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Det bliver
ved med at ske

Medicinfejl med risikosituations-
legemidlet methotrexat har i
artier veeret arsag til forgiftninger
og dgdsfald. Trods en lang rackke
indsatser og kampagner, bliver
fejlene ved med at ske. Det har
store konsekvenser for bade
patienter, borgere og det sund-
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Ja til OK24
— hvad sker der nu?

Den 15. april blev spandingen om vores nye overenskomstaftaler
udlgst. Jeg synes, vi har opndet gode aftaler med OK24, og jeg er virkelig
glad for, at  har taget sa godt imod dem.

Det blev nemlig et stort ja til den nye overenskomst. 93 procent stemte ja.

Rigtig mange af jer har sat jeres kryds, og der er hgje stemmeprocenter
for bade kommuner, regioner og staten. Det viser endnu en gang, at vi har
et levende medlemsdemokratii Dansk Sygeplejerad.

Det har jeg ogsa kunnet maerke, nar jeg har talt med jer til medlemsmeo-
der, pa arbejdspladserne eller pa sociale medier, hvor debatten har kert
for fuld skrue. Tak for jeres engagement!

Nu skal de nye aftaler ud at leve.

Ifarallerede gleede af aftalen fra 1. april i ar, hvor den forste Ignstigning
er aftalt. Der er ogsa forbedringer af bade pension og barsel i aftalen. Og
der er nye muligheder for opsparing af frihed i fra 1. april 2025. 1 2025 har vi
ogsa aftalt en genforhandling med arbejdsgiverne, fordi vi vil vaere sikre
pd, at vi fglger med den private Ignudvikling.

Vores arbejde for at forbedre sygeplejerskernes lgn og arbejdsvilkar
fortsaetter efter OK24. Vi vil blandt andet arbejde for, at trepartens mid-
ler til lokallgn bruges pa en storre anerkendelse af sygeplejerskernes hoje
faglighed og specialiserede kompetencer.

OK24 har endnu engang vist, at vi er staerkest, nar vi stir sammen. Vi er
klar til at seette et staerkt sygeplejefagligt aftryk pa det kommende arbejde
med sundhedsstrukturkommissionen, en reform af professionsuddan-
nelserne, xldrereform og meget mere.

Jeg glaeder mig til at forsaette arbejdet sammen med jer.

Dorthe %ﬁd&%@j

Dorthe Boe Danbjgrg
Forkvinde


http://dsr.dk/sygeplejersken
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Sagte ind pa en sygeplejerskeuddannelse som forste prioritet
via kvote 2 i martsi ar. Det er en stigning pa fire pct. ift. sidste ar,
hvor 2.043 s@gte ind. Det gleeder forkvinde i Dansk Sygeplejerad,

Dorthe Boe Danbjorg:
"Faget er spendende, der er karriereveje og gode efter- og vide-
reuddannelsesmuligheder. Selvom det er en lille stigning, ser jeg
stigningen i ansggertallet som udtryk for, at de unge har bemaer-
ket, at der bliver gjort noget ved lgn og arbejdsvilkar. Det giver
hab for, at det har betydning, at regeringen faktisk anerkender
og gor noget for at Igse problemerne i sundhedsvaesenet.”

/jst

Massiv opbakning
til OK24 vaekker
glaede og hab

"Jeg synes, det er overvaeldende,
at sd mange har stemt, og at s mange
har stemtja.”

Sadan siger Benjamin Lysander Rask,
sygeplejerske pa Aarhus Universitetshos-
pital, da Sygeplejersken fanger ham foren
kommentar kort tid efter, at bade resul-
tatet af sygeplejerskernes urafstemning
og Fagbevagelsens Hovedorganisations
(FH) samlede resultat i Forligsinstitutio-
nen om OK24 blev offentliggjort mandag
den13. april.

Han fortszetter:

"Jeg havde forventet et ja, men at det
skulle blive s stort bade blandt sygeple-
jerskerne og i FH - det overrasker mig. Ikke
en eneste organisation har stemt nej.”

Med en stemmeprocent pa 66 pct.
kunne FH monstre et flertal for over-
enskomstaftalerne pa det regionale og
kommunale omrade pa 87,2 pct. Og pa
statens omrade blev overenskomsten
ogsad godkendt af CFU - Centralorgani-
sationernes Fallesudvalg.

Godtforfaellesskabeti DSR

For de stemmeberettigede sygeplejer-
skers vedkommende er der ogsa tale
om et massivt ja til aftalerne. Samlet set
stemte flere end 9 ud af 10 sygeplejersker

7

Vi skal give bedre
muligheder for at
do hjemme ved

at styrke den pal-
liative indsats og de
udgdende teams.

Christoffer Buster Reinhardt (K)
formand for udvalget for det neere
sundhedsvasen i Danske Regioner til
Kristeligt Dagblad.

@& Forkvinde Dorthe Boe Danbjgrg og 2. naestforperson Kristina Robins mandag d. 15. april i det
gjeblik, de fik resultatet for OK24-afstemningerne for alle fagforbund.

ja, mens stemmeprocenten var den hgje-
steinyere tid med lidt over 60 pct. pa det
regionale og kommunale omrade og 52
pct. pa statens omrade.

Og ser man pa fordelingen af ja- og
nej-stemmer, fremgar det tydeligt, at
sygeplejerskerne stair sammen pa tveers
af sektorerne. Selvom de kommunalt og
statsansatte sygeplejersker pga. treparts-
aftalenikke har faet de samme lgnforbed-
ringer som sygeplejerskerne pa hospita-
lerne, stemte et stort flertal af dem ogsa
for OK24-aftalen (JA/NEJ: Regionale:
04,1/5,9 pct., kommunale: 89,3/10,7 pct.,
statslige 92,6/7,2 pct.).

Det er vigtigt, mener oversygeplejerske
pa Urinvejskirurgisk Afdeling pa Odense

Universitetshospital, Rikke Boje Witt.

"Det er et meget entydigt resultat, og
det er jeg rigtig glad for, sa vi ikke bliver
splittet mellem stat, regioner og kommu-
ner. Jeg havde forventet, at de regionale
sygeplejersker ville stemme ja, men jeg
har varet bekymret over, hvad de kom-
munale sygeplejersker ville stemme,” siger
hun og fortsetter:

"Jeg er glad for, at der har varet sa
stor opbakning til at stemme og tage
stilling til aftalerne. Jeg synes, det er
enormt godt for vores fellesskab i DSR,
at vi er sammen om at stemme det her
resultat hjem”.

/cso/jst

uasSUISLIYY [IWF SNOJB 0104
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iger og dodsfald. Flere

mationskampagner er
re Prisen betaler
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Fejlen, der bliver
ved at ske

Nar fejl med methotrexat resulterer i dedsfald og
forgiftninger, skyldes det typisk, at det gives som en
daglig dosis frem for én gang om ugen. Selv erfarne
hjemmesygeplejersker som Helle* og Klaus** begar fejlen.

