er ret
langt i processen med at oprette 60 pladser til
intensive/semiintensive covid-19-postive pa-
tienter. Vores nuveerende patienter er i forve-
jen meget sirbare, og de skal ogsd beskyttes.”

Og stemningen er alvorlig, men god:

”Béde ledelse og medarbejdere er velvi-
dende om, at det er nyt land, vi betrader.
Klinikledelserne vender hele tiden tilbage
med konkrete spergsmdl og mulige scena-
rier. Vi har maske ikke alle svarene, men
anden er positiv, og der er tiltro til, at vi
finder ud af det sammen. Vi prover hele ti-
den at veere pa forkant, selvom Sundheds-
styrelsens anbefalinger nesermest aendrer
sig fra time til time,” siger Lisbeth Kyndi.

Samme melding lyder fra Nanette Braae
Jensen i Odense:

”Vores ledelse og medarbejdere er hele ti-
den i teet dialog. Det er ngdvendigt, s& med-
arbejderne kan fa afleb for tanker og svar
pa uklarheder. Der er lidt pionerdnd over
situationen. Vi skriver historie. Jeg fornem-
mer dog ogsd en bekymring - ikke for, om vi
kan lpfte opgaven rent fagligt eller selv bliver
syge, men mere for, om vi har kapacitet til at
hjeelpe alle dem, der bliver syge.”
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Ingen panik. En anelse bekym-
ring. Og en tiltro til, at “der er styr
pa tingene”. Men ogsa kritik af
mangel pa vejledning. Sddan var
meldingerne fra forskellige kom-
munale sygeplejersker, da Dan-
mark blev lukket ned.

Tekst KRISTINE JUL ANDERSEN

53 a, vi er kleedt pa. Vi har lo-
J bende over de seneste uger
forberedt os, lagt planer,
triageret vores borgere, og set ind
i, hvad vores medarbejderressource
er. Selvfolgelig har vi nogle travle
dage, men vi har forberedt os ret
grundigt.”
Det forteeller Susanne Tronier, cen-
terchef for Center for Hiemmepleje og

aktivitetstilbud i Rudersdal Kommune
morgenen efter, at statsminister Mette
Frederiksen (S) 11. marts satte Dan-
mark pa standby.

”Vi har jo vores sundhedsbered-
skab, som vi nu far vores ilddab pa.
Som vi har lavet pa tveers, og som geel-
der for bade plejecentre og i hjemme-
plejen. Der er ingen, der stir alene,”
understreger Susanne Tronier.



Alle kommuner har en sundhedsbered-
skabsplan, som er aktiveret i forbindelse
med, at de forste danskere blev erklaeret
smittet med coronavirus. Efterhanden
som antallet er steget, har kommunerne
iveerksat disse planer. Og samtidig blev
de forste restriktioner fra statsministeren
meldt ud.

Aflysninger og bekymrede borgere
Lotte Serensen, som er sygeplejerske pa
de midlertidige pladser i Fredensborg
Kommune, Pilebo, oplever forandringerne
pa flere mader.

”Mange af de ting vi normalt skal til,
bliver aflyst, ” siger hun onsdag den 11.
marts.

Hun forteeller, at ledelsen har fokus pa
udviklingen af corona-situationen, og der
bliver gjort opmeerksom pé vejledninger
fra Sundhedsstyrelsen og fra ledelsen lg-
bende. Bl.a. i forhold til, hvordan hun skal
forholde sig, hvis hun selv fir symptomer.
Men hverdagen er stadig meget, som den
plejer at veere.

Vi spritter mere af, end vi plejer og er
meget opmeerksomme pa vores handhygi-
ejne. Og s oplever jeg, at vores borgere er
bange for at blive smittet. Sa prgver jeg at
sige, at det er individuelt, hvor farligt det
er, og at der jo altid er en risiko. Men ogsa
at vi passer pd dem, og at vi ikke kan ga
og vaere angst hele tiden,” fortaeller Lotte
Sgrensen.

Senere samme dag kom der yderligere
restriktioner fra statsminister Mette Fre-
deriksen, da hun ”lukkede Danmark ned”,
hvilket fik betydning for bade Lotte Se-
rensen og borgerne pa Pilebo:

”Sygehuse og plejehjem opfordres til
at begreense besggende med gjeblikkelig
virkning. Det er vigtigt, at alle pargrende
respekterer det,” sagde statsministeren.

Forste indtog pa plejehjem
Tidligere samme dag blev det forste pleje-
hjem i landet bergrt af coronasmitten.

P4 Plejehjemmet Horgirden i Aarhus
Nord er en nattevagt gdet syg hjem og
bliver efterfplgende testet positiv med
covid-19. Plejehjemmet bliver sat i karan-
teene, ingen kan fa besog, og seks beboere
bliver testet. To af dem er smittet.

Christian Harslef, sundhedsdirekter i
KL, forteeller, at plejehjemmet har fulgt
vejledningerne og taget de forholdsregler,

Antal tilfselde af covid-19

Har vi nok
respiratorer?

750 intensivpladser med
tilhgrende respiratorer.

Det har regionerne mulighed for
at etablere ud over den umiddelbart
tilgeengelige kapacitet, de har i dag,
som ligger pa 472. Hvis de dropper
den elektive aktivitet.

Det fremgar af et svar fra sund-
hedsministeren til Folketingets
Sundheds- og £ldreudvalg 12.
marts.

Derudover rader privathospitaler-
ne og beredskabet tilsammen over
125 respiratorer. Det vil sammenlagt
veere tilstraekkeligt i coronakrisen,
oplyser Centerchef Helene Probst fra
Sundhedsstyrelsen til Information.

Hun fortaeller, at forventningen
pt. er, at ca. 2.900 patienter vil blive
"kritisk syge" hen over en 12 ugers
periode. 2.300 vil f4 behov for en re-
spirator, nar smitten peaker, men da
det vil vaere fordelt over perioden,
er vurderingen, at 870 intensivplad-
ser er nok.

"Det er forelgbige tal, men samlet
set er vi fortrestningsfulde i forhold
til at fremskaffe den forngdne respi-
ratorkapacitet," siger Helene Probst
til Information.

de skulle.

”Det gor mig fortrgstningsfuld. Det vi-
ser, at kommunerne er gearet til at hdnd-
tere situationen. Lige nu er der stadig fo-
kus pé at begreense smitten pa de enkelte
institutioner,” siger han - to dage efter
udbruddet pa plejehjemmet.

Mangler vejledninger

Der har dog veeret kritik af, at der ikke
er konkrete vejledninger til det kommu-
nalt ansatte plejepersonale i forhold til,
hvad de skal bruge af vaernemidler som
handsprit og mundbind, hvis de skal pleje
og behandle en borger med coronavirus.

”Derfor har vi nu sikret, at der er lavet
en vejledning til det kommunale persona-
le, der er malrettet kommunerne,” siger
Christian Haslef. (Se den pa kl.dk)

Det gleder Grete Christensen, for-
mand for Dansk Sygeplejerad:

”Jeg fornemmer en usikkerhed i kom-
munerne. Det er vigtigt, at sygeplejersker-
ne foler sig godt nok rustet til de opgaver,
der venter dem,” siger hun.

Hygiejneopfrisker
Egentlig handler det om at overholde ret-
ningslinjerne for god hygiejne.

”Corona er ikke anderledes ift. vaernemid-
ler, end hvis man skulle passe en patient med
gastroenteritis eller en anden smitsom syg-

Kapacitetskurven

Kurven viser, at det er nedvendigt at straekke og forsinke smittespredningen, sa alle,
der far behov for indleeggelse péa et hospital, ikke bliver indlagt pa samme tid.

. Uden foranstaltninger

Med foranstaltninger

Tid siden det fgrste covid-19-tilfzelde
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dom. S4 vi har vores hygiejnevejledning, hvor
der star helt tydeligt, hvordan vi handterer
det,” siger Susanne Tronier og forsaetter:
”Men det er klart, at vi i denne situa-
tion har skeerpet hygiejnen. Vi har brugt
det som en anledning til en opfrisker, f.eks.
ift. hvornar vi bruger hindsprit, hvordan
det er med ringe, og med det tgj, vi har
pa. Alle teams har fiet en opdatering med
hjeelp fra en hygiejnesygeplejerske.”

Tidligere udskrevne patienter

En af de udfordringer, der venter sygeple-
jerskerne i kommunerne, er, at der kommer
flere og mere syge borgere at tage sig af, nar
hospitalerne udskriver patienter tidligere i
et behandlingsforlgb for at skabe plads til
de sygeste coronapatienter sygehusene.

”Lige nu er vi i kommunerne i gang
med at se pd kapaciteten og muligheden
for at oprette ekstra midlertidige plad-
ser. Derudover ser vi pd muligheden for
at treekke mere pa almen praksis. Der er
greenser for, hvor meget man kan gore
uden en laege,” siger Christian Harslef
fra KL.

Desuden opfordrer KL kommunerne til
at hore tidligere ansatte, studerende og vi-
karer om de kan hjeelpe, nir presset kom-
mer. Det er allerede sat i veerk i Rudersdal
Kommune, fortaeller Susanne Tronier:

”De sidste dage har vi ogsd gennem-
gdet alle vores borgere og set pa, hvor vi
kan leegge bespg sammen, hvilke opgaver
vi kan udskyde og om vi kan bede familie
eller pirgrende om at hjeelpe.”

For at skaffe flere intensiv-
pladser opkvalificerer landets
hospitaler hundredvis af
medarbejdere i lyntempo.
Her underviser anaestesileege
Thomas Klitgaard fra
Aalborg Universitetshospital
sygeplejersker og social- og
sundhedsassistenter fra Orto-
paedkirurgien Fars@ i luftvejs-
handtering.

GRETE CHRISTENSEN
Vier
uundvaerlige

Den 13. marts spurgte
Sygeplejersken Dansk Sygeplejerads
formand Grete Christensen:

Hvad er meldingerne fra dit
bagland?

"Der er hele paletten. Der er mange,
der er sa klar pé at hjselpe og lgse
opgaverne og problemerne, som de
opstar. S& er der en gruppe, der sy-
nes, de i forvejen har sa travlt, at de
ikke kan holde til at arbejde mere.
Og sé er der dem, der selv er svaek-
ket, eller har svaekkede personer
teet p&, og som bekymrer sig om,
hvordan de skal klare deres arbejde
uden risiko for smitte.

Der er ogsa en gruppe, der er
bekymret for, om de szetter deres
autorisation pa spil, hvis de skal
arbejde mange timer og bliver sa
treette, at de kommer til at bega
fejl."

Hvad er dit budskab?
"Mit budskab til sygeplejerskerne

er, at vi er uundveerlige. Det er

nu, vi skal std sammen og lafte

den sundhedsopgave, der ligger.
Arbejdsgiverne skal sarge for at fa
alle sygeplejersker med, sa de er
klar over, hvor stor en samfundsop-
gave, der ligger foran os. Det skal de
gore ved at fortaelle, hvilke planer,
der er, hvordan man undgér smitte,
og hvordan man forholder sig de
udfordringer der kan vaere, hvis man
skal arbejde mange timer.

Myndighederne skal sgrge for at
kleede lederne pa. Lederne er heller
ikke vant til den situation, der kom-
mer nu. Stat dem, s& de har noget
at lsene sig op ad.

Vejen til at lzse den store udfor-
dring er at passe pa dem, der al-
lerede er der, men ogsa udnytte den
kapacitet, man har, og vurdere om,
om der er andre, der kan hjaelpe. Og
det skal man planlsegge nu."




FORSTE BOLGE AF GOVID-13

Sundhedsstyrelsen arbejder ud fra en risikovurdering, hvor man forventer, at ca. 10 pct. af befolkningen vil
blive smittet i lobet af en tre maneders periode henover foraret med flest smittede i den midterste maned.

Tekst JAKOB LUNDSTEEN - Grafik MATHIAS N JUSTESEN
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Kilde: Sundhedsstyrelsens risikovurdering for Covid-19 pr. 10.3.2020 aldersgrupper.
Grafikken er lavet efter forleeg af grafiker MADS PEDERSEN, Politiken
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Lordag den 29. februar
2020 blev en lsege pa afdelingen for Hud-
og Konssygdomme pd AUH Skejby testet
positiv for covid-19 efter at have veeret
i kontakt med en italiener til et mode i
Miinchen. Inden smitterisikoen blev opda-
get, havde han néet at opholde sig i afde-
lingen i tre dage. En time efter beskeden
var sendt ud, sad afdelingens oversygeple-
jerske, Susanne Konnerup, i sit sommer-
hus i Djursland, forment udgang de naeste
14 dage. Sundhedsstyrelsens anvisninger
var helt klare: Ingen kontakt til andre. In-
gen ture ud af huset. Forlad under ingen
omsteendigheder din matrikel.

?Man far 60 minutter, fra Sundheds-
styrelsen ringer. Hvor kan man tage hen?
Hvad skal man tage med? Skal man veere
alene, eller skal der inddrages relationer?
Man kan bare forestille sig, hvor hurtigt
man er nedt til at teenke praktisk. Og jeg
har endda veeret heldig. Jeg har ikke smé-
begrn, og jeg har et sommerhus at opholde
mig i,” forteeller Susanne Konnerup.

De karantaeneramte fglges teet af Sund-
hedsstyrelsen, og skal pd daglig basis
afrapportere mulige symptomer. Tilbage
i Arhus er afdelingen i knee. 26 medarbej-
dere, heraf 22 leeger, ud af en samlet stab
pa omkring 85 er sendt i karantsene. Men
Susanne Konnerup har kunnet arbejde fra
sin hjemmekarantaene, og der har bestemt
ikke veeret tale om ferie. PC og iPad blev
kort i stilling. Telefonerne har ringet nee-
sten uden ophold. Hun har arbejdet mere
eller mindre i degndrift de sidste mange
dage. Der skal koordineres dagligt med af-
delingens gvrige personale, bide dem i ka-
ranteene og dem, der er blevet tilbage, alt
imens verdenshistorien og covid-19 buldrer
forbi ude p4 den anden side af husmuren.

Stolt af medarbejderne
Det er stilhed og larm pd samme tid.
Ensomhed og sammenhold. P4 afstand.

Oversygeplejerske Susanne Konnerup fik, som
en af de forste karantseneramte i Danmark, 60 minutter til
at finde et sted at opholde sig afskaret fra omverdenen de
naeste 14 dage. Det har givet anledning til bdde rastleshed,

afmagt og nye faglige idéer.

Tekst MARIA KLIT - Foto MIKKEL BERG PEDERSEN

Hun er stolt af sine medarbejdere, der
har taget hele situationen med oprejst
pande. Det har skabt samhgrighed pa
en afdeling, der i forvejen var praget
af en staerk kultur af abenhed og lige-
vaerdighed mellem alle faggrupper, for-
teeller hun.

”Jeg har fplt mig magteslgs og ampute-
ret ved at sidde her, men der har veeret en-
tusiasme og engagement fra alle sider, og
det er en stor glede at opleve i en meget
kritisk situation,” siger hun og fortseetter:

”Jeg tror, det er vigtigt, ndr man se-
nere hen begynder at efterrationalisere,
at kunne sige til sig selv, at man handlede
fuldsteendigt korrekt fra forste minut.
Seerligt for sundhedspersoner, som foler
et stort moralsk og etisk ansvar, og som
vil deres patienter det bedste.”

Susanne Konnerup gér daglige ture.
Rundt og rundt i haven. Rundt om huset.
Klgver lidt breende, dyrker lidt yoga. Krop-
pen skal holdes i gang. Familie og venner
har vaeret forbi et par gange og satte fyld-
te indkebsposer ved hoveddgren. Ellers er
der stille. Hun har for siddet i yogaretrae-
ter i op til ni dggn uden at méitte veere i
kontakt med andre mennesker, hvor man
kommer helt ud i hjgrnerne af sindet. Men
det her er anderledes.