Tekst Maria Klit Eriksen
Foto Kasper Lgftgaard

it billede af mig selv har altid
vearet, at jeg er en dygtig
sygeplejerske. Og at jeg er
virkelig god til mit arbejde.
Dét billede har faet en alvorlig ridse.”

Sadan siger 63-drige Klaus*, som har
veret sygeplejerske siden 1990. Han
elsker sit arbejde i hjemmesygeplejen,
og han har aldrig for faet en anmaerkning,
dahanen formiddagiforaret 2022 tager
pa hjemmebesog hos en borger i Ruders-
dal Kommune, hvor han er udsendt som
vikar gennem bureauet Powercare.

Det er et godt besgg. God kemi og hyg-
gelig stemning i hjemmet. Men da Klaus
forlader boligen den dag ved han ikke,
at han har begaet en alvorlig medicinfejl.

Det viser sig senere, at Klaus har dose-
ret borgerens methotrexat dagligt i stedet
for ugentligt. Forst 11 dage senere bliver

Det er barskt, at
én fejl udligner
en hel sygepleje-
karriere.

Klaus
hjemmesygeplejerske

fejlen ved et tilfaelde opdaget af en parg-
rende, hvorefter borgeren indlaegges med
svaer methotrexatforgiftning.

Atypisk dosering gger fejlrisiko
Ovenstaende situation lyder maske
bekendt, for Klaus er blot énud af en lang

raekke sundhedspersoner, der utilsigtet
har begaet netop den type medicinfejl.
I flere artier har methotrexat dispen-
seret dagligt frem for ugentligt hvert ar
vaeret arsag til slemme forgiftninger og
dodsfald blandt iser eldre patienter
og borgere.

Methotrexat ma kun gives én gang om
ugen, og netop den atypiske dosering
pger risikoen for fejl. De mest almindelige
symptomer pa forgiftning med methot-
rexat er kvalme, opkastning, betaendelse
og sarimunden og betandelse i slimhin-
der som f.eks. halsbetzndelse og feber
pga. forandringer i blodet.

Men afhaengig af dosis kan der ga flere
dage, for de forste symptomer pa en
overdosering viser sig. Det er dét, der gor
en forgiftning med methotrexat saerligt
lumsk, forklarer overlaege pa Bispebjerg




SYGEPLEJERSKEN 3.2024

11

"Jeg har veeret sygeple-
jerske i sa mange ar og
har lavet tusindyvis af
dispenseringer gennem
tiden. Jeg er sa vant til at
héandtere risikopraepara-

ter, og alligevel skete det,”

siger Klaus*.

Hospitals intensivafdeling, Christian
Wamberg:

"Problemerne kommer forst, nar det
ofte er for sent at gore noget ved det.
Du kan godt behandle mod overdose-
ring med methotrexat, men hvis der gér
tilpas mange dage, s er lobet kort. Sa er

cellerne dgde, og sa er der altsa kun en
lang og pinefuld ded tilbage,” siger han.

Etinternationalt problem

Methotrexat er et sakaldt risikositua-
tionslegemiddel, der af Styrelsen for

Patientsikkerhed (STPS) er udpeget som

serligt risikabelt. Senest i 2018 blev en

rakke forgiftningssager taget op i medi-
erne og skabte fornyet fokus pa farerne

ved leegemidlet.

Bl.a. fejldoserede hjemmesygeplejer-
sken Helle** methotrexat ved et hjemme-
besog hos en kvindelig borger i efteraret
2017. | 2021 blev hun dgmt for uagtsomt
manddrab for derved at have forvoldt
kvindens ded.

Men ogsa udover Danmarks granser
har leegemidlet vaeret arsag til dpdsfald.
Bade svenske og norske medier har de
senere ar beskrevet lignende sager, og
feenomenet er kendt i hele verden. 12018
undersggte den Europaeiske Lagemid-
delkommission (EMA) derfor risikofak-
torer for fejldosering med methotrexat
pa tvars af EU-medlemslandene.

Undersggelsen viste, at risikoen for fejl
findes i alle trin af behandlingsforlgbet.
EMA udarbejdede en raekke anbefalin-
ger til forebyggelse af overdosering, bl.a.
at emballagen skulle pafgres en tydelig
advarsel om overdosering, at distributio-
nen skulle 2endres fra pilleglas til blister-
pakninger og at undervisningsmateriale
skulle udbredes til bade patienter og
sundhedspersonale.

STPS oplyser, at de i 2018 foretog en
kortleegning af haendelser, hvor metho-
trexat var blevet ordineret eller givet
dagligt i stedet for ugentligt og rappor-
teret som utilsigtede handelser i Dansk
Patientsikkerhedsdatabase. Kortlaegnin-
gen viste, at handelserne var sket pga.
udfordringer med kendskab til produktet,
forstyrrelser, manglende teknisk viden og
forholdsregler i medicinhandteringen.

P4 den baggrund blev der bl.a. udar-
bejdet kampagner og informationsma-
teriale til sundhedspersoner, og i 2018
vedtog Laegemiddelstyrelsen, at metho-
trexat-pakninger fremover skulle pafores
entydelig advarsel om, at laegemidlet kun

4



ma tages én gang omugen, fremhaevetien
rod boks pa bade ydre og indre pakning.

I 2021 indfarte Sundhedsstyrelsen
en advarsel i det Felles Medicinkort
(FMK), sa leger, der forspgte at oprette
en sikaldt ustruktureret fritekst-ordina-
tion eller et doseringsinterval pa mindre
end syv dage fik en pop up-advarsel pa
skaermen.

Flest fejlikommunerne

Alligevel sker fejlene stadig, og gennem
arene er de sket bade for borgere, der selv

administrerer deres medicin, pa syge-
husafdelinger og i almen praksis, hvor
laeger har ordineret medicinen forkert,
men de fleste fejl sker i hjemmepleje og
pa plejehjem.

Ifalge STPS er der i perioden januar
2017 til juni 2023 indberettet 717 utilsig-
tede handelser, der involverer metho-
trexat. Af dem kommer knap 67 pct. fra
kommunerne.

71utilsigtede haendelser har forarsaget
moderat skade, 29 er klassificeret som
alvorlige, der har resulteret i permanente

12 Tema wMethotrexat

skader, der kraever indleeggelse eller lege-
behandling eller skader, som kraever akut
og livreddende behandling. Syv utilsig-
tede heendelser har haft dodelig udgang.

Dagligistedet forugentlig

Mindst 21 af de utilsigtede haendelser, der
er klassificeret som alvorlige eller dgde-
lige, skyldtes forkert dosering.

I Thisted Kommune gik det f.eks. galt i
juni 2023. En sygeplejerske i kommunen
doserede ved en fejl en borgers metho-
trexat dagligt i stedet for ugentligt.




Klaus* star ved sit
ansvar for fejlen, men
forteeller, at det kan
veere lettere sagt

end gjort at seette sig
uforstyrret og dosere
medicin i private hjem.

Borgeren ndede at fa en daglig dosis
i ni dage, for fejlen blev opdaget af en
anden sygeplejerske. Borgeren havde
ikke synlige symptomer, men under ind-
lzeggelse pd hospitalet til afgiftning viste
blodpraverne sveer knoglemarvspavirk-
ning, og borgeren modtog livreddende
behandling.

Patienterstatningen har desuden udbe-
talt erstatning i en sag, der fandt sted i
slutningen af2022. Her fik en aeldre mand
dagligt 12,5 mg methotrexat i 10 dage
af hjemmesygeplejen i en unavngiven
kommune. Manden dgde som falge af
forgiftningen.

Uaendret problem

Kim Dalhoff er overleege ved Bispebjerg
Hospital og professor i klinisk toksiko-
logi. Han var i 2006 med til at etablere
Giftlinjen, og han oplyser, at Giftlinjen
fra2019-2023 har faet 403 henvendelser
om methotrexat. Tallet viser, at frekven-
sen af henvendelser har vaeret stort set
uforandret siden 2013.

Ifolge Kim Dalhoff er det typisk laeger,
der ringer om behandlingen af patienter
indlagt med kendt eller mulig overdosis.

"Vi ved ikke hvorfor, men det er altsa
stadig et problem. Vi skulle ellers helst
se,at der varen faldende tendens, gerne
mod nul, men der er desvaerre ikke de
store udsving i tallene,” siger han.

Nar det trods de mange tiltag stadig
gar galt, er arsagerne mange: Fejl i medi-

cinlister. It-systemer, der svigter. Forstyr-
rende elementer under doseringen.

Et gjebliks uopmarksomhed

For Klaus var det et gjebliks uopmaerk-
somhed, forklarer han.

"Jeg forfaldt til at snakke med borgeren,
mens jeg dispenserede. Det skulle jeg ikke
have gjort, sa simpelt er det. Men for mig
er det en lige sa vigtig del af sygeplejen
som alt andet. "Hvordan gar det? Hvad
med vandet i benene? Hvordan star det
til med tikkevaerket? Det er derfor, jeg
er hjemmesygeplejerske,” siger han og
fortseetter:

"Og jeg er virkelig god til det. Jeg kan
godtlide at vaere hos borgerne pa deres
premisser. At snakke med de gamle,
ordne et sar, dispensere medicin. Skabe
noget tillid, fa en god snak og et godt
grin. Alt det naere, ikke?”

Han slar flere gange fast, at det var
hans ansvar den formiddag. Det ansvar
forsgger han pa ingen made at lgbe fra:

"For jeg burde have varet klogere. Det
skal jeg bare vere. Det er jo blevet ind-
skaerpet, at man skal sztte sig uforstyrret,
nar man doserer og ikke koncentrere sig
om andet - seerligt ved risikoleegemidler.”

Han pointerer dog, at det kan veere let-
tere sagt end gjort i private hjem, hvor der
kan vare et utal af forstyrrende faktorer
og kald pa telefonen.

Den pargrende, der opdagede fejlen,
klagede til Styrelsen for Patientklager.
I juni 2023 udtalte Sundhedsvaesenets
Disciplinarnzavn kritik med skeerpelse,
og Klaus star derfor med navns navnelse
i den sakaldte gabestok, hvor navnets
afgorelser bliver gjort offentligt tilgeen-
geligeito ar.

Vikarvagter annulleret

Klaus var udsendt af vikarbureauet
Powercare, og de blev straks informe-
ret om den fejl, der var sket. Men kort
for jul i 2023, naesten halvandet ar efter
handelsen, blev hans vagter annulleret
uden forklaring.

Da han ringede for at opklare hvor-
for, lod svaret, at de var blevet opmaerk-
somme pa Disciplinaernavnets udtalelse
og af principielle arsager ikke leengere
kunne bruge ham.

"Det er forfaerdeligt for den stakkels
borger, og jeg forstar godt, at den parg-
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rende klagede. Jeg er frygtelig ked af, at
det skete. Men jeg synes ogsa, at det er
barskt, at én fejl pa den made udligner
en hel sygeplejekarriere uden anmark-
ninger,” siger han og fortsatter:

"For det er jo noget, som risikerer at ske
i et sundhedsvasen, hvor der er mange
krav og meget fa ressourcer. Nar man
far sidan en kgreliste stukket i handen,
sa er det ofte et spgrgsmal om at saette
den ene fod foran den anden og komme
afsted. Det er jo ikke sidan, at der er sat
ekstra tid af til de borgere, der far et risi-
kosituationsleegemiddel.”

Siden fejlen har Klaus forsggt at leegge
sagen fra sig og undga at blive konfronte-
ret med den. Forsggt at fortaelle sig selv,
at alle mennesker begar fejl.

Der gik naesten to maneder, fra Sygeple-
jersken rakte ud til Klaus, for han svarede.
Han harikke s@gt radgivning hos Dansk
Sygeplejerad, og han har hverken fortalt
familie eller venner om sagen. Hans kzere-
ste blev forst indviet, da opringningen
om Disciplinaernavnets afggrelse kom
i sommeren 2023.

”Sa pa bagkant kanjegjo godt se, at jeg
ikke har haft det godt med det her. Jeg
har veret ramt.” @

*Klaus stdr kun frem med fornavn. Hans fulde
identitet er redaktionen bekendt.

**Helle er et opdigtet navn. Hendes fulde
identitet er redaktionen bekendt.

Om methotrexat:

» Methotrexat er en type cel-
legift, der bruges enten i hgje
doser til behandling for kraeft
eller som lavdosisbehandling
for bl.a. gigt- og hudsyg-
domme, som iseer mange
aldre borgere lider af.

» Knap 27.400 mennesker
indlgste mindst én recept pa
methotrexat-tabletter i 2022,
og af dem var knap 50 pct.
65 ar eller ldre.
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|.okale lgsninger

og rode

klistermaerker

Nar der sker fejl med methotrexat i kommunerne,
beder Styrelsen for Patientsikkerhed dem udvikle
lokale Igsninger. Problemet er dog, at kommu-
nerne ikke far kendskab til lignende fejl i andre
kommuner og derfor ikke leerer af dem.

Tekst Maria Klit Eriksen
Foto Kasper Logftgaard

ejl med methotrexat er sket i

mange forskellige kommuner,

og nar det sker, har de ansvaret

for at udvikle lgsninger tilpasset
kommunens lokale forhold. Men de far
ikke kendskab til, hvor ofte eller hvorfor
fejlene sker i andre kommuner. Derfor
griber hver kommune Igsningerne pa den
samme type fejl forskelligt an.