”Her er du ikke selv herre over, at din
frihed bliver reduceret. Det er ikke selv-
valgt. Det giver anledning til refleksion, at
nogle er begranset pd denne her made til
daglig pd grund af sygdom. Hvordan ma
det veere? Man far en nyfunden respekt.
En indsigt i begransningen af bade fysisk
og mental frihed,” siger hun.

Ud til en anden verden

Og sa er der alle tankerne. Det er ufatte-
ligt, hvor hurtigt et samfund kan sendre
sig sd drastisk. Hvor hurtigt befolkningen
kan omstille deres mentalitet, konstaterer
Susanne Konnerup.

”Jeg sidder med en fornemmelse af, at
vi alle pludselig er blevet en del af ver-
denshistorien. Det er en meget speciel
oplevelse,” siger hun eftertaenksomt og
beskriver en folelse af, at en katastrofe
er kommet stormende ind over Danmark.
Der bliver et for og et efter karantaenen,
efter covid-19. For vidste hun godt, at der
foregik noget voldsomt ude i verden. I
Kina. I Italien. Langt vaek. Men hun havde
pa det tidspunkt ingenlunde forestillet
sig, at det ville ramme Danmark. I hvert
fald ikke i sa stort et omfang. Tolv dage
senere er hele landets skoler og bgrne-
haver lukket ned. Alle offentligt ansatte
er sendt hjem. Vi er stoppet med at kysse
og kramme. Vi skeler nervest, ndr nogen
hoster i toget. Bliv hjemme, lyder meldin-
gen fra statsministeren og myndigheder-
ne. De mest indgribende tiltag i fredstid,
siger man.

”Jeg kommer jo ud til en virkelighed,
hvor verden pludselig er en anden. Sa
melder de eksistentielle spergsmal sig, og
man kommer til at teenke pa, hvad menin-
gen med det hele er. Gad vide, hvad det
her egentlig skal vise os? Alting er aflyst.
Vi far en helt anden slags neerhed, der
hvor vi er. Vi har skullet kommunikere
helt anderledes og vaere kreative med vo-
res arbejdsopgaver. Bla. har vi hindteret
patienter telemedicinsk og telefonisk i
langt hgjere grad, end vi for troede mu-
ligt. Sa vi far pludselig nogle idéer og mu-
ligheder, som forhen var no-go, fordi man
var fastlast i “det plejer vi” eller ”sddan er
det bare”. Det er som om, at alt det er op-
haevet. Tid har fiet en anden storrelse. Det
er meget interessant, hvordan verden ser
ud bagefter. Ikke kun for os, der har sid-
det i karanteene. For alle,” siger hun.

Susanne Konnerups karantaene blev op-
heevet fredag den 13. marts 2020 klokken
8.00.
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Sygeplejestuder
Emma Bgh
Henriksen op ev‘é—
de ikke pa tidspdnk-
tet for interviewet,

at der p& hende
arbejdsplads ble
talt lige s& mege
coronavirus, so
medierne. De tager
det en dag ad gan-
gen, forteeller h

Studerhdei;g

pensionerede er

kiar til at hjeselp
B

Sygeplejestuderende og nyligt pensionerede sygeplejersker er enige om at treaede til, hvis
det bliver ngdvendigt. Men bekymringerne er reelle, og rammerne skal veere pa plads,
siger bdde Seniorsammenslutningen og SLS.

Tekst MARIA KLIT - Foto LARS HOLM og CLAUS BECH

marks sundhedspersonale end maske

nogensinde for. Sundhedsministeriet
meldte den 10. marts ud, at bade sygeple-
jestuderende og nyligt pensionerede sy-
geplejersker kunne forvente at blive kaldt
ind for at hjelpe med at hindtere det
massive pres, man regner med, at sund-
hedsvaesenet vil komme under de naeste
méaneder.

I 2020 bliver der mere brug for Dan-

Gapamod og bekymring

hos studerende

Der er lidt over 11.000 sygeplejestude-
rende i Danmark. Omtrent 4.500 af dem
er pa femte semester eller leengere henne
i uddannelsen, men principielt kan de
alle blive bedt om at traede til som en
del af beredskabet. Sygeplejestuderendes

30 Sygeplejersken 04.2020

Landssammenslutning, SLS, bakker op
om at lade de studerende hjeelpe til.

”Vi har valgt et fag, hvor vi skal hjelpe
en masse mennesker i fremtiden, og det vil
vi selvfolgelig ogsa gerne nu. Men der skal
vaere nogle helt klare retningslinjer for,
hvilke opgaver, de sygeplejestuderende
skal lose, si der ogsd bliver passet pd dem,”
siger formand for SLS, Kamilla Kjeldgaard
Futtrup, og understreger, at SLS er i loben-
de dialog med uddannelsessteder og ar-
bejdspladser for at f4 rammerne pa plads.

24-drige Emma Bghme Henriksen er
som sygeplejestuderende pa 7. semester
Kklar til at hjeelpe, hvis opkaldet kommer.
Hun oplever dog, at der er mange uafkla-
rede spergsmadl blandt de studerende.

”En del er bekymrede for, om det gir
ud over deres praktikker og overordnede

uddannelsesforlgb. Nogle er nervese for,
om de er fagligt klar til de opgaver, de kan
blive sat til at lgse, og andre for hvorvidt
de far lgn, hvis de bliver kaldt ind pa afde-
lingerne,” forteeller hun.

SLS anerkender fuldt ud de studeren-
des bekymringer.

”Man skal ikke kaste sig ud i en opgave,
man ikke foler sig sikker pd. Vi er vigtige,
og vi vil gerne bidrage, men vi er ngdt til
at hjeelpe pa en ordentlig og organiseret
made. Vi skal anseettes under ordentlige
vilkar, sd vores rettigheder i forhold til
sygdom, opgaver og de fejl, vi matte bega,
sikres,” siger Kamilla Kjeldgaard Futtrup.

Emma Bghme arbejder allerede nu ved
siden af studiet, og da vi taler med hende
den 11. marts, oplever hun ikke sin arbejds-
plads som pdvirket af situationen endnu.




”Vi folger selvfolgelig regeringens an-
visninger og tager alle de forholdsregler,
vi skal, men jeg oplever ikke folk som
enormt bekymrede. Vi tager det en dag
ad gangen,” siger hun og understreger, at
hun er klar til at treede til, hvis det bliver
ngdvendigt:

”Jeg er personligt ikke nerves. Jeg foler
mig fint rustet”

Hvad dur pensionisterne til?

Ud af ca. 22.000 pensionerede sygeple-
jersker, er det primeert de 2.600, der har
forladt arbejdsmarkedet de seneste to ir,
man vil kalde ind i beredskabet. 67-arige
Margit Stenbaek Kolters gik officielt pa
pension i 2018. Hun har siden veeret til-
bage pa sin gamle afdeling for at hjelpe,
og har derfor forst trukket sig helt fra ar-
bejdsmarkedet for fi uger siden. Hun er
parat til at hive kitlen frem igen, hvis det
bliver aktuelt.

Margit Sten-
baek Kolters
skulle efter planen
have veeret pa
ferie fa uger efter
Sygeplejerskens
interview med
hende. | stedet for-
bereder hun sig nu
pé at blive en del
af coronaberedska-
bet, hvis det bliver
ngdvendigt.

”Hvis mine kolleger far brug for hjeelp,
skal jeg selvfalgelig ind og arbejde,” siger
hun resolut, og fortsatter:

”Man kan selvflgelig vaere nerves for at
blive smittet, men man har jo alle mulige
former for vaernemidler, sa jeg ville ikke
vaere bange. Min familie er dog begyndt at
tale om, hvad der sker, hvis jeg bliver smit-
tet og tager det med hjem. Og den bekym-
ring har de jo sidan set ret i,” siger hun.

Hun understreger, at hendes gdpamod
skyldes, at hun forst lige har trukket sig
fra arbejdsmarkedet.

”Hvis jeg ikke havde arbejdet for nylig,
sa ville jeg absolut have folt mig darligere
rustet,” siger hun.

Hos Seniorsammenslutningen i Dansk
Sygeplejerdd anser man situationen som
en mulighed for at vise, hvad de aldre sy-
geplejersker dur til.

”Jeg synes, det er meget positivt, at der
kommer fokus pa, hvad seniorsygeplejer-

skerne kan. Vi kan se nu, at der er brug for
o0s, og seniorsygeplejersker har bunker af
erfaring og kompetencer,” siger formand
Mette Bille.

Hendes opfattelse er dog, at det ikke vil
falde alle lige naturligt at skulle tilbage pa
arbejde igen.

”Der er helt sikkert nogle, som er be-
kymrede, eller som vil mene, at de altsa
har aftjent deres vaernepligt. Nogle kan
ogsé blive vrede. Dem, som er blevet op-
sagt pa grund af alder, og af den arsag
vil fgle, at nu breender det hele, og sa
kan arbejdsgiver pludselig godt bruge
dem. Men jeg tror, det er et fatal. Min
oplevelse er klart, at langt de fleste vil
veere mere end klar til at give et nap
med,” siger hun.

I Dansk Sygeplejerdd ger man, hvad
man kan for at bistd de sygeplejersker,
der gnsker at stille deres arbejdskraft til
radighed for beredskabet.

”Der er masser, der gerne vil hjeelpe.
Mange skriver og melder sig klar i bedste
Pippistil. Det skaber sammenhold,” siger
formand Grete Christensen.

DSR og SLS
mener

Efter disse interviews har DSR og
SLS meldt ud, at:

- At de studerende sa vidt muligt
skal forblive i deres praktikforlab.
Pga. den ekstraordinaere situation
kan der vaere brug for at udvise
oget fleksibilitet i sit praktikforleb
samt forstaelse for, at praktikforla-
bet ikke forlaber helt pa vanlig vis.

- At det ikke er foreneligt med
praktik, at den kliniske under-
visning helt suspenderes, at de
studerende bare skal ga til hdnde
eller at de studerende szettes til
at lave selvsteendige, sygeple-
jefaglige opgaver, som under
normale omstaendigheder ikke méa
udferes af studerende.

- At séfremt de studerende skal
indga i corona-beredskabet,
skal de anszettes pé& gaeldende
overenskomst, s& der er tale om et
egentligt ansaettelsesforhold med
geeldende anszettelsesretlige vilkar.
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COVID-19

Dato: 6.3.2020
Smittede i Danmark: 20

TIL PANDEMIAFSNIT »

Aalborg Universitetshospital har pa rekordtid klargjort tre
etager til coronasmittede, heraf er der 17 intensivpladser.

Tekst og foto CARSTEN LORENZEN

ed telte og hegn sat fast i be-
tonklodser minder det mest
om en byggeplads. Inde i byg-

ningen er hdndveerkere da ogsd ved at
traekke ledninger og bore huller.

Men der er tale om det nye pandemi-
afsnit pa Aalborg Universitetshospital,

32 Sygeplejersken 04.2020

som pa rekordtid er blevet installeret
i det tidligere patienthotel. De skilte
med grent naturtema, der viser ind til
”Drikkebuffet” og kontoret med ”Se-
kretaer og Sygeplejerske”, minder om
den periode, hvor den tre etagers hgje
bygning skulle skabe hygge og lidt dag-

ligdag for de patienter, der i hgj grad
var selvhjulpne.

Nu traenger en mere barsk virkelighed
med coronavirus sig pa. Indgangen er
skeermet med hegn og store skilte forteel-
ler, at her kun er adgang for personale.

Da Sygeplejersken er p besgg, er Dan-
mark endnu ikke lukket ned, og sygehus-
ledelsen har stadig et hab om aldrig at fa
brug for afdelingen. Det har dog veeret
vigtigt at vaere pa forkant.

I stueetagen viser overleege pa Infek-
tionsmedicinsk, Henrik Nielsen, rundt
pa en handfuld undersggelsesstuer, der
knapt nok er faerdige.

”Her forventer vi, at langt hovedparten
ikke er mere syge, end at de kan sendes
hjem igen,” forteeller Henrik Nielsen.

Forste etage indeholder 17 intensiv-
pladser med respiratorer og andet ned-
vendigt udstyr pa tosengsstuer.

Anden etage er indrettet med 30 al-
mindelige sengepladser - de fleste pa fir-
sengsstuer.

Det store antal intensivpladser stiller
store krav til personalet - bade hvad an-
gdr antal og uddannelse.

”Jeg haber, vi kommer langt med fri-
villighed,” siger sygeplejefaglig direktor
Lisbeth Lagoni. Hun leegger dog ikke skjul
pa, at det kan komme pa tale at flytte an-
satte, hvis der ikke er frivillige nok.

Hun roser dog ogsd alle personale-
grupper for deres velvillighed i forhold til
at fa det nye pandemiafsnit pa plads.

For at kunne bemande afsnittet er sy-
gehuset ngdt til at fortynde” fagligheden.
Det betyder i praksis, at cirka halvdelen af
personalet pa sengeafsnittet vil komme
fra infektionsmedicinsk, den anden halv-
del fra sygehusets andre sengeafdelinger.
P4 etagen med intensivpladser vil ange-
stesisygeplejersker blive opgraderet til at
kunne passe patienterne.

Kurserne er allerede i gang, hvilket har
betydet aflysninger af iseer elektive orto-
peedkirurgiske operationer pd Aalborg
Universitetshospitals afdeling i Farsg.

”Selv om nogle af medlemmerne er lidt
frustrerede over ikke at kende vagtpla-
nerne, s er der i det store og hele velvil-
lighed. Jeg héber bare, at alle kan ni at
komme igennem kurserne,” siger sygeple-
jerskernes feellestillidsrepraesentant Pia
Jodal Neess-Schmidt.
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Jeg har aldrig oplevet =

noget lignende’

Som sygeplejerske pa Infektionsmedicinsk Afdeling pa Aarhus Universitetshospital er syge-
plejerske Nattaya Cherco med helt fremmei front, nér det geelder corona.

Tekst ANNE WITTHGFFT - Foto HELLE ARENSBAK HANSEN

53 eg har oplevet en hel del i mine
d tre ar her pd afdelingen,” siger
Nattaya Cherco, sygeplejerske pa
Infektionsmedicinsk Afdeling pa Aarhus
Universitetshospital.
”Men jeg har aldrig oplevet noget lig-
nende. Det er s& anderledes,” siger hun.
Fra at have taget imod et bredt udsnit
af patienter med alt fra livstruende bak-
terieinfektioner som meningitis, immun-
defektsygdomme, resistente bakterier,
sjeeldne og alvorlige infektioner handler
alt i gjeblikket kun om corona.
Afdelingen, der har 22 sengepladser,
er ryddet for de vanlige patienter, som i
stedet er indlagt pa andre afdelinger i sa-
kaldte samarbejdssenge. Der er oprettet
en corona-kommandocentral. En corona-
drive-in. En corona-plan, der konstant op-
dateres, og der er daglige corona-meder.
I Kommandocentralen tager leger fra
afdelingen imod opkald fra praktiserende

leeger og vagtlaeger, der gnsker at henvise
patienter med mistanke om corona-symp-
tomer. Bgrn og meget syge patienter bli-
ver indlagt pé teststuerne. Patienter med
lette symptomer kommer til podning i
hospitalets nyoprettede drive-in-funkti-
on. Her stdr sygeplejersker ikleedt beskyt-
telsesudstyr klar til at pode patienter i
sveelget, mens de sidder i bilen. Derefter
overtager en “ren” sygeplejerske (en, der
ikke har veeret i kontakt med patienten)
proven og sender den til Klinisk Mikro-
biologisk Afdeling. Svar kommer inden
for et degn, da mange patienter kommer
igennem drive-in.

Fra pleje til samleband

”Normalt handler det om at pleje patien-
ter. Nu er det meget mere hurtigt ind-og-
ud. Nu laver vi podningstest og sender til
analyse. Vores hverdag er helt sendret. I
gdr var jeg corona-koordinator pa drive-

in-funktionen, og hele min dag gik med at
ringe rundt og dokumentere og pode.”

Da Sygeplejersken taler med Nattaya
Cherco, er det onsdag formiddag den 11.
marts, og antallet af smittede har passeret
de 300.