F.eks. besluttede maniRudersdal Kom-
mune som konsekvens af Klaus™ fejl, at
vikarer ikke leengere ma dosere medicin,
og sa har de indfgrt medicinkgrekort. 1
Thisted Kommune har de designet og
printet rode advarsels-klistermaerker,
som de selv klistrer pa alle methotrexat-
pakninger.

De indforte klistermaerkerne, fordi en
sygeplejerske i juni 2023 kom til at dosere
methotrexat dagligt i stedet for ugentligt.
Borgeren skulle have haft 3§ mg pa enuge,

Det blev hurtigt
en bekymring for
os alle sammen, at
det her kan ske.

Betina Femhgj
teamleder i Thisted Kommunes
hjemmesygepleje

men ndede at fa 45 mg pa 9 dage, for fej-
len blev opdaget af en anden sygeple-
jerske. Borgeren blev indlagt med sveer
forgiftning.

"Sygeplejersken havde det sadan, at

"hvis det her kan ske for mig, sa kan det ske

for alle”. Hun var erfaren og meget kom-

petent, sa det blev hurtigt en bekymring
for os alle sammen, at det her kan ske,”
fortaeller Betina Femhgj, der er teamleder
i Thisted Kommunes hjemmesygepleje.

Lesning for egenregning
Medarbejdere i Aarhus Kommune har selv
mattet anmode om - og betale for - en
endring til kommunens dokumentati-
onssystem, CURA, sa det nu er muligt at
tilfoje rode advarsels-ikoner pa bestemte
laegemidler i systemets medicinmodul.

"Det kom sig af, at vi over en arrakke
havde oplevet flere utilsigtede haendel-
ser med methotrexat. Og nogle ganske
alvorlige,” fortaeller Lone Hormann, der
er teamkoordinator i Supporten i Sund-
hed & Omsorg i Aarhus Kommune og
var med til at udforme a&ndringsforsla-
get til CURA.

De utilsigtede haendelser var bade fejl-
doseringer og nerved-handelser med
methotrexat i perioden 2020-2022 og
skete bl.a., nir sygeplejersker skulle over-
fore ordinationer fra FMK til den lokale
ordinationsoversigt i CURA. Nar syge-
plejerskerne skulle tilfgje ekstra infor-
mationer, blev ordinationerne i nogle
tilfelde ved en fejl zendret fra en ugentlig
ordination til en daglig.

Onsker teknisk bremse

Den slags fejl er ogsa velkendt i Thisted
Kommune, fortaller Betina Femhgj og
Rebekka Jgrgensen, der er kommunens
praksisnare udviklingskonsulent.

”"Retningslinjen siger, at man selv har
ansvaret for at tjekke, at ordinationerne
stemmer overens, for man trykker ‘god-
kend’. Men vi kunne godt gnske os, at der
fandtes en funktion, sa det slet ikke var
teknisk muligt at gd videre i systemet, hvis
der er uoverensstemmelser. En slags tek-
nisk bremse,” siger Rebekka Jgrgensen.

Lidt ligesom nar man pa de fleste hjem-

mesider skal indtaste sin e-mail to gange.
Hvis de ikke stemmer overens, far man
ikke lov at ga videre. Men den funktion
findes ikke i dokumentationssystemerne
idag.

Bgrinitieres oppefra

At det nu er muligt at tilfgje advarselsi-
koner til udvalgte praeparater i den nye
version af CURA, hjalper dog kun de 36

4
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Sammen med en af kom-
munens sygeplejersker
udviklede Rebekka Jor-
gensen (th.) lasningen
med de rede methotre-
xat-klistermaerker. " Vi
havde brug for selv at
synliggere risikoen, nar
det ikke blev gjort af
dokumentationssyste-
met,” fortaeller Betina
Femhgj (tv.).
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De rgde klistermaerker, som
ansatte i Thisted Kom-

mune printer og satter pa
methotrexat-pakningerne
for at imgdega medicinfejl.
En anden lokal Igsning er fra
Aarhus Kommune, hvor de
har anmodet om og betalt for
en a&ndring i dokumentati-
onssystemet CURA.

kommuner, der bruger systemet. Funk-
tionen findes ikke i dokumentationssy-
stemet Nexus, som bruges i 61 kommuner.
Det oplyser presseafdelingeni KMD, der
star bag Nexus.

Lone Hgrmann er glad for, at funk-
tionen i CURA nu er en realitet. Til gen-
gald er hun argerlig over, at idéen skulle
komme fra Aarhus Kommune selv.

"Optimalt set burde sidan en funktion
vare indbygget i systemerne fra star-
ten, eller som minimum vaere initieret
af enten udbyderne eller en myndighed
laengere oppe.”

Lone Hgrmann ved godt, at der er gjort
mange tiltag for at ggre opmaerksom pa
farerne ved methotrexat, men hun mener
ogsa, at en del af dem maske nok virker
forebyggende pa papiret, men ikke har
den gnskede effekt i praksis. Hun henvi-
ser til bl.a. undervisningsmateriale, elek-
troniske OBS-meddelelser eller postkort
udleveret pa apotekerne:

"Jeg er selv sygeplejerske, og jeg er slet
ikke i tvivl om, at man tager godt imod
de her ting. Men min erfaring er bare, at
man kigger pa sadan et stykke papir, og
sa ryger det i tasken for senere at ryge i
skraldespanden. Det fortaber sig ganske
enkeltien travl hverdag.”

Generelt oplever Lone Hgrmann det
somutrygt, at kommunerne star med hele
ansvaret for et problem, der er voldsomt
komplekst og risikabelt.

"Det er jo let at bede os om at finde
lokale Igsninger, men hvad er det helt
precist? Er det pa kommuneniveau, eller
ma man selv finde Igsninger i de enkelte
plejeenheder? Hvordan styrer vi det,

og hvad er det egentligt, der forventes,
nar Styrelsen for Patientsikkerhed siger
lokale retningslinjer og arbejdsgange?”
spgrger hun.

Nationaltblik palgsning

Overlege pa Reumatologisk Afdeling,
Regionshospital Nordjylland, Claus Ras-
mussen, har siden 1996 interesseret sig for
fejl med methotrexat. Han har flere gange
udtalt sig i medierne og henvendt sig til
Styrelsen for Patientsikkerhed (STPS) med
sin bekymring. Ifglge ham er der sarligt ét
problem med den lokale Igsningsmodel.

"Der er 98 forskellige danske kommuner
og mange flere plejeenheder. Hver gang
dererensag, sa finder de pa et eller andet
lokalt tiltag, som jo kun virker indtil der
kommer en vikar eller nyansat, som ikke
kender til praecis dén praksis. Og falles
for de fleste kommuner er en enormt stor

personaleudskiftning,” pointerer han.

Derudover kender de enkelte kommu-
ner ikke til de fejl, der sker i andre kom-
muner. Ingen af de kommuner, Sygeplejer-
sken har talt med, har veret bekendt med
forgiftningssager uden for deres kom-
munegranse. De kan altsa ikke handle
pa tvaers af erfaringer.

"Man foler sig sa skyldig. Det gor den
som begar fejlen, men det ggr man san-
delig ogsa som leder. Hvorfor er det lige
mig, mit distrikt og min kommune, der
ikke kan finde ud af det her?” siger Hanne
Brandorf, der er distriktsleder i Ruders-
dal Kommune, hvor Klaus* begik sin fejl
som vikar. Hun fortsaetter:

"Fordi Klaus var vikar, valgte vibl.a. som
lokal Igsning, at vikarer ikke ma dosere
medicin laengere. Men nir man pludse-
lig ved, at det samme sker i flere andre
kommuner, sd tenker jeg, at vi da skal



have Ipftet det her op i et hgjere luftlag.
Hvordan kan man se pa lgsninger med
et mere nationalt blik?”

Ansvaret skubbes til kommuner

I starten af 2019 gennemforte overlaege
Claus Rasmussen sammen med en raekke
aktgrer i Region Nordjylland en stor end
to end-test af methotrexat-ordinationer
pa tvaers af sektorernes forskellige tek-
niske lgsninger.

Testen skulle identificere konkrete
udfordringer, der kunne fore til fejldo-
seringer og opsamle forslag til andrin-
ger i systemet eller forebyggende tiltag.
Resultaterne sendte Claus Rasmussen
direkte til STPS, men han fik aldrig svar.

Testgruppen foreslog bl.a., at man ind-
forte en markering af risikolaegemidler i

Ministeriet:
Enledelsesopgave
for kommunerne

Sygeplejersken har bl.a. spurgt
Sundheds- og Indenrigsmini-
steriet, om det kan veere rigtigt,
at der ikke kan ggres mere ved
de methotrexat-fejl, der koster
bade patienter og sundheds-
personale dyrt. Ministeriet

har ikke svaret pa de konkrete
spgrgsmal, men oplyserien
mail:

"Der bar ikke ske dgdsfald og
forgiftninger med methotrexat,
og det er vigtigt, at der er fokus
pa at forebygge medicinfejl
ude i hjemmeplejen og pa det
enkelte plejehjem. Styrelsen
for Patientsikkerhed farer tilsyn
med omradet og udarbejder
lebende leringsmateriale, men
det er grundlaeggende en lokal
ledelsesopgave i kommunerne
at sikre, at medicin gives pa

en patientsikker made, og at
medarbejderne er rustet til at
varetage opgaven.”

kommunernes dokumentationssystemer

—altsa denlgsning, som Aarhus Kommune
selv har mittet foresla og betale for mere
end fire ar senere.

"Myndighederne har haft artier til at
rykke pa det her omrade, og der er stadig
ikke sket noget. I stedet skubbes ansva-
ret tilbage pa kommunerne og de enkelte
medarbejdere, selvom det efterhanden
ma sta klart for enhver, at med de vilkar,
som hjemmeplejerne kgrer under, si er
detikke muligt,” siger Claus Rasmussen.

Styrelsen kan foresla @ndringer

Enhedschef i Tilsyn og Radgivning Vest
under STPS, Charlotte Hjort, forklarer, at
styrelsenikke ma vaere normgivende. Kom-
munerne har selvstyre, og styrelsen kan der-
for ikke blande sig i, hvordan kommunerne
anvender deres dokumentationssystemetr.

"Det er virkelig ikke fordi, vi er ligeglade.
Men vi kan simpelthen ikke ga ind og sige
til kommunerne, at de skal bruge f.eks.
CURA pa en bestemt made eller tilkpbe
et bestemt modul,” siger hun.

Men styrelsen ma gerne komme med
forslag til @ndringer eller gore opmaerk-
som pa problemer, oplyser Charlotte
Hjort. Hun forklarer, at styrelsen enkelte
gange har vaeret i dialog med systemleve-
randgrerne, nir der har vaeret problemer
af betydning for patientsikkerheden. Men
styrelsen har ikke deltaget i droftelser
med [T-leverandgrer om, at dokumen-
tationssystemerne kan vare med til at
skaerpe opmarksomheden pa risikosi-
tuationslaegemidler.

"Men jeg teenker, at der er nogle som er
taettere pa det her end os. Kommunernes
Landsforening har f.eks. et stort sam-
arbejde med de her udbydere. Og helt
generelt er det sidan, at kommunerne
har ansvaret for det her. De har faet stillet
materiale til radighed og har kendskab
til problemstillingen.”

Styrelse: "Viharikke lgsningen”
Medicineringsfejl er fortsat den hyp-
pigst rapporterede form for utilsigtede
handelse. | 2022 udgjorde medicine-
ringsfejl godt 70 pct. af alle utilsigtede
handelser i kommunerne, viser tal fra
Dansk Patientsikkerhedsdatabases ars-
beretning 2022.

SYGEPLEJERSKEN 3.2024

17

Men nar det kommer til medicinfejl,
der involverer methotrexat, har STPS
for nuvaerende udtgmt alle muligheder.

"Jeg synes, det er vanskeligt at finde
ud af, hvad det er for yderligere mate-
riale, der skal til. Det handler jo om,
at vi ligesom ikke kan gore sa meget
mere. Jeg kan godt forstd, at man kan
synes, det er underligt. Men vi har ikke
lgsningen. Hvis vi havde den, sa ville vi
prove at forfalge det, det er klart,” siger
Charlotte Hjort.

"Vi er helt enige i, at ét dgdsfald pga.
methotrexat er ét for mange. Hvis man
virkelig skulle sette hardt mod hardt,
skulle man sige, at behandling med met-
hotrexat kun ma forega pa sygehusene.
Sa kunne man maske forhindre problem-
stillingen i kommunerne. Men hvad sa
med blodfortyndende medicin og insu-
lin, hvor fejlhdndtering ogsa kan give
dedsfald? Vi har ikke en entydig l@sning
pa problematikken, men ma opfordre
alle involverede med ansvar for medi-
cinhdndteringen til at have fokus pa pro-
blemstillingen.”

Systemrisiko

Claus Rasmussen kalder fejl med over-
dosering af methotrexat en system-
risiko, der kan og skal Igses pa tvers
af stat, regioner og kommuner - ikke
af de enkelte medarbejdere eller ple-
jeenheder:

"Nogen ma forholde sig til de dybere-
liggende arsager, for fejlene fortsaetter
jo.Og hver gang er der en sygeplejerske
eller SOSU-assistent, der bliver indkla-
get, hentet af den bla bil og i vaerste
fald tiltalt for uagtsomt manddrab eller
hangt ud offentligt. Det er simpelthen
sa tragisk for alle dem, det gar udover - i
sardeleshed for de patienter, der fort-
sat bliver forgiftet eller dor,” siger han
og fortsatter:

"Styrelsen for Patientsikkerhed burde
for lzengst have orienteret deres ministe-
rium, hvis de ikke mente, de kunne lgse
opgaven. Det handler jo om patienternes
sikkerhed, sa hvis ikke de gar ind i det,
hvem gor sa?” e

*Klaus stdr kun frem med fornavn. Hans fulde
identitet er redaktionen bekendt.
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“Indsatserne
virker jo ikke”

)

Helle blev i 2021 demt for uagtsomt manddrab pga. en fejldosering
af methotrexat. Siden da har Styrelsen for Patientsikkerhed iveerksat en
raekke kampagner og tiltag, men fejlene bliver ved med at ske.