Det maerker Nattaya Cherco ogsi. Da
hun havde koordinerende funktion pa
drive-in dagen inden, var her ca. 100 pa-
tienter forbi i hendes vagt fra kl. 7-15.

”Vi gor, hvad vi kan. Men vi kunne godt
bruge endnu flere heender. Der kommer
rigtig mange patienter, og vi har travlt,”
siger hun.

Tager I andre forholdsregler, end I plejer?

”Vi er jo meget grundige i forvejen,
men vi spritter nok oftere og er endnu
mere opmarksomme pa at hindtere tin-
gene korrekt. Ogs nér vi har fri. Nar jeg
stir i ko, teenker jeg da pé, at man ber
holde en meters afstand til andre,” siger
Nattaya Cherco.
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Status pr. 17.3.2020

PIDEMILOVEN

kan

Hvad den
betvyde

for dig

pidemiloven har til formal at
E hindre udbredelse af nsermere
beskrevne smitsomme og andre
overforbare sygdomme i Danmark. Der er
en epidemikommission i hver region.
Loven har ikke tidligere veeret brugt,
men giver mulighed for, at der bl.a. kan
iveerkseettes tiltag efter §§5-9, hvilket al-
lerede er sket.

Det vil sige, at folgende er geeldende:

- Pligt for borgere til at lade sig under-
spge af en laege og om nedvendigt
indlaegge pa et sygehus.

- Isolation og om negdvendigt indleeg-
gelse pa sygehus - i sidste instans
tvangsmeessig behandling.

« Afspeerring af omrader og forbud pa of-
fentlige arrangementer i disse omréader.

+ Vaccination ved tvang inden for et
naermere afgraenset omrade eller af en
naermere afgraenset personkreds.

- Pabud om obduktion af afdgde.

Felgende kan blive gaeldende:
Epidemiloven indeholder en raekke an-

dre bestemmelser, der kan saettes i veerk.
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P4 Dansk Sygeplejerdds omride er §26
relevant. Den lyder: ”Sundhedsstyrel-
sen kan fastsaette regler om lsegers og
andre autoriserede sundhedspersoners
medvirken i beksempelse af smitsomme
sygdomme.”

Det betyder, at Sundhedsstyrelsen kan
beslutte, at bl.a. regler i overenskomster
og arbejdstidsaftalen om feks. vagt-
planer ikke skal iagttages. Konkret kan
det betyde, at du vil kunne palagges at
arbejde, s& leenge det er fagligt forsvar-
ligt, og at Arbejdstilsynet dispenserer
fra reglerne om hviletid og fridegn. Vi
forudsaetter, at du fortsat vil veere under
introduktion fra din arbejdsgiver/sund-
hedsfaglige ledelse pa arbejdspladsen/
behandlingsstedet.

Safremt Sundhedsstyrelsen beslutter
at anvende §26, vil det blive meldt ud of-
fentligt. Da bestemmelsen ikke tidligere
er anvendt, ved vi ikke, hvordan proce-
duren bliver, herunder hvor og hvordan
man som autoriseret sygeplejerske skal
agere over for arbejdspladserne/behand-
lingsstederne.

Lees hele epidemiloven her: www.
retsinformation.dk/Forms/RO710.
aspx?id=210518 eller google *Epidemilo-

>

ven.

Hold dig
orienteretom
udviklingen af
coronavirus her

Dansk Sygeplejerad:
dsr.dk/corona

Sundhedsstyrelsen:
sst.dk/coronavirus

Statens Serum Institut:
ssi.dk — aktuelt — sygdomsudbrud —
udbrud med ny coronavirus COVID-19
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ISOLATION - ETELDRAMMELT FOREBYGRELSESPRINCIP

Isolation af smittefarlige patienter har veeret brugt siden middel- Born med skarlagensfeber blev feks. isoleret i seks uger, hvor de
alderen, hvor de spedalske blev indespeerret pa Sct. Jergensgarde kun matte hilse pa deres familie gennem et lukket vindue. Her star
for ikke at smitte den raske del af befolkningen. Inden det blev al- medrene pa den dertil indrettede platform i habet om at fa et glimt
mindeligt at behandle med antibiotika, isolerede man de smittefar- af deres barn, der er indlagt pa Blegdamshospitalet i Kebenhavn ca.
lige patienter pa seerlige epidemiafdelinger eller epidemisygehuse. 1935. (9s)
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TEST OIN VIDEN

I dette og kommende numre af Sygeplejersken far du mulighed for at
teste din viden. Dels om et sygeplejefagligt emne og om sygeplejersker.
Vihaber du tager godt imod det nye format, og méske bliver du en
lille smule klogere pa dit fag og dine kolleger.

Red.
Om Type 2-diabetes Om sygeplejersker

r A Al r = Al

Hvad er forskellen Ved du, hvem der er i Kan diabetes forebygges? Hvor stor en andel af Hvor stor en andel af

pé diabetes type ¢ seerlig risiko for at udvikle i sygeplejerskerne hari  : sygeplejerskerne oplever

109 2? : type 2-diabetes? : :  forbindelse med deres :  det svaert at tale med
: : G :  arbejde forérsaget en :  patienterne om deres
- 4 ' Naevn mindst to primaere uTH? sexliv?
) ) . sygeplejeopgaverift.  : pegionalt ansatte? i 35pct., 45 pet. eller 55
Hvad er de typiske Hvilke falgesygdomme diabetespatienter? : 44, 54 eller 64 pct. pct.
symptomer pa ¢ kan patienter med type : :
diabetes? : 2-diabetes udvikle? : :  Kommunalt ansatte?

43, 53 eller 63 pct.

Se svar pa side 43

Martin Sgrensen er ikke kunde
i et forsikringsselskab. Han er

medlem af et forsikringsfalles-
skab, hvor vi er sammen om at

Vi nﬂjes ikke mEd ' : sikre hinanden. Som medlem har
Martin trofast bidraget til feelles-

at takke loyale ] skabet i 21 &r. Derfor er han en af
4 " de mange, som i december fik del

medlemmer' - _ i de over 114.000.000 kr., vi

Vi giver dem " udbetalte i loyalitetsrabat til

vores medlemmer sidste ar.

penge tilbage.

Vil du ogsa veere en del af forsik-
ringsfeellesskabet, sa lees mere pa
bauta.dk

Bauta Forsikring

Bauta Forsikring — en del af LB Forsikring A/S
CVR-nr. 16 50 08 36, Farvergade 17, DK-1463 Kgbenhavn K
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sengeslangenr

i paradis

Feelles sengeomrader og afdelinger, der skal veere vasrter for hinanden
kan blive hverdag pa det nye supersygehus i Odense, hvis et forslag til den
kliniske afdelings- og ledelsesstruktur bliver vedtaget. Feellestillids-
repraesentant Kirsten Nikolajsen er bekymret for, at vaertskaber og
sengeslanger kan fgre til udvanding af sygeplejerskernes specialer.

Tekst HELLE LINDBERG
Illustration MIKKEL HENSSEL

Nér sundhedspersonale og patienter

flytter ud pa det nye OUH, der efter
planen skal sta klar i 2022, er det méske
ikke kun omgivelserne, der bliver anderle-
des. Direktionen har for nylig fremsat et
forslag til organiseringen af det kommende
supersygehus, der laegger op til, at nogle
afdelinger skal leegges sammen i veertska-
ber, hvor én afdeling bl.a. driver sengene
pé vegne af flere afdelinger.

De sikaldte sengeslanger vil betyde,
at nogle sygeplejersker kan komme til at
arbejde pa tveers af sengeomrader og spe-
cialer. I forslaget leegger direktionen op
til, at den nye afdelingsstruktur skal veere
med til at fremme det faglige faellesskab
og understgtte kompetenceudvikling hos
sygeplejerskerne.

Men feellestillidsrepraesentant Kirsten
Nikolajsen er urolig for, at forslaget kan fa
den stik modsatte effekt.

”Hvis du feks. arbejder pa Lungemedi-
cinsk Afdeling, s vil leegerne stadig veere
ansat pa Lungemedicinsk, men som syge-
plejerske pa sengeafsnittet vil du komme
til at hgre under Thoraxkirurgisk Afdeling.
Det kan betyde, at den oversygeplejerske,
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der er ansvarlig for driften ikke ngdvendig-
vis vil have et stort kendskab til lungeme-
dicin. Den faglige ledelse bliver en anden,
som du som sygeplejerske ikke kommer til
at veere ansat under,” forklarer hun.

Hun peger p4, at en sddan afdelings-
struktur i sidste ende kan fore til, at syge-
plejerskerne fir sveerere ved at vedlige-
holde og udvikle deres kompetencer.

”Jeg er bekymret for, at vi som
plejepersonale bliver mere udvandet i
vores faglighed. Vi risikerer at blive flere
generalister og feerre specialister. Det
kan man godt undre sig over, nér vi er et
universitetshospital, der slar sig op pa at
vaere specialiseret,” siger hun.

Afgorelse i maj
Forslaget har veeret i hgring siden den
20. februar, og er det fortsat frem til 20.
april. I hgringsperioden kan de ansatte
byde ind med input og kritikpunkter,
bade i LMU og FMU, men ogsa ved en
bred hering via feellesmgder og en aben
hgringsportal pa intranettet. Forst i maj
vil der blive truffet endelig afggrelse.
Kirsten Nikolajsen understreger da

ogsa, at intet er blevet vedtaget endnu.
Hun haber, at hidtidige erfaringer med
feelles sengedrift kan fa indflydelse pa
strukturplanlaegningen.

Vi har faktisk allerede provet forslaget
lidt af ved at sla sengedriften for Medicin-
ske Mavetarmsygdomme, Endokrinologisk
og Reumatologisk sammen. Her har vi
kunnet konstatere, at der er meget, der
ikke fungerer optimalt. Forhabentlig kan
vi bruge det til at blive klogere p4, hvad vi
skal ggre anderledes, nir vi kommer ud pa
Nyt OUH,” siger hun.

Strukturforslaget optager ogsa pleje-
personalet selv. Det fortaeller oversygeple-
jerske Gitte Bekker:

”Det er bestemt noget, der snakkes om
blandt sygeplejerskerne. Der er mange
sporgsmal til forslaget og de potentielle
konsekvenser af struktursendringer, som
vi skal forholde os til”

Hun forteeller, at en stor del af sygeple-
jerskers identitet ligger i specialet. Mange
sygeplejersker planleegger at komme med
input til heringssvar. Et af de mest patraen-
gende sporgsmadl er, hvordan man vil sikre
sygeplejerskernes kompetenceudvikling?



I hgringssvaret vil kommentarer fra de loka-
le MED-udvalg blive medtaget. Gitte Bekker
haber pa lydherhed overfor de indkomne
heringssvar og de eventuelle bekymringer,
der vil blive rejst i heringssvarene.

”Jeg synes, at alene dét, at hegrings-
perioden er sat til to maneder vidner
om lydhgrhed og en vilje til konstruktiv
dialog om, hvordan det nye OUH skal
struktureres. Derfor har jeg fuld tillid til,
at sygeplejerskernes input bliver taget
serigst,” siger Gitte Bekker.

Bekymrende tendens
I Dansk Sygeplejerad deler man Kirsten
Nikolajsens bekymring. Line Gessg, 1.-kreds-
naestformand i Kreds Syddanmark forteeller,
at man sammen med feellestillidsrepraesen-
tanterne vil skrive hgringssvar til forslaget.
Hun er dog pé flere punkter ogsa positivt
indstillet over for struktursendringerne.
”Som udgangspunkt er der meget i
forslaget, der er fornuftigt. Nogle af de

SengeSIangen for afdeling VY,L,A,D

afdelinger, man gerne vil laegge sammen er
sd sma, at det giver god mening, at sygeple-
jerskerne kan ga pa tveers og hjeelpes ad, s
man ikke kun deekker ét snaevert speciale.
Med det sagt, sa kreaever det selvfolgelig,

at de far ordentlige arbejdsforhold og den
opleering, der skal til,” siger hun.

Dansk Sygeplejerad folger processen
ngje, forteeller hun.

”Man kan godt forestille sig, at det her
kan udnyttes negativt, sa vi bliver selvfol-
gelig nedt til at sti pa vagt. Det skal ikke
veere sddan, at en sygeplejerske er en
sygeplejerske, og at man bare kan flytte
rundt pa dem efter forgodtbefindende,”
siger Line Gessg.

Ogsa landsformandskabet er betsenkelig
ved det nye forslag. 2.-naestformand Dorthe
Boe Danbjorg slar fast, at de nye struktur-
sendringer ikke mi blive p bekostning af
sygeplejerskernes kompetenceudvikling.
”Hos DSR ser vi sygepleje og behandling
som to sider af samme sag. Nar man siger,

Udkast til sengeslange vest 3. sal

Nyremedicinsk

at der er et stort behov for specialisering
i behandlingen, si mener vi ogs, at der
er et lige s stort behov for specialiserede
kompetencer hos sygeplejerskerne. Det er
jo ikke ligegyldigt, om man yder sygepleje
til en hjertemedicinsk patient eller en tho-
raxkirurgisk patient i forhold til mobilise-
ring og observation,” siger hun.

Hun henviser til, at man ogsa pa andre
hospitaler i stigende grad er begyndt at
arbejde med sengekryds, venskabsafdelin-
ger og overbelaegningsaftaler:

”Det er en bekymrende tendens,
fordi vi med de nye supersygehuse
netop gerne skulle skabe det bedst
mulige hospital for bade patienter og
sundhedspersonale. Hvis specialer skal
teenkes og organiseres anderledes i
fremtidens sundhedsvaesen, sa ma det
ga hand i hdnd med en fremtidssikring
af sygeplejerskernes specialisering og
kompetencer. Netop denne fremtidssik-
ring er hgjt prioriteret i DSR.”

D er veert for hele

Afdeling Veert for sengeslangen
sengedrift e\ .
'I 3 Pt LogY ”
Gynzekologisk \E
Obstetrisk &3
3 6 A og D star selv
for egen sengedrift.
‘ \
8 ® N
q s —

Urinvejs Kirurgisk Veert for hele ) ®
Kirurgisk Afdeling & sengeslangen ‘

2 : I 1 Y er veert for sengedriften
x x_ pa bade Y og L.
E E i Plejepersonalet pa L's
) o ) 1 1 11

Senge drives af Y

Star selv for
sengedriften

nuvaerende sengeafsnit overgar

til Y og f&r dermed nye ledere.
L's andre medarbejdere

fortseetter i nuveerende struktur.

PATIENTEN FORST OUH
TEGNINGEN ILLUSTRERER KUN EN AF DE FIRE SENGESLANGER, DER ER FORSLAET TIL NYT OUH.
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{ ANMELDELSER } Redigeret af JETTE BAGH, cand.cur., fagredakter, Sygeplejersken og Fag&Forskning

Uvaesenetivores
sundhedsvaesen

Nér man herer hovslag, teenker man umiddel-
bart, at det ma vaere heste. Men det kan en
sjeelden gang veere aesler.

Nér man kun har en hammer, ligner alting sgm.

Forklaringerne, bortforklaringerne, hseenger som
perler pé en snor.

Det syge sundhedsvaesen preaesenteres klart og
brutalt, og man sidder som sundhedsperson tilbage
flov, vred og beskeemmet, efterhanden som Arne
Notkin beskriver sin kamp for at blive hert af bade
praktiserende laege, specialleeger og af resten af

SADAN OVERLEVEDE JEG

KRZEFTEN

06 SUNDWEDSVESE

sundhedsveesenet. Som forfatteren skriver, er dét at
bega fejl tilgiveligt og i mange tilfaelde, som i hans,

. o o 1. Arne Notkin
hvor sygdommen er sjeelden, er det ogsa forstaeligt. SADAN OVERLEVEDE JEG
Men ikke at lytte til patienten, ikke at tage kollegers KRAFTEN OG
SUNDHEDSVASENET

mistanke eller forbehold alvorligt for derefter at
afgive urigtige forklaringer og sluttelig fa patienten

People's Press 2019
250 sider - 249,95 kr.

til at fole sig for kraevende, ”... det er ikke o.k”

Mange af de sundhedspersoner, som forfatteren,
patienten, medte pa sin vej til en ordentlig behand-
ling, manglede i den grad noget meget vaesentligt:
ydmyghed.

®9 Hoorfor skreo Arne Notkin
denne bog? Han vil sla et slag for
den soage patient og for mere
lighed i sundhedsocesenet. Men han
skreo den mest for sin egen skyld.

Bogen kunne veere blot et dygtigt udtrykt koncen-
trat af uendeligt mange leeserbreve med patient-
klager over vores sundhedsveesen, hvor lseseren
sluttelig er klistret fast i beskeemmelse. Men

forfatteren gor mere end at optegne
klagepunkterne. Han har overskud til
det, som mange syge, rystede, angste
og deres pargrende ikke har overskud
til: han gér til navngivne kilder og bide
papeger og beskriver de fejl, mangler og
de feje bortforklaringer, som kommer
fra uveesenet i vores sundhedsvaesen,
lige fra den praktiserende leege til den
hgjst specialiserede og de politiske
beslutningstagere. Han konkluderer og
byder pa klare og rystende enkle forslag
til forbedringer.

Bogen kommer ind p& mestringsstrate-
gier, hvor han opseger kendte eksperter,
der bl.a. forsker i placebo, hvordan vores
psyke pavirker os, og hvordan den made,
en kreeftpatient far besked om bivirk-
ninger og prognose, har betydning for
patientens velbefindende.

Hvorfor skrev Arne Notkin denne bog?
Han vil sla et slag for den svage patient
og for mere lighed i sundhedsveesenet.
Men han skrev den mest for sin egen
skyld, siger han, og slutter bogen af med
en beskrivelse af sin angst for recidiv og
som vanligt i denne bog, med konklude-
rende forslag til forbedring omkring den
opfelgende indsats.

Bogen er mere end en beskrivelse af
livet i Kemoland og af det syge i vores
sundhedsvaesen. Den er et segte oprab
med ganske selvfolgelige og enkle for-
bedringsidéer til det danske sundhedsvae-
sen og til os alle, sygeplejersker, sekretee-
rer, leeger og politikere.

Michala Eich, sygeplejerske
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Forholdet mellem jura og etik ma gerne

problematiseres

EN GRUNDBOG

Jacob Birkler
ETIK - EN GRUNDBOG

Munksgaard 2019
192 sider - 250,00 kr.

Malgruppen for grundbogen i etik er

I studerende pa de sundhedsfaglige
uddannelser. Udgangspunktet er tanken
om, at samfundsmaessig foranderlighed
kalder pa etiske overvejelser, og Jacob
Birkler lykkes igen med at skrive en bog,
hvor han i et forstaeligt sprog giver
laeseren en indfpring i grundleeggende
etiske begreber og teorier krydret med
eksempler fra sundhedsfaglig praksis.

Bogen bergrer etiske problemstillin-
ger forbundet med aktuelle tendenser i
dagens sundhedsvaesen gennem diskus-
sion af grundleeggende etiske veerdier og
deres modsaetning, f.eks. ansvarlighed og
uansvarlighed. Fremstillingen medvirker
til at perspektivere veerdibegrebet og
idéen om, at der findes grundleggende

®9 Bogen berorer etiske problem-
stillinger forbundet med aktuelle

ningslinjer kan og bgr bruges til refleksi-
on i klinisk praksis. Jeg finder dette afsnit
meget relevant seerligt i et uddannelses-
perspektiv, hvor det netop er vigtigt, at
de studerende far blik for, hvad formalet
er med siddanne retningslinjer.

Afsnittet om etisk refleksion bidra-
ger desuden med et interessant bud pa,
hvilke etiske refleksioner, der kan veere
relevante i dagens sundhedsvaesen. Her
gor Birkler igen brug af modsaetninger
for at synliggere, at etiske problemstil-
linger er dilemmafyldte. F.eks. disku-
teres begreberne narhed og distance i
forhold til indfgrelsen af sundhedstek-
nologier, der muligger neerhed pa trods
af afstand, men samtidigt betyder, at
den fysiske relation udebliver og der-
ved kalder pa refleksion over naerveer
og nerhed.

Skulle jeg gnske mig noget i en
grundbog som denne, er det et selvsten-
digt afsnit, hvor forholdet mellem jura
og etik problematiseres og diskuteres,
fordi sundhedsprofessionelle ofte star i
situationer, hvor der er lovgivning og etik
pa og i spil.

Jeg vil anbefale bogen til brug i syge-
plejerskeuddannelsen, fordi den pa en
overskuelig
made giver
en grund-
leeggende
forstaelse af,

tendenser i dagens sundhedsocesen. e,

veerdier. Dog balancerer dette afsnit pa
en harfin greense, hvor normative forsta-
elser optraeder sddan, at nuancerne forta-
ber sig, feks. nir engagement fremstilles
som teetforbundet med vilje og diskute-
res i relation til disengagement, og det
konkluderes, at disengagement siledes
(altid) skyldes manglende vilje.

Bogen har et meget brugbart afsnit
om etisk refleksion, hvor Birkler kaster
et kritisk blik pa, hvordan fagetiske ret-

og hvordan
etiske pro-
blemstillinger optraeder og kan handteres
i sundhedsfaglig praksis. Bogen vil ogsa
kunne anvendes af klinikere, som gnsker at
arbejde med etisk refleksion i deres praksis.

Anne Bendix Andersen, RN, ph.d. Forsk-
ningsansvarlig i Center for Forskning
Jor Klinisk Sygepleje, VIA University
College, sygeplejerskeuddannelsen,
Viborg/Hospitalsenhed Midt og formand
Jfor Sygeplejeetisk Rad

HELLE LAURIDSEN
Ledende oversygeple-
jerske, MPA. Anaestesio-
logisk afdeling, Nord-
sjeellands Hospital.
Bestyrelsesmedlem i
Lederforeningen.

Tekst MICHAEL HOLBEK

HVAD LASER DU LIGE NU?

"Frederic Laloux' bog 'Fremtidens
organisation."

HVORDAN HAR DEN INSPIRERET DIG?

"Bogen beskriver i en lang raekke
cases fra private og offentlige insti-
tutioner, hvordan man kan aendre en

organisation fra ledelse til selvle-
delse. | alle tilfaelde giver det bedre
effektivitet, hajere kvalitet i arbejdet

og starre medarbejdertilfredshed,
og jeg synes, at der ligger spaen-
dende perspektiver i det."

HVILKEN BOG BURDE ALLE
SYGEPLEJERSKER LAESE - 06 HVORFOR?

"Bogen 'Skift kurs' af Chip Heath og
Dan Heath. Vores hverdag er under
konstant forandring, sa hvorfor er det
sa sa sveert at forandre sig og at lave
organisationssendringer? Modstanden
mod forandring kommer til udtryk i
vores rationelle side og i vores falel-
sesmaessige side. De to sider har en
tendens til at bekrige hinanden, og selv
om vi maske godt kan forsta forandrin-
gerne, sa kan de ogsa vaere vanskelige
at acceptere. Bogen beskriver, hvordan
man kan f& det rationelle og det falel-
sesmaessige til at finde faelles fodslag,
s& den sveere forandring pa én gang
bliver nemmere at forstd og acceptere
folelsesmaessigt.”

HVILKEN BOG FIK DU ALDRIG LAST HELT TIL ENDE?

"Jeg laeser en krimi af Karin Slaughter
'Den sidste enke'. Men den far jeg nok
ikke laest til ende. Den far ikke rigtig
"tag" i mig."
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Kristian Ditlev Jensen
SUKKERCHOK
ET NYT LIV MED DIABETES 2
Gyldendal 2020
173 sider - 199,95 kr. (vejl.)

”Et liv med sukkersyge er ikke et
liv med leengsel og afsavn”. Det
siger forfatteren i pressemedde-
lelsen, som falger bogen. Den in-
deholder 20 personlige essays,
som hver bliver indledt med et
citat fra en bergmt dansker eller
en endnu mere bergmt udlen-
ding. Seren Huss f.eks., Elvis Pre-
sley eller Theresa May. Alle med
erfaringer fra et liv med diabetes.
Viden om kulhydrater og in-
sulin bliver formidlet med venlig-
hed og humor, og forsiden prydes
med en tegning af forfatteren ud-
fort af Roald Als, som med vanlig
sans for barokke detaljer viser en
peent overvaegtig mand med en
stor vaffelis i handen. Den ska-
gensbaserede sognepraest formér,
hvad mange sundhedsprofessio-
nelle ikke klarer: At formidle for-
stéelig diabetesviden uden at for-
falde til andet end fortsat nydelse
af udvalgte drikke- og madvarer.
Med et overraskende resultat.

Birgit Trembacz
ALS-SP@GELSET
Skriveforlaget 2020
356 sider - 249,95 kr.

”Tag imod al den hjeelp, der er
mulig,” formaner forfatteren. Hun
forteeller i denne bog sin sygehi-
storie, der som baerende tema har
diagnosen ALS, Amyotrofisk Late-
ral Sclerose. Men hun bliver ramt
af flere sygdomme. Bogen beskri-
ver livet som aktiv psykolog med
egen virksomhed og talrige fore-
drag og kurser i kalenderen, samt
vandreture, cykelture og vinter-
badning. Men langsomt mister for-
fatteren evnen til at gi og sté, og

efter forskellige forseg pa at finde
en forklaring kommer diagnoser-
ne. Forst i form af en hjernetumor,
herefter ALS. Si folger beskrivel-
se af hjeelpere og eegtefallens
uvurderlige stotte. Mange fine de-
taljer om gode og mindre gode
kontakter og hjeelpesituationer.

En omfattende bog er det, og
maske kunne teksten vaere redige-
ret skarpere. Men for mennesker
med ALS og deres familier er det
godt at mede en person med en
dedelig sygdom, som forholder
sig til de eendrede livsvilkar.

Forfatteren dede den 30. ja-
nuar 2020, hvor hun valgte at
blive koblet fra sin respirator pga.
fremskreden kreeft.

Marie Kingston
FORSTEHJALP TIL STRESSRAMTE
Klim 2020
188 sider - 199,95 kr.

Klare og enkle rad, det er hvad
den stressramte har brug for.
Brug naturen, helst hver dag, dyrk
yoga og andre aktiviteter, der gi-
ver ro i krop og sind. Men bogen
tager fat allerede der, hvor et
menneske gir pd arbejde med
symptomer pa stress og senere
bliver sygemeldt med stress. Den
giver rad om perioden fra syge-
melding, til personen kommer til-
bage pé arbejde igen. Bogen rum-
mer med andre ord et forleb fra
start til slut - og giver den stress-
ramte mulighed for at blive mere
opmaerksom pa sit eget velbefin-
dende. Forfatteren, som er orga-
nisationspsykolog, naevner selv de
forbehold, bdde hun og laeseren
kan have over for endnu en bog
om stress, men hun argumenterer
overbevisende for, at ogsa denne
bog er ngdvendig.

{ ANMELDELSER }

Peter @vig Knudsen

MIN MOR VAR BESAT
Gyldendal 2019
316 - 269,95 kr. (vejl.)

Peter @vig Knudsen har skrevet en selvbiografisk
bog om depression, sin mors og sin egen. Depression
har varet en kraevende folgesvend for ham hele livet.

Efter fa sider gyser det langs rygraden. Et skarpt, fagligt
gys viser sig i erindring om en familiesamtale pa psykia-
trisk afdeling: Patienten er en depressiv kvinde i 50°erne.
Hendes venstre hind knuger mandens hand, hendes hgjre
den voksne datters. Kvinden holder tydeligvis sin familie i
et jerngreb af smerte og appel, mandens og datterens gjne
er rddvilde og skreemte. Kvinden har i sine gjne - som @vig
skriver om sin mors blik, nr hun trygler om hjelp - ”.. en
form for listighed, ikke ganske blottet for fryd.”

Et personligt gys melder sig i form af en barndoms-
erindring. Et familiemedlem havde for vane groft at
nedggre sig selv verbalt. Hendes blik tryglede samtidigt
om noget uforstieligt. Blikket sdede skyld og fortvivlelse
over ikke at kunne hjeelpe. Af den simple grund, at man
ikke anede, hvad der skulle gores.

Og s et gys over hvordan en ubehandlet depression
som @vigs over tid kan udvikle sig til en tilstand, hvor psy-
kotiske forestillinger og angst fylder alle degnets timer.

Styrken i @vigs bog er, at han - udover sig selv -
lader keereste, familie, ekskone, bedste ven og naboer
komme til orde. P4 denne made formar bogen at give
et nuanceret billede af, hvordan depression opleves, og
hvordan den i generationer kan blive en faktor, der ved-
holdende og utilregneligt setter retning for ikke alene
patienten, men ogsa neertstiende familiemedlemmer
og gode venner. Alle fortaellingerne fra @vigs naermeste
kreds udtrykker vaesentlige pointer, som er veerd at
heefte sig ved. Ikke mindst hvor tilforladeligt alt kan se
ud pé overfladen. @vig selv formdede, da sygdommen
var vaerst, at fi bernene i skole, kebe ind og lave mad.
@vigs barndomsven huskede hans mor som “en mor, der
lavede kiksekage.”

Billedet af anden, der elegant glider hen over sgen,
mens den under overfladen padler som en gal, kan bruges
her. Bogen anbefales varmt til fagpersoner - og alle andre.

Lillian Linius Larsen, sygeplejerske, SD, specialuddan-
net i psykiatrisk sygepleje
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MEDLEMSTILBUD

FORBRUGSFORENINGEN

Optjen bonus

Keb og optjen bonus i mere end 4.000
forretninger og 500 webbutikker

dsr.dk/rabatter

KARRIERESAMTIALE
LAN & SPAR BANK BAUTA FORSIKRING & nsonLic spaii
BANKFORDELE FORSIKRET TIL MEDLEMSPRIS FA PERSONLIG SPARRING PA DINE
BOOK ET M@DE, OG HZR OM K@B FORSIKRING TIL MEDLEMSPRIS, KARRIERE= ©G UDDANNELSESMULIGHEDER:

DINE MEDLEMSFORDELE F@R ULYKKEN ER UDE BOOK EN SAMTALE

www.dsr.dk/rabatter www.dsr.dk/rabatter dsrdk/karrieresamtaler

Svar pa test side 36

1. Ved type 1 er kroppen helt stoppet med at producere insulin. Ved type-2 er kroppens insulinfglsomhed i muskel- og fedtveev nedsat, og insulin-
sekretionen kan vaere utilstraekkelig. Begge typer diabetes er kroniske sygdomme. 2. De typiske symptomer er gget tarst, hyppige store vandlad-
ninger, utilsigtet veegttab, klze, infektion i hud og slimhinder, kvalme, treethed, feleforstyrrelse, synsforstyrrelser, vanskelig heling af s&r. 8. Personer
med to eller flere risikofaktorer har seerlig hgj risiko for at udvikle type 2-diabetes. Risikofaktorer er f.eks. hgj alder, familiser disposition til type 2-dia-
betes (forstegradssleegtninge) og usund livsstil, herunder lavt aktivitetsniveau, overvaegt og rygning. 4. Patienter med type 2-diabetes kan gennem
arene udvikle falgesygdomme som f.eks. gjenproblemer, nedsat syn og blindhed. Nervebetaendelse, nyresygdom eller -svigt. Areforkalkning, blod-
propper, hjerte-kar-sygdomme. Risikoen for at udvikle falgesygdomme stiger, for hvert &r man har haft sygdommen. 5. Selvom type 2-diabetes kan
veere arveligt, har studier vist, at flere end halvdelen af alle tilfaelde kan forebygges eller udskydes, f.eks. ved intensivt fokus pa veegttab, bedre kost,
mere motion og mindre rygning. 6. Du kan f.eks. sikre, at patienten undervejs opnar forudsaetninger til at kunne handtere behandlingen selv. Du
kan stette patienten til at forstd og acceptere sin sygdom, og medinddrage patienten ved at serge for, at patienten deltager i planleegning af egen
behandling. Du kan stette patienten i at erkende, at sygdommen er et livsvilkar, der oftest kreever medicinering - ikke for at blive rask, men for ikke
at blive alvorligt syg. 2. Regionalt ansatte: 54 pct. Kommunalt ansatte: 43 pct. 8. 55 pct.