Tekst MariaKlit Eriksen
Foto Kasper Leftgaard

et er forfaerdeligt, at det bare

far lov at fortsaette. Jeg har

sd ondt af dem, der er kom-

met efter mig. Der er bare ikke
andre, der skal udszttes for det her,” siger
Helle*.

I 2021 blev hun dgmt for uagtsomt
manddrab. Hun var sigtet for at have
forvoldt en 89-arig kvindes ded, fordi
hun ved en fejl kom til at dosere methot-
rexat dagligt i stedet for ugentligt, da hun
som hjemmesygeplejerske var pd besog
i kvindens hjem i efteraret 2017.

Fejlen skyldtes bl.a., at hendes kollega
havde lavet fejl i medicinskemaet. Men
selv om der var flere personer involveret
i fejlen, stod Helle alene med ansvaret
og blev sigtet og demt som den eneste.

Hun har tidligere fortalt sin historie
til fagbladet Sygeplejersken, og ligesom
Klaus** havde hun en lang og pletfri kar-
riere som hjemmesygeplejerske bag sig
for fejlen.

Tilsynviser fortsat problemer

Sidelpbende med Helles sag fik medierne
kendskab til en raekke lignende sager. Det

betad, at methotrexatforgiftninger fik
stor medieomtale i tiden omkring 2018.
Flere patientforeninger og eksperter
rabte op og selv den davarende sund-
hedsminister, Ellen Trane Ngrby (V), blev
involveret.

STPS gennemfgrte ad to omgange
en rekke serlige methotrexat-tilsyn pa
bl.a. plejehjem i hhv. 2019 0g i2020-2021.
Tilsynene viste bl.a., at en del perso-
nale, der administrerede methotrexat og
efterfglgende observerede patienterne,
ikke vidste, hvilke tegn pa overdose-
ring de skulle vare opmarksomme pa.
Ved 26 pct. af tilsynene var der mang-
ler i behandlingsstedernes instruks for
handtering af methotrexat, og det stod
veerre til i 2020-2021 end ved tilsynene
i2019.

I 2019 fandt STPS stgrre problemer
af betydning for patientsikkerhedeni 3
pct. af plejeenhederne. 1 2020-2021 gjaldt
det 13 pct.

Konklusionen pa erfaringsopsamlin-
genvari2022, at der fortsat er behov for
fokus pa arbejdsgange for handtering
af methotrexat, helt fra ordination og

administration til opfelgning og efter-
folgende observationer.

Detabenlyse svar

Siden da har STPS i september 2023
udsendt en pamindelse om faren ved over-
dosering med methotrexat i en sakaldt

’Klog pa UTH’, der er et nyhedsbrev med

casesinspireret af utilsigtede haendelser.

Men der er ikke umiddelbart nye ind-
satser pa vej, og ingen kan svare pa, om
de tidligere skrivelser og informations-
materialet har virket, for det er aldrig
blevet undersagt.

"Vi prover at fa viden ud pa alle mulige
mader, men det er jo sveert at male pa, om
det har haft en effekt,” siger Camilla Rgn-
nov Molin, der er sektionsleder i Leering
og Kommunikation i STPS og fortsztter:

Vi ved ikke, om antallet af fejl havde
vaeret hgjere, hvis vi ikke havde gjort noget.
Vi kan jo ikke méle pa, om der er nogle,
som har endret praksis pa grund af vores
materiale. Det kan vi kun gisne om.”

Det er overleege i reumatologi ved Regi-
onshospital Nordjylland, Claus Rasmus-
sen, dog uenig i.
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Helle* fik efter sin fejl
hjeelp af Dansk Syge-
plejerad, der stillede
med en advokat med
kendskab til den type
sager og en radgiver,
der var guidede hende
gennem hele forlgbet.

"Det helt abenlyse svar pa, om indsatserne har
virket, er jo, hvor mange der stadig bliver forgiftet
og dar,” siger han.

Menidag findes der ingen samlet opggrelse over,
hvor mange forgiftninger og dedsfald methotrexat
er arsag til. Det registreres ikke specifikt i Dads-
arsagsregistret, og mens nogle sager indberettes
som UTH’er, lander andre i patientklagesystemet

Det er sa
sindssygt
skamfuldt og
ensomt.

Helle*
hjemmesygeplejerske

eller hos Patienterstatningen. Derfor
har Claus Rasmussen flere gange gjort
STPS opmarksom pa, at omfanget pa
landsplan bgr kortlegges:

”"Nar medierne med ars mellemrum tager
methotrexat-problematikken op, gen-
tager Styrelsen for Patientsikkerhed de
samme advarsler og indsatset, vi har set
gennem alle drene. Men de virker jo ikke,
og det ville man vide, hvis man havde
undersogt, om de havde gjort nogen
maélbar forskel. De laerer ikke af deres fejl.”

Ingen har set pa data

Der er faktisk nogen, der tidligere har
opfordret til netop det. Overlaege Kim
Dalhoff, der var med til at etablere Gift-
linjen, var i 2014 medforfatter pa en viden-
skabelig artikel om medicinfejl med met-
hotrexat i perioden 1999-2011.

Her forsggte forskergruppen at fa et
overblik over antallet og typer af medi-
cinfejl med methotrexat. De samlede data
ind fra fire forskellige databaser: Dansk
Patientsikkerhedsdatabase, Giftlinjen,
Styrelsen for Patientklager og Patien-
terstatningen.

Resultaterne viste, at de fleste fejl, der
forte til alvorlig skade eller dod, var over-
dosering, nar leegemidlet ved en fejl blev
givet dagligt i stedet for ugentligt.

Pa baggrund af forskergruppens data
udsendte Sundhedsstyrelsen i 2012 en
advarsel om risikoen ved methotrexat.
Forskergruppen opfordrede i deres
senere artikel til, at studiet blev genta-
get pa et senere tidspunkt med nyere
data for at vurdere, om advarslen havde
haft nogen effekt.
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"Men der er, sa vidt jeg ved, ingen, der
har set pa de samlede data fra de forskel-
lige databaser siden vores studie,” siger
Kim Dalhoff.

Altid en prioritering

Enhedschef for Tilsyn og Radgivning
Vest under STPS, Charlotte Hjorth, oply-
ser, at styrelsen i 2018-2019 forsggte at
undersgge, hvor mange der dgde af met-
hotrexatforgiftning. Styrelsen trak data
fra dodsarsagsregistret og fandt syv
dedsfaldien periode pa 20 maneder, der
med sikkerhed skyldtes forgiftning med
methotrexat. Der er ikke siden lavet en
lignende underspgelse.