Lzes mere pa

dsr.dk/sygeplejersken/arkiv/ff-nr-2017-3
dsr.dk/sites/default/files/50/notat_sygeplejerskers_oplevelser_i_forbindelse_med_uth_.pdf
dsr.dk/sites/default/files/50/notat_samtale_om_patienters_sexliv.pdf
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Operationssygeple-
jerske Helle Stram
Jacobsen og anaeste-
sisygeplejerske Terkel
Serensen er blevet
'skraldechefer’ pa
afdelingen.

i plastik

e drgmmer om at gore operations-
D gangen mere beeredygtig pd Ran-
ders Regionshospital. Faktisk er det
ambitionen, at de inden for det naeste ar skal
kunne sorte og genanvende hele 40 procent
af alt plastaffald pa Operationsafsnittet. Men
selvom intentionerne er gode, s er vejen til
malet brolagt med - ja, med plastik.
”Det har mildest talt veeret kom-
pliceret at tage hul p4, for hvad kan
for eksempel bruges og hvad kan ikke
bruges - og al den sortering, gavner det
overhovedet noget eller er det skgnne,
spildte kraefter? Dét er vi nedt til at tage
stilling til,” siger operationssygeplejerske
Helle Strgm Jacobsen.
Sammen med ansestesisygeplejerske
Terkel Sgrensen er hun pa eget initia-

L4 Sygeplejersken 04.2020

tiv blevet “skraldechef” for afdelingen.
De har veeret tovholdere pa et forseg

i starten af februar, hvor man over en
periode pa 13 dage vejede alt plastikaf-
fald fra samtlige operationer pé afsnittet.
Hensigten med forsgget var at finde frem
til en nulpunktsmaling, som fremover
kan bruges til at male de baeredygtige
resultater ud fra.

Et sisyfosarbejde

Vejningerne viste, at der i méleperioden
blev genereret cirka 408 kg plastaffald
fra operationer pa afsnittet. Det er i
gennemsnit cirka 31 kg plast om da-
gen. Terkel Segrensen forteeller, at ikke
bare mangderne, men ogsd de mange
forskellige typer af plast i affaldet far

genanvendelsesopgaven til at minde om
sisyfosarbejde.

”Vi kan alle se, at der er virkelig me-
get plastaffald - vi drukner jo neermest
i det. Vi er ogsa rigtig mange, der gerne
vil gore noget ved det. Problemet er, at
der ikke er nogen, der har gaet vejen for,
sé det er ikke al plasten, der overhovedet
kan genanvendes. Vi ved for eksempel
heller ikke, hvor teet plasten ma have vae-
ret pa patienten, for den skal kasseres,”
siger han.

Derfor har sygeplejerskerne i forste
omgang valgt at seette ind, hvor de med
sikkerhed ved, at affaldet er helt rent -
nemlig den plastemballage, som aldrig
ndr ind pa operationsstuen. De har pa
eget initiativ indgdaet en aftale med Dansk



P3 ationsafsnittet pa Ran-

wssdersRegionshospital generer

de cirka 31 kg plastaffald om

dagen. Sygeplejerskerne Helle
“=8trom Jacobsen og Terkel Sg-
rensen tager livtag med meeng-

derne og forsgger at sende sa

meget plast til genanvendelse,

som de kan - men det er en
ulige kamp.

Tekst HELLE LINDBERG - Foto MIKKEL BERG PEDERSEN

Affaldsminimering om genbrug af 1-liters
flasker fra afsnittet. Flaskerne bliver
sorteret i et dertil hgrende affaldsrum,
hvor al den plast, der ikke kan genanven-
des, ogsa bliver sorteret i containere til
afbraending.

Sygeplejerskens hdber, at de pa sigt
kan indg4 flere aftaler og finde andre
veje til baeredygtighed. De er dog begge
enige om, at der forst og fremmest er
behov, at plastaffaldet bliver minimeret
leengere fremme i veerdikeeden.

”Som jeg ser det, sd mi det ogsd veere
en opgave for leverandgrerne at teenke
mere baeredygtigt i forhold til plastem-
ballagen. Den bedste affaldsminimering
er jo dét plastaffald, som aldrig bliver
skabt,” siger Terkel Sgrensen. ©

o Reglomerne skal stille skrappere kray til le-
¢ yejmﬁ , hvis meengden af plastaffald i

..--"'sun he ssektoren for alvor skal nedbringes.

Det | f@rtaeller Susanne Backer, projektleder

g'fbﬁ Cfrrkulaer @konomi pa AUH.
I

nde og mindske de store maengder plas-
rereres i sundhedssektoren - men det er
g M- o 1
: vinde pa egen hand.
& Det forteeller me Backer, der er projektleder for Cirku-
! laer 0konon:u..pa . Hun er tovholder p4 Materialestrgmspro-

Jelgxeg;:ﬁ_gr i2017 hlﬂ:saen for at finde nye metoder til at
reerdi i plastaffald i Region Midtjylland.

genanvende og skabe v

Hun peger pa, a;g«.omplekse sammensetning af plasttyper.i

affaldet gor det meget sveert at sortere sig ud af plastdyngerne.
“Der er behov for, at producenterne og leverandgrerne sn-

5 4_@11 kamp, de umuli

sortere og genanvende, men ogsa for at minimere den maengde

affald, der genereres til at begynde med. Affaldsreduktion har

den sterste effekt, sa derfor skal vi stille krav til virksomhederne
~ allerede i udbudsfasen,” siger Susanne Backer.

at ‘at de faktisk nytter atopstille genanvendEIseskrl
ter1e deendlng bliver _

..‘%.:’1 et ~ orseigSL{dbud med flasker med s'kyllevaeske
= sparef Reglgﬂg/hdt 24 prgggnt i forhold til t1d11gere udbud“ p‘é

ele verden Derfor bliver alting ikke lavet om i
vi begynder at stille krav i Danmark,” siger

i for eksempel Skandinavien om nogle
er kan give leverandererne endnu stgrre
age, der bade generer mindre af-
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Et sundheds-

vaesen ma ikke

skade

Health Care Without Harm arbejder for et beeredygtigt sund-
hedsvaesen med miljgbevidst personale, mindre plast, faerre
skadelige kemikalier og mindre affald.

Tekst BIRGITTE VANGE

Fra Europa
Parlamentetec derkunis
minutters gang til Rue de la Pepiniere,
hvor organisationen Health Care Without
Harm har sit kontor. I et kontorlandskab
med gronne planter arbejder Arianna
Gamba og hendes kolleger for et bare-
dygtigt sundhedsveesen i Europa. Gen-
nem faglig dokumentation, vidensdeling
og konkrete projekter inspireres politi-
kere, producenter og hospitalspersonale
til at eendre lovgivning, daglig praksis og
forbrugsvaner i mindre skadelig retning.

46 Sygeplejersken 04.2020

Health Care
Without Harm

[HEWH)

HCWH er nu en international sam-
menslutning af tusindvis af organi-
sationer, hospitaler og sundhedsak-
terer i mere end 60 lande.

Den europzeiske afdeling blev
dannet i 2003 og har nu 142 med-
lemmer i 29 lande.

HCWH's arbejde finansieres af
fondsmidler fra bl.a. EU's LIFE-
program, FN's udviklingsprogram
(UNDP) og en raekke nationale
fonde.

Lobbyisme for

baeredygtige hospitaler

Arianna Gamba er italiener, 30 ar
gammel og har en B.A. i Internationale
Studier; en M.A. i Sundhedsgkonomi

og Management. I halvandet ar har

hun arbejdet i HCWH med baeredygtig
indkebspolitik og cirkuleer gkonomi som
ansvarsomrade.

”Vores hovedfokus har indtil nu
veeret at pavirke EU politisk mht. giftige
kemikalier, medicinrester i miljeet og
plastforbrug pa hospitalerne, men
fremover vil HCWH Europa arbejde med
mere konkrete projekter,” siger Arianna
Gamba.

Gregnnere og sundere hospitaler
HCWH’s Green and Healthy Hospitals
netvaerk involverer ca. 36.000 hospitaler
og sundhedscentre i 65 lande. Delta-
gerne forpligter sig til at arbejde med 10
udfordringer med hensyn til baeredygtig-
hed: ledelse, kemikalier, affald, energi,
vand, transport, mad, medicin, bygninger
og indkgb. Méilet er at mindske sund-
hedsveesenets klimaaftryk og bidrage til
forbedret sundhed for mennesker, natur
som miljg.

”Vi opfordrer bl.a. hospitalerne til at
danne ”Plastic action teams”, som ind-
drager alle professioner: sygeplejersker,
leeger, hygiejneorganisationer, service-
personale, ansvarlige for indkeb og
bortskaffelse af affald,” forklarer Arianna
Gamba med en seerlig opfordring til
sygeplejersker:

”Sygeplejersker er vigtige, fordi det
er dem, der primeert benytter mange af



Arianne Gamba
har formuleret tre
spegrgsmal. sund-
hedspersonale
ber stille sig selv:
"Er produkterne
ngdvendige?
Er de pakket
hensigtsmaes-
sigt? Findes der
baeredygtige
alternativer?

produkterne. Hvis sygeplejersker sendrer
adfeerd og stiller miljgkrav, vil det have
stor effekt,” pApeger hun.

Affaldsproduktion begynder med
indkeb

Et vigtigt fokus for HCWH er oplysning
om sammenhangen mellem miljobelast-
ning, klimaforandring og sundhed. For
viden hos personalet er en forudssetning
for oplysning til patienterne og miljgbe-
vidst adfeerd pa hospitalerne.

Kun 9 pct. af al plast genanvendes, og
mange plastprodukter kan ikke gen-
anvendes af tekniske eller gkonomiske
grunde. Derfor er det ngdvendigt at
mindske forbruget.

Et af HCWH og Arianna Gambas
vigtigste arbejdsomrader er at udvikle
kriterier og redskaber, s& beslutninger
om indkeb pa hospitalerne tager hensyn
til, hvordan produkterne pavirker miljo
og helbred.

“Affald er en udgift for hospitaler. Der
er miljgmaessige fordele, men ogsa gko-
nomiske, hvis man mindsker meengden af
affald, f.eks. ved at erstatte engangsmate-
rialer med genbrugelige.”

Beeredygtigt indkeb kan derfor give
béde oget kebekraft og mindske kli-

maaftrykket. Sammen med en reekke
europeiske eksperter udgav HCWH i
2019 rapporten “Strategic Procurement
in European Healthcare”, som giver ideer
til, hvordan man kan gribe det an.

Nyteenkning af hverdagspraksis

”Nér det geelder plast, er der mange
mader man kan pavirke forbruget pa.
Innovation behgver ikke at veere hajtek-
nologisk! En del er meget lavpraktisk.
Det handler om nyteenkning: vi bruger
engangsprodukter af hensyn til hygiejne,
og fordi det er hurtigere. Det handler
om procedurer og om indpakning. Hvis
vi skal mindske affaldet, skal sygeple-
jersker og klinikere overveje deres egen
adfeerd,” gentager Arianne Gamba og
formulerer de spgrgsmaél, hun mener, at
sundhedspersonale og deres ledelser bor
stille sig selv:

”Er produkterne ngdvendige? Er de
pakket hensigtsmeessigt? Findes der bee-
redygtige alternativer? Og de skal stille
de samme spergsmadl til producenterne,”
siger Arianna Gamba.

Baeredygtighed er for patienterne
”Det er vigtigt at forstd, at nir vi arbej-
der med miljp, baeredygtighed og plast,

Nurses
Climate
Challenge

Health Care Without Harm USA
har sammen med den amerikanske
Alliance of Nurses for Healthy Env-
ironments iveerksat "Nurses Climate
Challenge”.
| USA udger sygeplejersker 40 pct.
af de ansatte i sundhedsvaesenet.

Malet er at uddanne 50.000
sygeplejersker inden 2022 i de
sundhedsskadelige virkninger af kli-
maforandring, s& de kan undervise
kolleger, patienter og engagere
sig i klimal@sninger. Det er gratis at
deltage, og undervisningen foregar
gennem webinarer, PowerPoint
praesentationer, plakater, breve.
Til dato har 13.700 sygeplejersker
uddannet sig som "Nurses Climate
Champion”.

Det er planen at starte et lig-
nende europaeisk initiativ i 2020.

arbejder vi for patienterne og for alles
sundhed.”

”Vi gor det ikke for at veere flinke
eller fordi det er rart, men fordi det er
ngdvendigt! Og fordi det ber veere en
del af sundhedsvaesenets mission, at
vi ikke ma gore skade,” siger Arianna
Gamba. ®

Sygeplejersken 04.2020 47



EU tgver med
baeredygtig plast
pa hospitalerne

EU har taget fat pa regulering af plast, emballage, affald og
genanvendelse. Nu er det pa tide at stille krav om beeredygtig-
hed til producenter af medicinsk udstyr, mener EU-parlamen-
tarikerne Pernille Weiss (K) og Margrete Auken (SF).

Tekst BIRGITTE VANGE

ed henvisning til patientbe-
handlingen har medicinsk ud-
styr indtil nu veeret undtaget

fra en reekke regulerende bestemmelser
i EU. Det betyder feks., at dropslanger
mé indeholde ptalater, og at der ikke er
EU-lovgivning rettet mod baeredygtighed
og affald pa hospitalerne.

I december 2019 preesenterede EU-
kommissionens formand Ursula van der
Leyen den laenge ventede European
Green Deal. Malet er, at udledning af
drivhusgasser i EU mindst skal veere hal-
veret i 2030, og her er sundhedsvaesenet
en stor spiller.

Hvis verdens sundhedsvaesen var et
land, ville det vaere den 5. sterste udleder
af drivhusgasser.

De negdvendige alternativer
eksisterer nu
EU-parlamentariker Pernille Weiss (K) er
uddannet sygeplejerske, og har i mange
ar arbejdet med arkitektur og sundhed.
”Produktion af medicinsk udstyr har
vaeret undtaget for klimarelateret regu-
lering i mange ar, fordi der ikke fandtes
mere baeredygtige alternativer til de ma-
terialer, der blev anvendt,” siger Pernille
Weiss og tilfgjer:
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”Man kan ikke bede markedet om
noget, som markedet ikke kan endnu.
Men plastindustrien og forskerne har nu
udviklet mindre sundhedsskadelige og
mere klimavenlige lgsninger, og tiden er
moden til, at vi politikere griber ind og
regulerer. De virksomheder, der har lyttet
til forskningen vil hermed fa et bedre
marked.”

Mindre engangsplast

i sundhedsvaesenet

Margrete Auken (SF) var hovedordfe-

rer i Europa Parlamentet pd EU’s forste
initiativ p4 plastomradet: ”Plasticposelo-
ven”. Den satte kebspris pa poserne for at
mindske forbruget, selv om der var stor
modstand fra Kommissionen.

”Sundhedsvaesenet er et vigtigt
sted at seette ind nu, nar det geelder
begraensning af engangsplast,” siger
Margrete Auken og mindes sin fars
hudleegepraksis, hvor kanyler, sprojter
og instrumenter blev genanvendt og
steriliseret.

”Vi skal veek fra engangsmodellen,
hvor vi kan. Og hvis vi ikke kan, skal
plasten veere fri for hormonforstyr-
rende stoffer, kemikalier osv. Tvungne
modeller er ngdvendige, og det er mit

indtryk, at industrien et langt stykke af
vejen er enig i, at der skal gares noget
drastisk. Den er traditionelt imod
tvang, men ved vist godt at frivillige
tiltag ikke virker.”

Genanvendelse forudsaetter

et feelles affaldssystem

Pernille Weiss er enig med Margrete
Auken:

Vi skal veaek fra brug-og-smid-veek-
kulturen - ogsd i sundhedsveesenet. Plast
fra patienter skal kunne genbruges, hvis
der ikke er smitterisiko.”

Pernille Weiss forventer, at EU-kom-
missionen i lgbet af forret kommer med
et udspil:

”Men det er npdvendigt, at Danske
Regioner og Staten laver en national
ordning for affaldshindtering, s man far
store meengder sorteret plast, som kan
genbruges,” fortseetter hun. ”I gjeblikket
er der 98 forskellige mader at breende
affald af pa, og det giver alt for darlige
forretningsmodeller.”

Emballage med produktansvar

Pa to omrader er der truffet beslutnin-
ger pa miljpomradet, som ogsd pavirker
sundhedsveesenet.



reat Ormond Street i
i iske kampagne ”For a
h Service”, sparet miljoet for 21
caffald pa 10 maneder ved at mindske brugen
ke-sterile engangshandsker.
(%) ‘a.mpagnen brugte hospitalet 11 mio. engangs-
er om aret. En grundig analyse af hygiejne og
atientsikkerhed i de mange procedurer, hvor man
anvendte engangshandsker viste, at handskerne ofte var
ungdvendige. F.eks. ndr man badede et spadbarn eller
transporterede en patientseng.
Kampagnen tog afsaet i den nationale “Hand Hygiene
Day” og omfattede mails, plakater, oplysningsmeder
og lgbende information om det faldende forbrug af
engangshandsker. Ved kampagnens afslutning var
forbruget reduceret med 3,7 mio. engangshandsker og
Great Ormond Street Hospital havde sparet 90.000 &£.
Projektet forarsagede adfzerdssendring hos alle pa
hospitalet og understregede, at man pa alle niveauer

>

EU vedtog i maj 2018 et direktiv, som palsegger kan bidrage med ideer til forbedring og mindske kli-
producenter af emballage et udvidet producentan- mabelastningen ved at stille spgrgsmalstegn ved vante
svar mht. giftighed og bortskaffelse. Samtidig rutiner.
forpligter de enkelte lande sig til at lave nationale (bv)

ordninger for indsamling og behandling af elektro-
nikaffald. Folketinget behandler i gjeblikket et lov-
forslag, som seetter danske standarder og initiativer i
gang som fplge af direktivet.

Farvel til det hvide engangskrus

Direktivet om reduktion af visse plastprodukters
miljopévirkning fra 2019 tager afsaet i top 10 over
den engangsplast, der ender som affald pa europae-
iske strande. Fra sommeren 2021 forbydes derfor
vatpinde, engangsbestik og -tallerkner; sugerer,
regrepinde og ballonpinde af plast samt fedevarebe-
holdere og drikkebaegre af flamingo.

I Danmark er der allerede indfert pantord-
ning for plastflasker og mélet er, at 90 pct.
af alle flasker af plast skal indsamles i 2029,
ligesom en stigende maengde flasker skal laves af
genbrugsplast.

Plastproducenterne skal fremover maerke deres
produkter og anvise, hvordan de bortskaffes. De skal
ogsé betale gebyr for udgifter til oplysning, opryd-
ning og affaldsindsamling.

Det er ikke laengere gratis at producere plast,
der belaster miljoet, og pa hospitalerne skal man
forelgbig finde baeredygtige alternativer til de hvide
engangskrus. ©
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SYGEPLEJERSKEN
JEG ALDRIG GLEMMER

Sygeplejerske MARGOT
ALMOSETOFT om HELEN
SCHWARTZ:

HUN HAR EN
HELT SZARLIG
INDLEVEL-
SESEVNE

"Helen har i mere end 25 ar
veeret neonatalsygeplejerske
P4 Aarhus Universitetshospi-
tal, Skejby. Hun er fantastisk
dygtig og har en helt seerlig
indlevelsesevne. Hun mader

altid patienter og forseldre

lige der, hvor de er.”

VEAR uxe NURSE

Verdenssundhedsorgani-
sationen, WHO, har udrabt
2020 til Year of the Nurse and
Midwife. Laes mere pa dsr.dk/
yearofthenurse

| Sygeplejersken er det en
anledning til at dele historier
om, hvorfor man er sygeplejer-
ske. Vi har samlet historierne
i serien "Sygeplejersken jeg
aldrig glemmer". Maske har du
en historie, som vi skal hare?
Skriv til redaktionen@dsr.dk




IKKE TO BIIRN
0G FAMILIER
ER ENS

Neonatalsygeplejerske HELEN SCHWARTZ szetter familien
som helhed i centrum af arbejdet med for tidligt fadte bern.
Det handler om at hjeelpe hele familien ud pa den anden
side af'en livskrise.

Tekst MARIA KLIT - Foto MIKKEL BERG

ar et barn fodes for tidligt, er
N det ikke kun det lille barn, der

har behov for hjeelp. Langt fra,
forklarer Helen Schwartz, der siden 1992
har veaeret neonatalsygeplejerske pa Arhus
Universitetshospital, Skejby. For mange
foreeldre til for tidligt fodte bern, er der
tale om en drem, der brister. Den klassi-
ske forventning om en rosenrgd barsels-
tid erstattes af en langt mere barsk og
angstpraeget virkelighed. I stedet for at
tage deres nyfodte barn med hjem, skal
familien pludselig finde fodfeeste i et hej-
teknologisk miljg pd neonatalafdelingen,
hvor stilheden konstant brydes af hylende
alarmer, nar et barns vaerdier dykker.

”Langt stgrstedelen af de her forseldre

star midt i en keempe livskrise. Det er sa
vigtigt, at vi har de bedste muligheder
for at hjeelpe dem, og det kraever empati,
masser af tid og et godt samarbejde.
Deres velbefindende er jo afggrende for,
hvordan barnet kommer til at udvikle og
klare sig, og som sygeplejersker har vi en
meget stor andel i den proces,” forklarer
Helen Schwartz.

Familiens historie som udgangspunkt
Der er al mulig grund til at tage hind om
forzeldrene til for tidligt fedte bern. Un-
dersegelser viser, at 30 pct. af alle foraeldre
til for tidligt fedte bern udvikler PTSD.
Dertil kommer yderligere 25 pct., som
udvikler PTSD-lignende symptomer. "Mit
udgangspunkt er, at det ikke nytter noget
at udskrive et raskt barn til en syg familie.
Vi er ngdt til at have hele familien med, sa
udover at passe det lille preemature barn,
er det min opgave at stotte den forsigtige
og langsomme tilknytning mellem bgrn og
foraeldre, som sjeeldent opstar pa samme
made, som nar et raskt barn fades til
tiden,” fortzeller Helen Schwartz. Og netop
tilknytningen kan veere udfordrende for
forzeldre til neonatalafdelingens bern, der
kan vaere fodt sa tidligt som i uge 23 og
veje helt ned til 4-500 gram.

”Foraeldrene er ofte i chok. Barnet
ligner ikke det barn, de har forberedt sig
pa at fa, og de har tilmed ikke haft de
ni maneders mentale forberedelsestid,
som andre foreldre far. Mange foraeldre
tor simpelthen ikke begynde at elske

barnet, sa leenge risikoen for at miste
det er til stede. Det er en helt normal
krisereaktion,” siger Helen Schwartz og
understreger, at det i den forbindelse er
vigtigt, at man forstir og anerkender, at
familiernes historier og udgangspunkter
er vidt forskellige.

”Ikke to bern og familier er ens. Den
historie de har med sig, har betydning
for, hvordan de agerer i en krise, og min
sygepleje skal tilpasses derefter. Jo mere
jeg ved og forstar om foraeldrene, jo
bedre kan jeg hjaelpe familien”

Succesoplevelserne fylder mest
Sygeplejerskerne pa neonatalafdelingen
bliver vidner til de indlagte familiers
store gleeder sdvel som sorger. Det kan
til tider veere en udfordring ikke at tage
arbejdet med hjem, og det er altid sveert,
nar foraeldre ma tage afsked med deres
barn, fortaeller Helen Schwartz. Alligevel
er det de positive oplevelser, der far lov
at fylde mest.

”Kan du forestille dig, hvor stort det
er, nar sadan et lille barn pa 800 gram
leegges til morens bryst, og der for
forste gang drypper sma draber maelk
ud?” sperger hun retorisk, og beskriver
den slags succesoplevelser som store
gjeblikke, hun far lov at veere en del af.
Derfor er hun ogsa seerligt stolt af sam-
men med en kollega at have vaeret med
til at starte ordningen “Tidligt Hjemme-
ophold” tilbage i 2012. Her far familien
lov at tage hjem og fa sygeplejerskerne
pa hjemmebesgg, i stedet for at blive pa
hospitalet helt frem til den oprindelige
terminsdag, som ellers var normen. En
slags 4ben indlaeggelse. ”Vi oplevede, at
det svareste for foraeldrene faktisk var at
komme hjem. De havde maske veeret pa
neonatalafdelingen i to-tre maneder med
eksperter omkring sig 24 timer i degnet,
og pludselig skulle de selv std med det
hele alene. Det var en meget svar over-
gang,” forklarer hun. Ordningen giver
foreeldrene den ro, de har behov for til at
lande i den nye virkelighed derhjemme,
forteeller Helen Schwartz.

”Det er simpelthen s& meningsfyldt,
nar man med sin viden, faglighed og
erfaring kan fa den slags til at ske og
hjeelpe familierne til at lykkes. Det er
altid noget seerligt, uanset hvor mange
gange man prover det,” siger hun. ®
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Flot feriehus + @lsmagning

« Flot og nyrenoveret (2020) feriehus

« Lige ved skov, strand og by i Renne

« Laekker frokost og elsmagning pa
Svaneke Bryghus

« Feerge Ystad-Renne tur/retur med bil

* Renggring og stremforbrug

« Gratis guideture

- Stor introduktionsrabat i 2020

Totalpris for 2 personer i 4 naetter:
+ Ankomst fgr 20. maj: 3.395,-
+ Ankomst 21. maj - 20. juni: 3.795,-
« Ankomst efter 20. juni: Ring til os for tilbud
« Ankomst er mulig alle ugedage
- Tag et vennepar med for kun 995,-

Spahotel med havudsigt

- Griffen Spahotel i Rgnne

- Et af Bornholms flotteste hoteller

- Dobbeltvaerelse med imponerende havudsigt

« Stor morgenbuffet hver morgen

- Gratis adgang til stort spaomrade

« Feerge Ystad-Renne tur/retur med bil

+ Du har ogsad mulighed for at rejse med fly til
Bornholm. Ring 56 95 85 66 og fa et godt tilbud

Totalpris for 2 personer:

2 naetter: 2.995,- (ank. er mulig pa alle ugedage)

4 naetter: 4.995,- (ank. er mulig pa alle ugedage)

7 neetter: 8.295,- (tillaeg ved ank. fredag-sendag)
+ Tilleeg ved ankomst efter 28. juni

Bestil din ferie nu pa 56 95 85 66

www.teambornholm.dk

K Trustpilot

Familieferie ved stranden

- Dejlig ferielejlighed pa Dueodde

- Lige ved en Europas flotteste strande

- Feerge Ystad-Rgnne tur/retur med bil

+ Entré til Bornholms store forlystelsespark
"Braendesgardshaven”

+ Renggring og stremforbrug

- Gratis guideture

Totalpris for 4 personer:

« Priseksempel ved ankomst 24. juni
* 4 naetter: 3.895,-
« 7 naetter: 4.995,-

TEAM BORNHOLM

Det bli'r en god ferie!
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... Jeq oplever, at uniformen
giver en distance

Vi meder ikke patienter pd samme made, som vi mgder andre men-
nesker privat. Medet med patienter er betinget af faglighed, og
fagligheden understgttes af uniformen, forteeller en studerende.

Sygeplejestuderende oplever man-
ge svaere situationer og triste skaeb-
ner. Jeg er 6.-semesterstuderende
og i praktik pa et opvagningsafsnit.
I opvagningen mgder man mange
forskellige patienter, som kan have
komplicerede forlgb. En patient
spurgte mig, om det ikke er svaert
at veere i et miljo med “ded og elen-
dighed” uden at tage det med hjem.

I situationen syntes jeg ikke, jeg
kunne svare patienten andet end,
at jeg oplever, at uniformen giver
en distance. Men nlr jeg teenker
mere over det, er det nok ikke sa
simpelt. For vi meder jo ikke pa-
tienter pa samme made, som vi
meder andre privat. Nar vi mgder
mennesker privat, meder vi dem
ikke med vores sygeplejefaglige
skeon, hvorimod medet med patien-
ten er betinget af vores faglighed.
Néar jeg meder mine patienter, er
mange af mine handlinger begrun-
det i faglige observationer. Den
relation, jeg opndr med patienten,

er bla. bygget op af et samspil mel-
lem de sygeplejefaglige erfaringer,
jeg har gjort mig samt patientens
evne til at respondere pa min syge-
pleje. Som sygeplejersker meder vi
patienten med vores personlighed,
men aldrig som private individer,
hvilket maske ogsa er medvirkende
til, at vi ikke mentalt tager patien-
terne med hjem.

Man kan pa den ene side sige,
at mit svar med at uniformen gor
forskellen, maske er rigtigt nok.
For i vores uniform ligger vores
faglige personlighed, som er den,
vi tager af, nar vi har fri. Det er vo-
res faglige personlighed, som mg-
der patienterne og lader dem blive
pa afdelingen efter endt vagt.

Men der vil selvfplgelig altid
veere patienter, der pavirker os
mere end andre.

Min erfaring er, at de patien-
ter, som jeg ikke folte mig fagligt
tilstreekkelig til at pleje, er dem,
som kan spege i mit hoved efter

endt vagt. Det kan veere, nir jeg
feks. ikke har forméaet at lin-
dre patientens smerter, eller at
patientforlgbet ikke udviklede
sig, som jeg havde forventet. Jeg
synes selv, at det er sveert som
studerende, ndr mine ellers ngje
planlagte patientforlgb ikke arter
sig som forventet.

Det er i disse situationer, vores
kliniske vejledere er en stor hjaelp.
Jeg leerte tilbage i min 2.-semester
praktik, at hvis jeg oplevede, at
jeg mentalt ikke kunne laegge et
patientforlgb fra mig, skulle jeg
tale med min vejleder om for-
lgbet. Vi gennemgik forlgbet sam-
men, hvilket gav mig en bedre for-
stielse af forlebet og beted, at jeg
kunne se fremad.

Som 6.-semesterstuderende er
behovet for at vende patientforleb
med mine vejledere ikke blevet
mindre, men derimod blevet en
langt mere naturlig del af den lee-
ring, vi arbejder med i praksis. ®

Terese Klausen Julie Feldborg Sarah Munksg Nathalie Kira Vanessa Amanda Risum
4. semester 4. semester Lauridsen Kjeer Bach Vestergaard-Lau
Kgbenhavns uUC Syd 3. semester 3. semester 5. semester 5. semester
Professionshgjskole Abenra UC Diakonissestiftelsen UC Diakonissestiftelsen VIA UC Viborg VIA UC Viborg
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Navne

Mindeord

VINDER AF OMSORGSPRISEN

NY OVERSYGEPLEJERSKE

LONE STOUGARD GRAND

Louise Hjortlund Tetsche, der er
sygeplejerske og afdelingsleder pa
Bronderslev Psykiatriske Sygehus, vin-
der Dansk Kristelig Sygeplejeforenings
Omsorgspris 2019.

I indstillingen til prisen skriver Dorte
Pedersen og Merete Brinkmann Nielsen:
"Louise mader hver dag ind med

smil pa lseeben og glimt i gjet. Ofte
mader hun for tid, for bl.a. at made os
nattevagter og skabe sig et overblik
over dagen. Hun er altid velorienteret
og velforberedt og udstraler stort
overskud og positivitet. Hun har et
smukt og lyst sind og spreder altid en
god stemning omkring sig."