"Vi vurderer i perioder, om vi skal tage
noget bestemt op. Det kan sagtens vare,
at vi igen kommer til at fokusere pa met-
hotrexat, men det er altid en prioritering,
fordi der er mange patientsikkerhedsmas-
sige problemer i systemet. Vi har tidligere
lavet informationsmateriale og gaet tilsyn
pa methotrexat og risikosituationslage-
midler generelt, og der laver vijo erfarings-
opsamlinger for hver tilsynsrakke,” siger
Charlotte Hjort og fortsatter:

"Men det kraever, at det bliver lst, og
at man implementerer det ude i kom-
munerne. Det er dem, der har ansvaret
for det her og skal sgrge for, at de rette
kompetencer er til stede.”

PTSD, skam og ensomhed

Helle, som blev dgmt for uagtsomt mand-
drab, undgik feengselsstraf, men blevidgmt
en bgde som kulmination pa det juridiske
efterspil, der kom til at vare naesten fire ar.
Dommen stod pa hendes straffeattestito
ar og blev derefter slettet i efteraret 2023.

”Sa det tog seks ar, men nu er jeg fri af
sagen. Og sd alligevel ikke, for de psykiske
eftervirkninger kommer man sig aldrig
over,” siger hun.

Undervejs i sagsforlgbet fik Helle kon-
stateret PTSD. Efter fejlen blev hun angst
for sygeplejen. Hun stolede ikke lzengere
pa sin egen eller sine kollegers domme-
kraft, var i konstant alarmberedskab og
frasagde sig al patientkontakt.

De fa steder, hun efterfolgende sogte
arbejde, ville ikke have hende ansat pga.
dommen. Hun arbejdede en overgang i
en hjemmesygeplejes callcenter, men i

"Med tanke p4, hvad
de her fejl koster
bade patienter

og personale, s&
synes jeg, at ledelser,
myndigheder og lee-
gemiddelindustrien
skylder at tage et
starre ansvar,” siger
Helle*, som i 2021
blev dgmt for uagt-
somt manddrab efter
en doseringsfejl.

daghar hunforladt faget helt og er ved at
spge fartidspension. Hun kender alt til at
pege pilen indad og tage skylden pa sig,
og onsker derfor stadig at vaere anonym.

"Man er sa enormt bange for at stille sig
frem og blive peget fingre ad. Og med
rette. For du star med ansvaret alene, nar
faelden klapper. Du begik en fejl. Du er
skyldi, at nogen dgde eller kom til skade.
Dufaren dom. Det er sa sindssygt skam-
fuldt og ensomt,” siger hun.

Derfor gor det Helle enormt ondt at
hgre, at fejlene fortsat sker, og at der ikke
gores mere for at bremse dem.

"Jeg kan ikke forsta, at det bare far lov
til at fortsaette. Med tanke pa hvad de her
fejl koster bade patienter og personale, sa
synes jeg, at bade ledelser, myndigheder
og laegemiddelindustrien skylder at tage
et stgrre ansvar for, at det her omrade
bliver taget alvorligt og undersggt til
bunds,” siger hun. @

*Helle er et opdigtet navn. Hendes fulde iden-
titet er redaktionen bekendt.

**Klaus stdr kun frem med fornavn. Hans
fulde identitet er redaktionen bekendt.
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Dansk
Sygeplejerad:

Bor vare et
vink med en
vognstang

Der bgr sattes ind pa alle fronter
for at nedbringe fejl med methot-
rexat, og Styrelsen for Patient-
sikkerhed bgr ga forrest og
samle de ngdvendige parter, mener
Dansk Sygeplejerad.

Tekst Maria Klit Eriksen
Foto Kasper Lgftgaard

"Det er problematisk, at der stadig
sker fejl med methotrexat til trods for
de lzringsindsatser, der er sat i vark.
Det bor vaere et vink med en vognstang
for bade leegemiddelindustri, regionale ; - =
og kommunale ledelser, apoteker og alle Rl '-"'"'"; .
andre parter, at det her bliver ved med ” i : '
at ske.” ik e / ‘ Y

Sadan lyder det fra Harun Demirtas, -\ L, L . - { ;
nastforperson i Dansk Sygeplejerad, 421k T R | ' &
efter han er blevet forelagt Sygeplejerskens
artikler om artiers uendrede antal fejl
med laegemidlet methotrexat, som ram-
mer bade borgere og de sygeplejersker, | plejerskerne skal ogsa vide, at indberetningerne bliver leestog | &

der utilsigtet begar dem. omesat til leering, siger han. Fejl med methotrexat
Harun Demirtas mener derfor, at der | "Og det er Styrelsen for Patientsikkerheds ansvar. Der ma | eretproblem, der skal
bgr sattes ind pa alle fronter for at ned- | aldrig gives op pa et omrade. Det er et problem, der skal lgftes :Z‘:‘se:’g;'::f g‘;gé’;j“:
bringe antallet af fejl. pa nationalt plan,” siger han og tilfojer: jerads nastforperson,
”Styrelsen for Patientsikkerhed bgr tage teten og samle de | HarunDemirtas.
Styrelse bgr tage teten ngdvendige parter.”
Han peger pa, at det er helt afggrende, Naestpersonen retter ogsa lyset mod den kendte viden, at

at der kontinuerligt sker leering af de | et presset arbejdsmiljg gger risikoen for fejl, og at man ikke
utilsigtede handelser, og at sygeplejer- | kan se bort fra, at mangel pa bade sygeplejersker og SOSU-
sker fortsat indberetter dem. Men syge- | uddannede er en medvirkende arsag. ®
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Dodsfald
garunder
radaren

Symptomerne pa forgiftning med
methotrexat kan forveksles med
anden sygdom, sa der er sandsyn-
ligvis et stort mgrketal, som aldrig er
afdaekket, mener flere laeger.

Tekst MariaKlit Eriksen
Foto Kasper Logftgaard

i kender slet ikke omfanget af

dodsfald pga. methotrexat, for

mange bliver aldrig opdaget.

Det mener overlage i reumato-
logi ved Regionshospital Nordjylland,
Claus Rasmussen.

Han fortaeller, at kendte overdoserin-
ger med methotrexat typisk opdages af
enkollega eller en arvagen pargrende.

"Meni de tilfzelde hvor det ikke opdages,
sa ligner symptomerne til forveksling sa
meget andet, som &ldre, svage borgere
kan fejle. Methotrexat nedsztter immun-
forsvaret, sa de far f.eks. feber og lunge-
betandelse og dor af det. Det er ikke et
unormalt sygdomsforlgb i aldreplejen,
og der bliver sjaeldent taget blodpraver
ved sddan et dgdsfald,” siger han.