LONKAMPAGNE VINDER PRIS

Dansk Journalistforbund har givet en
pris til Dansk Sygeplejerdds kampagne
"Sig ferst ja til et ny job EFTER lgnfor-
handling”, der gives for et bemaerkel-
sesveerdigt projekt.

Juryen fremhaevede kampagnens
store involvering af medlemmer og de
lokale kredse. De bemaerkede ogs3, at
kampagnen er lavet af Dansk Sygeple-
jerdd uden et reklamebureau.

En evaluering af kampagnen viser
desuden, at hele 67 pct. af medlem-
merne er blevet mere opmaerksomme
pa at forhandle lan, fer de skifter job.
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Marie-Louise Ulsge

Marie-Louise Ulsge tiltreeder som ny
oversygeplejerske pad Regionshospita-
let Horsens pa afdelingen Bedavelse,
Operation og Intensiv. Det sker fra 1.
april 2020.

Marie-Louise Ulsge kommer fra en
stilling som oversygeplejerske og en
del af afdelingsledelsen i Bedavelse
og Operation pa Aarhus Universitets-
hospital. Hun har tidligere arbejdet pa
Regionshospitalet Horsens, hvor hun
ogsé har stdet i spidsen for hospi-
talets afdeling inden for bedgvelse,
operation og intensiv.

40 AR MED ANDELIG OMSORG

N3SYIANY SNr3A ATTIA O304

Hospicesygeplejerske og tidligere
formand for Dansk Kristelig Sygeple-
jeforening Grete Scharfe fylder 75 ar.
Grete Scharfe har gennem de sidste
40 &r veeret en markant og engageret
fortaler for, at den &ndelige dimension
i sygeplejen bliver taget alvorligt. Selv
har hun arbejdet 16 &r p& Kamillianer-
gaardens Hospice i Aalborg indtil hun
gik p& pension i 2015. Grete Scharfe
har manifesteret sig som en flittig for-
midler. Det har blandt andet udmentet
sig i litteraturanalysen 'Andelig om-
sorg - sygeplejerskens rolle' fra 1988.

Lone Stougard Grand er taget fra os 10.
i januar 2020 i en alder af 63 &r. Lone var
en stor sygeplejerske med mange ars

: erfaring at traekke pa.

Lone arbejdede p& ortopsedkirurgisk

afd. p& Holstebro Sygehus i sine yngre

© ar - et sted hun altid omtalte varmt. Des-
i uden rejste hun ud i verden sammen med
i sin mand Flemming, der var lsege. | Saudi
i Arabien blev Lone afdelingssygeplejerske
pa en urologisk mandeafdeling. De boede
ogsé i London, hvor Lone tog en master i
i ledelse, MBA, fra University of Leicester.

Tilbage p& Fyn, hvor Lone kommer

fra, dede Flemming. Lone arbejdede en
tid p& OUH som kvalitetskoordinator og
i afdelingssygeplejerske.

Endelig fik Lone job som hjemmesyge-

plejerske i Odense Kommune, hvor hun i

i ca. 10 r var en skattet og afholdt med-

i arbejder. Lone var et saerligt empatisk og
genergst menneske til glaede for patien-

i ter og kolleger. Hun tog sig af stort og
smat, for at alting kunne fungere optimalt
i i hjemmene og i hjemmepleje-gruppen.
Lone var en meget god kollega, og alle
kunne lide hendes s@de vaesen og evner

¢ til at samarbejde.

Privat boede Lone de sidste ar i Gest-

elev pa Midtfyn sammen med sin kaereste
i Nels og deres to elskede hunde.

Tre maneder inden sin ded, havde

Lone en travl hverdag med besag og

i opgaver i kommunen som velfungerende
hjemmesygeplejerske - s& ramte pludselig
i alvorlig sygdom.

Lone efterlader et stort savn hos alle,

i hun var omkring.

Aret veere Lones minde.

Fra tidligere og nuveerende kolleger p&
OUH og i Skt. Hansgruppen, Odense
Kommune.

Podcast fra Sygeplejersken. Har
den, hvor du henter dine podcasts
eller pa dsr.dk/podcast
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VIGTIG MEDDELELSE

Pa grund af den alvorlige situation med spredningen af
Corona-virus er en raekke arrangementer i marts allerede

blevet aflyst.

DERFOR: Nar tidspunktet for begivenheden naevnt i disse
spalter naermer sig, ber du tjekke hos den enkelte arranger,
om arrangementet bliver gennemfort.

SENIORSAMMENSLUTNINGEN
Medlemmer, der er fyldt
55 ar, er velkomne til
Seniorsammenslutningens
arrangementer

HOVEDSTADEN

Sommerudflugt 2020

| &r g&r sommerturen til
Danmarks Forsorgsmuseum -
Nordens eneste Fattigmuseum
i Svendborg.

Vi har en times rundvisning

og derefter til Hotel Arg med
frokost. Herefter vi returnerer
til Kbh.

Tid og sted: 28. maj 2020

kl. 08:30 - 16:30. Vi mades

pé& Hovedbanegarden ved
DGI-Byen.

Arranger: Seniorsygeplejersker
Kreds Hovedstaden Central

og Vest

Tilmelding: Senest 20. maj
2020 til Karen Kjettrup p3 tlf.
4717 7930 eller til Lisbeth
Vendelboe pa tIf. 4115 3596
Pris: 200 kr. Betales i bussen
Yderligere oplysninger:
www.dsr.dk/senior/lokalt-i-
kredsene/senior-i-kreds-hoved-
staden/seniorsygeplejerskerne-
i-kreds-hovedstaden

SJELLAND

Guidet tur til Christiansborg
Slot - Gobelinerne

Der vil vaere en guidet tur til
Gobelinerne i Riddersalen pa
Christiansborg Slot.

Tid og sted: 21. april 2020 kl.
11:00 - 13:30. Christiansborg
Slot

Arranger: Kontaktudvalg i
Roskilde - medlemsarrange-
ment

Tilmelding: Senest 14. april
2020 til Karin pa mail:
karinka8@hotmail.com eller pé
tlf. 4026 5553. Farst til malle

princippet

Pris: 75 kr. for medlemmer og
100 kr. for gaester. Indbetales
pa kto: 1551 0010351170

Arsmode og foredrag v. Torben
Grandfeldt, Senderskovhjem-
met

Arsmade kl. 13.00 - 14.00

(se under meddelelser her i
bladet). Herefter kaffe, kage
og foredrag om hvordan et
forsorgshjem fungerer i dag.
Tid og sted: 23. april 2020

kl. 13:00 - 15:30. Mgdelokalet
Solsikken, v Geriatrisk afd.,
Fjordvej 17, 4800 Nykebing F.
Arranger: Seniorsammens|ut-
ningen Storstremmen
Tilmelding: Senest 15. april til
Gulle pa tIf. 5482 5684, Gurli
pa tif. 2115 2954

eller til Inger pa tlf. 2042 5472.
Pris: Gratis for medlemmer.
25 kr. for gaester, som kun kan
deltage til foredraget.

Arsmede / Medusa - et liv
uden vold

Arsmede kl. 11:00 - 12:00.
Beretning om Kontaktudvalgets
arbejde, fremtidige aktiviteter
og valg til kontaktudvalg.

Kl. 12:00 - 13:00. Frokost og
kaffe

Kl. 13:00. Repraesentanter fra
foreningen, Medusa - et liv
uden vold, fortzeller om deres
arbejde.

Tid og sted: 23. april 2020

kl. 11:00 - 15:00

DSR's lokaler, Mgllevej 15,
4140 Borup

Arranger: Seniorsygeplejersker
Kreds Vestsjeelland

Tilmelding: Senest 15. april
2020 til Ruth Hersinger pa tlf.
5943 7716 eller til Inge Jensen
pa tlf. 2092 oo1s.

Pris: Deltagelse gratis men der
indsamles 25 kr. pr. person,
som doneres til Medusa.
Yderligere oplysninger:
Arsmadet er kun for medlem-
mer/sygeplejersker.
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NORDJYLLAND

Seniorsammenslutningen i
Kreds Nordjylland
Sommerudflugt til Dronning-
lund Kunstcenter med guidet
rundtur. Derefter frokost, kaffe
og kage.

Tid og sted: 12. maj 2020

kl. 09:00 - 14:40.
Dronninglund Kunstcenter,
Thorup Hedevej 1, 9330 Dron-
ninglund

Arranger: Kontaktudvalget/
Seniorsammens|utningen
Tilmelding: | perioden 14. - 27.
april 2020 til Birgit Hansen pé
tlf. 6084 6854 eller Anna-

Lise Bonde pa tlIf. 2283 4628

- gerne sms.

Tilmelding bindende fra 27.
april 2020.

Pris: 250 Kr. inkl. frokost, kaffe
og kage

Yderligere info: www.dsr.dk/
kredse/nordjylland

MIDTJYLLAND

Sommerudflugt i Midtjylland
Vi skal besgge Dansk Sygeple-
jehistorisk Museum i Kolding
samt Bennetgaard i Redding.
Maks antal pladser er 65.

Tid og sted: 27. maj 2020 k.
08:00 - 18:45. Oplys venligst
hvor du star pa bussen.
Arranger: Seniorsammens]|ut-
ningen i Kreds Midtjylland -
Viborg/Skive

Tilmelding: Senest 1. maj 2020
til Karen Hejgaard Jakobsen pa
mail: kahojakobsen@gmail.com
eller pa tlf. 2170 1484

Pris: 275 kr. overfores senest

1. maj 2020 til konto: 7605
1476695. Skriv navn, med-
lemsnr. og dato for arrange-
mentet.

Yderligere oplysninger:

Hele programmet, samt hvor
og hvornar man kan sta pa
bussen ses pd www.dsr.dk/
kredse/midtjylland/seniorsy-
geplejersker-i-viborg-skive-og-
omegn

En kaerlighedshistorie fra 2.
verdenskrig

Opleeg ved Inge Pedersen og
beretningen fra det virkelige liv

56 Sygeplejersken 4.2020

- en ung pige forelskede sig i
en tysk soldat og blev gravid.
Om hvordan hendes foreeldre
hjalp med, at tage ansvar for
hendes handling, s tilstanden
fik en lykkelig afslutning.

Tid og sted: 21. april 2020 kl.
14:00 - 16:00. Kloster Caféen,
Klostergade 37, 1. sal, 8000
Aarhus C

Arranger: Seniorsammen-
slutningen Kreds Midtjylland,
Aarhus afd.

Tilmelding: Senest 17. april
2020 til Lis Jensen med navn,
medlemsnr. og fedselsdato pa
tlf. 2398 1009

SYDDANMARK

Invitation til valg og foredrag
Seniorerne i region Trekanten
inviteres til frokost med smar-
rebred, valg og foredrag.
Efter valg til kontaktudvalget
er der foredrag v. sygeplejer-
ske Kirsten Mgller - Seniorer
uden Graenser kl. 13:00

Tid og sted: 15. april 2020 kl.
12:00 - 15:00. DSR's lokaler,
Vejlevej 121, 7000 Fredericia
Arranger:
Seniorsammenslutningen
Trekanten

Tilmelding: Senest 14. april
2020 kl. 12.00 til Jenny Mal-
berg pa tlIf. 3123 7433 eller til
Annalise Lund p4 tif. 6172 6213
Pris: Gratis

Yderligere oplysninger:
www.dsr.dk/kredse/syddan-
mark/medlemsfordele > Senior
i Syddanmark

Sommerudflugt til Baage

Vi far en rundtur p& @en og
bes@ger den russisk ortodokse
nonne, Amvrosija.

Hun fortzeller om sin tid pa
Hesbjerg slot og senere Baage.
Kaffe og frokost undervejs.

Tid og sted: 14. maj 2020 kl.
08:15 - 18:15. Mgdetidspunk-
ter: Se nedenfor under yderli-
gere oplysninger

Arranger: SESAM Fyn
Tilmelding: Senest 4. maj 2020
til Ingelise pé tlf. 5184 2275,
mail: ibruhn@hotmail.com eller
Conny pa tIf. 2176 8818,

mail: coands@gmail.com

Pris: 250 kr. Betales i bus-

sen eller p& konto nr. 0400
4011181940

Yderligere oplysninger:
Mgdetidspunkt ca. 8.15 i Dan-
nebrogsgade, Odense. Herfra
bus til Assens hvor vi tager
feergen til Baage. Hiemme ca.
18.15.

Nzermere detaljeret program
folger pd www.dsr.dk/kredse/
syddanmark/medlemsfordele >
Senior i Syddanmark

Invitation til brunch

Arets brunch foregar Restau-
rant Under Sejlet, hvor vi vil
hygge med sang og dejlig
mad og evt. en lille travetur.
Tid og sted: 30. april 2020
kl. 10:30 - 14:00. Restaurant
Under Sejlet, Flensborgvej 15,
6200 Aabenraa

Arranger: Seniorsammens|ut-
ningen i Syd

Tilmelding: Senest den 15.
april 2020 til Ellen Hammeleff
pa tlf. 2346 4938 eller mail:
ellenhammeleff@gmail.com
Pris: 150 kr. for medlemmer,
200 kr. for ikke medlemmer.
Indbetaling til Reg.nr. 4183
kontonr. 0012509103 (husk
deltagernavn i tekst)

KURSER

Ulighed i sundhedsvaesnet

- Sygeplejersker en del af
lesning

To-dages kursus om den
ulighed sundhedsvaesnet selv
skaber, og om sygeplejens
kerneveerdier som en del af
lzsningen.

Tid og sted: 11. maj kl. 9:00 -
15:00. 12 maj kl. 9:00 - 16:00
Frederiksborggade 15, 4. sal
1360 Kgbenhavn K

Arranger: DSR, Hovdstaden
Tilmelding: Senest 4. maj 2020
Pris: Gratis

Uddannelseskonference 2020
Vi vil s& gerne have, at du
bliver lidt leengere!

Kan uddannelse vaere en del
af svaret p4 udfordringerne
med, at tiltreekke og fastholde
kompetente sygeplejersker

i et sundhedsvaesen under
forandring?

Tid og sted: 6. maj 2020

kl. 10:00 - 16:00. Comwell
Kolding, Skovbrynet 1, 6000
Kolding

Arranger: Dansk Sygepleje
Selskabs Uddannelsesrad
Tilmelding:
www.docs.google.com/fo
rms/d/e/1FAIpQLSe8rC3n
Ya2cgis7k-oMZ7-1ewLfvG-
VWnEUFgFVxCCc3YGwdrg/
viewform?vc=0&c=0&w=1
Pris: 1.000 kr. + moms for
medlemmer af Faglige Selska-
ber under DASYS. 1.500 kr. +
moms for ikke-medlemmer
Yderligere oplysninger:
www.dasys.dk/media/24528/
dasys_uddannelseseskonferen-
ce_2020_-_final_program.pdf

KREDSM@DE

HOVEDSTADEN

Netvaerk for sygeplejersker
med begraensning i arbejds-
evnen

Du er velkommen til at deltage
i megdet for at se, om det er
noget for dig.

Tid og sted: 9. juni 2020 kl.
13:00 - 16:00. DSR Kreds Ho-
vedstaden, Frederiksborggade
15, 4 sal, 1360 Kgbenhavn K
Arranger: DRS, Kreds Hoved-
staden

Tilmelding: dsr.dk/hovedstaden
/arrangementer

Yderligere oplysninger:
www.dsr.dk/hovedstaden/
NedsatArbejdsevne

SJELLAND

Kirurgisk reg og arbejdsmilje
Operationssygeplejerske,
Elisabeth S. Lundholm fortael-
ler, hvad der er i den kirurgiske
reg og hvorfor det er skade-
ligt. Efter oplsegget vil der
veere dialog og opsamling ved
kredsnaestformand Ulla Birk
Johansen.

Tid og sted: 23. april 2020 kl.
17:00 - 20:00. DSR Kreds Sjeel-
land, Mgllevej 15, 4140 Borup
Arranger: DSR, Kreds Sjselland
Tilmelding: dsr.dk/sjaelland
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Familierddgiver Lola Jensen
kommer til Nykebing F.
sygehus

Har du sveert ved at fa familie-
liv og arbejdsliv til at heenge
sammen? S& kom og f&

gode ra

: 31. marts 2020
kl. 15:45 - 18:45. Nykebing F
Sygehus, Personalekantinen,
Fjordvej 15, 4800 Nykabing F
Arranger: DSR, Kreds Sjeelland
Tilmelding: dsr.dk/sjaelland

Lola Jensen kommer til
Holbaek Sygehus

Har du sveert ved at fa familie-
liv og arbejdsliv til at haenge
sammen? S& kom og f& nogle
gode radd og her familieradgi-
ver Lola Jensens oplaeg.

Tid og sted: 30. april 2020 kl.
15:45 - 18:45. Holbaek Sygehus,
Auditoriet, Akacievej, Opgang
5, 4300 Holbaek

Arranger: DSR, Kreds Sjzelland
Tilmelding: dsr.dk/sjaelland

Kom til spaendende fagdag -
Dig og dit arbejdsliv

Vi far bl.a. besag af Peter Mygind
og mennesket bag Nurse
Ruth. Kom og fa en hyggelig
og laererig dag med nye og
gamle kollegaer og studiekam-
merater.

Tid og sted: 19. maj 2020 kl.
08:45 - 16:00. DSR Kreds Sjeel-
land, Mallevej 15, 4140 Borup
Arranger: DSR, Kreds Sjzelland

MIDTJYLLAND

Temaeftermiddag for syge-
meldte medlemmer

F& viden om de regler, som
geelder for jobcentrene. P te-
madagen far du et overordnet
kendskab til dine rettigheder,
muligheder og pligter, nar du
er sygemeldt.

Tid og sted: 7. maj 2020 kl.
13:00 - 16:00. DSR, Kreds
Midtjylland, Marienlystvej 14,
Silkeborg

Arranger: DSR, Kreds Midtjyl-
land

Tilmelding: Senest 29. april 2020
Pris: Gratis og kredsen er vaert
ved forplejning.

Yderligere oplysninger:

Mere information samt tilmel-
ding pa www.dsr.dk/kredse/
midtjylland/arrangementer

MEDDELELSE

Generalforsamling i FSNS

| forbindelse med den 6.
Nationale Neurokonference, pa
Comwell i Middelfart den 27.
maj 2020, afholdes der Gene-
ralforsamling i FSNS. Forslag
eller opstilling til Generalfor-
samlingen bedes sendt pa
mail: vivinielsen@hotmail.com
og stilet til formand Vivi
Nielsen senest 14 dage inden
Generalforsamling.

Arranger: FS Neurosyge-
plejersker

1. maj arrangement 2020
Tag familie og kolleger med,
nar vi markerer vores feelles

kamp for forbedring af arbejds-

vilkarene i sundhedsvaesenet.
Vi samles om morgenbord,
taler og musik. Kl. 12.00 gér vi
mod Faelledparken.

Arranger: DSR, Kreds Hoved-
staden

Valg i kontaktudvalget,
Seniorsammenslutningen
Storstremmen

Til &rsmedet den 23. april
2020 er der valg til kontaktud-
valget, der bestar af syv med-
lemmer. Fire af de siddende
onsker ikke genvalg. Der er fire
nye medlemmer, som har til
kendegivet, at de vil treede ind
i udvalget.

Arranger: Seniorsammens|ut-
ningen Storstremmen

Bjensygeplejersker kan sege
Uddannelsesstotte
Medlemmer af Fagligt Selskab
for @jensygeplejersker, kan
sege uddannelsesstotte fra
Jjensygeplejerskernes Fond
for Uddannelsesstgtte. Statten
uddeles af midler fra Alcon,
AMO, Topcon, DJ Instrumenter,
MMC og foreningens egen
fond.

Ansggningsskema og vejled-
ning kan hentes pé selskabets
hjemmeside.

Ansagningsfrist 1.maj 2020
Arranger: FS gjne

Harboefonden

Uddeling af stipendium til
sygeplejersker

Hvert ar uddeles et stipendium
til sygeplejersker, der ansker at
kunne skrive en projektprotokol
til sit forestdende ph-d studie.
Stipendiet er p4 110.000 kr.
og kan seges ved indsendelse
af en ansggningsblanket
downloadet fra hjemmesiden
www.harboefonden.dk hvor
der ogsé findes en vejledning,
der beskriver ansagningens
omfang, bilag mv.

Hent hjzlp til karrieren

Sidste frist for ansegningen er
15. april 2020.

Ansggningen sendes til
ansog@harboefonden.dk.

Ved eventuelle spargsmal kon-
taktes forretningsferer Hanne
Kyhse-Andersen enten pd
ovennaevnte mailadresse eller
pé tlf. 4053 8775.

Kontoret har dbent hver
torsdag ml. kl. 9:00 - 15:00.

Savner du inspiration til karrieremu-
ligheder, hjzelp til jobsggningen eller
gode idéer til kompetenceudvikling?

FERIEANNONCER

Alle annoncer skal indtastes
via DSRs hjemmeside,
www.dsr.dk/annoncering
Veelg "Ferieannoncer” under
"Annoncer i fagbladet Syge-
plejersken".

Annoncerne ma maksimalt

indeholde 40 ord.

Priserne for medlemmer er
kr. 700,- ekskl. moms, ikke-
medlemmer kr. 995,- ekskl.
moms.

Sygeplejersken 4.2020

ITALIEN
HOS HANNE

P& charmerende familiehotel
med hyggelige veerelser og
ferielejligheder i Rimini ved
Adriaterhavets skanne
sandstrand fra kr. 200/pers.

Eller naer TOSCANA, 2 natur-
skenne landhuse med pejse-
stue, kakken, 2-3 veerelser,

2 wc og lille have. Udlejes hele
aret fra kr. 3.800/uge.

Hanne Astrup Pietroni

TIf. +39 335 8239863
www.hotel-dalia.it
hanne@hotel-dalia.it

57



H*ST[]HIEH

Fortal{ til
- LAU ELISA?ETH LIND

Fot
ASTRID DALUM

LENE VIUF, 56 &r

Nyt job: 1. februar 2020
Psykiatrisk Traumeklinik

i Holstebro, hvor hun
hjeselper traumatiserede
flygtninge, krigsveteraner
og andre med posttrau-
matisk stress (PTSD) og
traumer.

Kom fra: 3142 &r som center-

“Da jeg for ar tilbage arbejdede som leder i Psykiatri-

ens Centrale Visitation fik jeg forste gang blik for
krigsveteranerne og for de mange flygtninge. Jeg lagde
seerligt maerke til henvisningerne pd krigsveteraner. Der
kom mange. Jeg syntes, det var spaendende, at man kan
blive sa traumatiseret af at blive udsendt i krig. Og da jeg
sa flere ar efter sa stillingen her i Regionspsykiatri Vest,
var jeg ikke i tvivl om, at jeg ville sege den. For her si jeg
muligheden for virkelig at gore en forskel for det enkelte

leder i Handikap Psykiatrien,

Lemvig Kommune. menneske.

I traumeklinikken er jeg med til at se p&, hvor langt vi

kan fa dem tilbage til deres nor-

male jeg, hvor de var inden de livstruende hesendelser, som
har udlgst PTSD. De har tit mange flashbacks og mareridt,
og deres tilstand invaliderer hele deres dag. De har maske
vaeret tortureret, i feengsel eller boet i et land med krig og
forfalgelse, som de er flygtet fra. Tit og ofte er de sa darlige
og skadede efter et liv med krigs- og torturtraumer, at de
ikke kan veere i terapisamarbejdet med en psykolog. S4 ma
vi behandle deres angst og depression, inden de kan g i
terapi. Andre er sa syge, at de aldrig bliver klar til at indga
i et terapiforlgb, og s ma vi forsgge at lindre og hjalpe det
bedste, vi kan og fa kontakt til kommunen, si de evt. kan fa
stotte fra primaer sektor. Sa som sygeplejerske kan man vir-
kelig gore en forskel her. Vi hjaelper ogsa hr. og fru Danmark
- skoleleereren, der har fiet PTSD af sit job eller kvinden i
det voldelige aegteskab.

Jeg har stgttende samtaler og er med til at se pa, hvad
der skal til, for at vi kan give dem og deres pargrende en
talelig tilveerelse. Vi op- og nedjusterer deres medicin,
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SAVNER DU
INSPIRATION TIL
KARRIEREN?

Hent r&d og vej-
ledning om
karriere og job-
segning pa dsr.dk.
Som medlem kan
du booke tid til
personlig sparring
om jobsggning,
efter- og videreud-
dannelse eller kar-
rieremuligheder.

Laes mere
pé dsr.dk/
job-og-karriere

sprger for at de tager den og diskuterer
patienterne pa tvaerfaglige konferencer.
Jeg har veeret leder i de sidste 12
ar. Inden da var jeg ansat 10 ar her i
Regionspsykiatri Vest. Dengang var jeg
i eeldrepsykiatrien, og jeg var altid glad
for at ga pa arbejde. Som leder savnede
jeg dog det kollegiale, og jeg ville til
sidst gerne finde et arbejde, hvor bade
selvstaendigheden og patientkontakten
var i fokus. Det er dejligt og spaendende
at veere tilbage og veere behandlersyge-
plejerske, og mit arbejde her seetter hele
spekteret af psykiatridiagnoser i spil
- lige fra psykoser til depressioner. Sam-
tidig holder vi gje med, om de har soma-
tiske sygdomme som diabetes og forhgjet
kolesterol. Sa jeg far brugt hele paletten
af det, en sygeplejerske er uddannet til.
Det er selvfplgelig nogle barske historier,
jeg herer, og man bliver pavirket af de
flashbacks, de far under samtalerne. Den
del overvejede jeg meget, inden jeg sogte
jobbet. Men vi er gode til lave supervision
og tage hdnd om hinanden i de situatio-
ner, der pavirker en meget. Og s er det
vigtigt, at man kan laegge forfeerdelighe-
derne lidt til side og se pa patienten med
professionelle gjne. Det er det, jeg er her
for - at fa patienten videre.”




DANSK SYGEPLEJERADS
HOVEDBESTYRELSE

GRETE CHRISTENSEN

Formand

KRISTINA HELEN ROBINS
Kredsformand
Kreds Hovedstaden

SOREN PETERSEN
1.-kredsnaestformand
Kreds Sjeelland

ANJA LAURSEN
Kredsformand
Kreds Midtjylland

CHRISTINA WINDAU HAY LUND

1.-kredsnaestformand
Kreds Nordjylland

DANSK SYGEPLEJERAD
CENTRALT

Sankt Annae Plads 30
1250 Kebenhavn K
Telefon: 3315 1555
Fax: 3315 2455
www.dsr.dk
dsr@dsr.dk

Abnings- og telefontider
Man - tors 9.00-16.00
Fre 9.00-15.00

Lederforeningen

Dansk Sygeplejerad
Sekretariatschef

Jonna Sgegaard

Sankt Annae Plads 30
1250 Kebenhavn K
Telefon: 4695 3900
www.dsr.dk/lederfor-
eningen
lederforeningen@dsr.dk

Sygeplejestuderendes
Landssammenslutning
Sankt Annae Plads 30
1250 Kebenhavn K
Telefon: 4695 4234
www.dsr.dk/sls
sls@dsr.dk

Sygeplejeetisk Rad
Formand

Anne Bendix Andersen
Sankt Annae Plads 30
1250 Kebenhavn K
www.sygeplejeetiskraad.dk

KREDS
HOVEDSTADEN

Kredschef
Anne Tovborg

Frederiksborggade 15, 4.
1360 Kabenhavn K
Telefon: 7021 1662

Fax: 7021 1663
www.dsr.dk/hovedstaden
hovedstaden@dsr.dk

Abnings- og telefontider
Man, tirs, tors, fre
9.00-14.00

Ons 13.00-16.00

Lokalkontor

Store Torv 11, 1.
3700 Renne
Telefon: 7021 1662
Fax: 5695 3812

Abningstid

Man 12.00 - 15.00

Tirs 9.00 - 12.00

Tors 12.00-16.00

Se ogsé dsr.dk/bornholm

Hjemmesiden indeholder
individuelle kontaktop-
lysninger pa kredsens
medarbejdere og for-
mandskab.

JO0

ANNI PILGAARD
1.-neestformand

HARUN DEMIRTAS
Konstitueret
1.-kredsnaestformand
Kreds Hovedstaden

JOHN CHRISTIANSEN
Kredsformand
Kreds Syddanmark

BENTE ALKZRSIG RASMUSSEN =

1.-kredsnzestformand
Kreds Midtjylland

IRENE HESSELBERG
Formand for Lederforeningen

KREDS
SJALLAND

Kredschef
Mads Hyldgaard

Mgllevej 15

4140 Borup

Telefon: 7021 1664
Fax: 7021 1665
www.dsr.dk/sjaelland
sjaelland@dsr.dk

Abnings- og telefontider
Telefontid

Man, ons 9.00-14.00
Tirs, tors 13.00-16.00
Fre 9.00-13.00

Fremmede

Man, tirs, ons 8.30-15.30
Tors 12.00-16.00

Fre 9.00-13.00

S
34

KREDS
SYDDANMARK

Kredschef
Puk-Maria Holmgaard

Vejlevej 121, 2.

7000 Fredericia

Telefon: 7021 1668
www.dsr.dk/syddanmark
syddanmark@dsr.dk

Telefontider
Man, tirs, ons, fre
8.30-13.00

Tors 13.00-16.00

DORTHE BOE DANBJ@RG

2.-naestformand

HELLE DIRKSEN
Kredsformand
Kreds Sjeelland

LINE GESS@ STORM HANSEN

1.-kredsnaestformand
Kreds Syddanmark

JYTTE WESTER
Kredsformand
Kreds Nordjylland

KAMILLA KJELDGAARD FUTTRUP

Formand for SLS

KREDS
MIDTJYLLAND

Kredschef
Ann Dahy

Faelles postadresse
DSR, Kreds Midtjylland
Marienlystvej 14

8600 Silkeborg

Du er altid velkommen i
&bningstiden, men ring
og aftal tid.

Telefon: 4695 4600
www.dsr.dk/midtjylland
midtjylland@dsr.dk

Telefontider
Man, tirs, tors
10.00-15.00
Ons 13.00-15.00
Fre 10.00 - 12.30

Lokale kontorer
Stationsvej 8a

7500 Holstebro

Abent efter forudgdende
aftale.

EcoPark

Bautavej 1A

8210 Aarhus V

Abent efter forudgadende
aftale.

ol

KREDS
NORDJYLLAND

Kredschef
Iben Gravesen

Sofiendalsvej 3

9200 Aalborg SV
Telefon: 4695 4850

Fax: 9634 1426
www.dsr.dk/nordjylland
nordjylland@dsr.dk

Kontorets dbningstider
Man - ons 9.00-15.00
Tors 13.00 - 16.00

Fre 09.00-12.00
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Sykepleier - fa hgy sommerbonus

Dedicare gir deg bade meget hgy sommerbonus og sign - on - fee til sommeren
2020. Vi har jobb til deg som er sykepleier eller spesialsykepleier i hele Norge,
og du kan velge a jobbe fra Hammerfest i Nord til Oslo i Sgr.

Vi gir deg god Ignn og dekker din reise og bolig. Du vil fglges opp av en sykepleier
som ordner det praktiske. Vi er en trygg arbeidsgiver med spesialkompetanse pa

helsebemanning. Dedicare er Norges stgrste bemanningsbyra innen helse.

Kontakt oss for mer info!

www.dedicare.no/nurse
+47 74 80 40 70 DEDICARE
nurse@dedicare.no

For du sager arbejde i udlandet, opfordrer vi dig til at sege oplysninger pé dsr.dk/jobiudlandet