Mggpraeparat

Claus Rasmussen sendte i oktober 2023
en bekymringshenvendelse til STPS.
Her kritiserede han styrelsens ledelse
for manglende omhu og samvittigheds-
fuldhed ved bl.a. ikke at have undersggt
antallet af dgdsfald og forgiftninger pa
landsplan eller forsggt at kaste lys over
et eventuelt morketal.

"Jeg er klar over, at det er en kompleks
opgave, men de har som den eneste
instans indsigt i UTH’erne pa tveers af
hele landet. De kan ogsa rekvirere data
fra Giftlinjen og dedsarsagsregistret.

Det er kun dem, der kan handle pa den
samlede viden eller bringe den videre til
andre instanser,” siger han.

Ogsa overlaege pa Bispebjerg Hospitals
intensivafdeling, Christian Wamberg, har
henvendst sig til Styrelsen for Patientsik-
kerhed (STPS) med sin bekymring om
methotrexat. Han tog imod den aldre
kvinde, som hjemmesygeplejerske Helle
fejldoserede, og det var ikke forste gang,
han stgdte pa den type forgiftning.

"Det er et mggpraparat, og jeg synes,
man burde overveje, om man overhovedet
skal ordinere det til sd mange mennesker.
Der er helt sikkert dgdsfald bade i pri-
vate hjem og pa plejehjem, der gar under

Overlaege Claus
Rasmussen vurderer, at
mgrketallet f.eks. kunne
afdaekkes ved at se pa
dgdsfald blandt borgere,
som fik methotrexat og

i aret op til dgdsfaldet
var overgaet til medi-
cinering i hjemmepleje
eller pa plejehjem. Ud fra
journaler og dgdsattester
vil man kunne konstatere,
om der var tale om en
mulig forgiftning.

radaren. Hvor det aldrig bliver opdaget,
at det er en methotrexatforgiftning, der
er tale om,” siger han.

Hilser forskning velkommen

I februar 2024 svarede enhedschefi STPS
Charlotte Hjorth pa Claus Rasmussens
bekymringshenvendelse, at hun bl.a. er
“enig i, at en undersogelse af mgrketallet
vil kunne bidrage til at skabe et indtryk
af omfanget.”

Hun skriver videre, at styrelsen ikke selv
har undersggt det, fordi den ikke er en
forskningsinstitution, men at styrelsen
vil hilse en egentlig forskningsindsats
velkommen. @
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Specialuddannelsen til sundhedsplejerske
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og Kebenhavns Professionshgjskole.

Lses mere om uddannelsen og find anseg-
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Den palliative indsats
- En tvaerfaglig efteruddannelse i
Region Midtjylland 2024

Uddannelsen henvender sig til sundhedsprofessio-
nelle i sundhedsvaesenets primaere og sekundaere
sektor, som har en mellemlang videregdende uddan-
nelse, f.eks. sygeplejersker, kliniske dizetister, ergo-
og fysioterapeuter og socialradgivere.

Uddannelsen begynder 18.09.2024
og afsluttes 11.12.2024.

Tilmeldingsfrist 28.08.2024.

Yderligere information og tilmelding til forlgbet, se
https://rm.plan2learn.dk

Uddannelsen udbydes af Koncern HR,
Center for Kompetenceudvikling, Region Midtjylland,
Olof Palmes Allé 26, 8200 Aarhus N.

Kontakt:
Sygeplejerske Brita Jgrgensen - tif. 78454990
e-mail: brijoe@rm.dk
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1962

Forsigtighed
ved medicin-
givning

Tekst og foto

Dansk Sygeplejehistorisk
Museum

Pahold B-60, Ribe Amts
Sygeplejeskole i Esbjerg,
blev2.-ars eleverne her i
1962 undervist i kunsten at
hjelpe den sengeliggende
patient med at indtage
medicin. Pa den tid var

man ogsa opmarksom pa
de alvorlige haendelser, der
kunne ske, hvis sygeple-
jersken ikke havde et ngje
kendskab til legemidlernes
sammensatning og virk-
ning, eller havde misforstaet
lzegens ordination. Bl.a. blev
det i teoribogen om laege-
middellzre indskaerpet, at
der skulle udvises forsig-
tighed ved insulingivning,
da "20 streger insulin” nemt
kunne forveksles med "20 ml
insulin”. ®
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Nutidens plejehjem
holder ogsa fest

Kommentar til artiklen 'Plads til kat og portvin’

Sygeplejersken nr. 2/2024

Det fremgar af artiklen ’ Plads til kat
og portvin’, at Aase Ngrholm mener, der
skal vaere mere omsorg, livsglaede og fest
og farverialdreplejen. Et eksempel er en
fortelling om en lordag aften pa et pleje-
hjemi8oerne, hvor der blev skabt en fest.

Og det forlyder mellem linjerne, at livs-
glede, fest og farver ikke laengere eksi-
sterer i &ldreplejen. Men det er direkte
forkert! Jeg skal ikke kunne vide, om man
pa Aase Norholms tidligere arbejdsplads
ikke prioriterer dette, men det ggr man
altsa rigtig mange andre steder i a&ldre-
plejen.

P4 det plejehjem, hvor jeg er forstan-
der, oplever beboerne masser af omsorg,
livsglaede og fest og farver. Beboerne
har deres egen have eller altan, hvor der

plantes krukker med blomster, og i sol-
skinnet nydes et udeliv og en fallessang i
haven. Vi holder fest og drikker simaend
bade portvin, drinks, ¢l og vin, nar vi har
lyst til det — bade kl. fem om eftermid-
dagen - men ogsa pa alle mulige andre
tidspunkter.

Helt bevidst er vi et plejeHJEM og ikke
et center. Og hvilken gkonomi den enkelte
beboer har, blander vi os slet ikke i. For
vi har plads til alle, som behandles fuld-
steendig ens ift. de individuelle behov, og
vores maltidsfallesskaber med hygge
og sang samt vores daglige aktiviteter
ertilbud til alle og en del af det, at bo pa
plejehjemmet.

Nar Aase Ngrholm fortzller i artiklen,
at hun selv ngdigt vil pd plejehjem, bli-

ver jeg ked af det. For i min optik hand-
ler det om en generalisering af laveste
fellesnavner for plejehjem. Og som
sygeplejerske mener jeg, at vi skal lade
veere med at generalisere om forhold,
der ikke er undersggt. Det kan godt
vere, at der findes plejehjem, der ikke
lever op til Aase Ngrholms forventning
ogideologifra 8o’erne. Men Aase Nor-
holm skal vaere velkommen til at besoge
vores plejehjem og sporge beboerne om
deres oplevelse af omsorg, livsgleede og
fest og farver.

For den ér til stede pa plejehjem — ogsa
i2024.

Af Charlotte Palm Mgrch, forstander,
Kijellerup Friplejehjem
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Det giver ikke P\ ¥ <
mening at spare \
os vaek

Sygeplejersker pa kraeftafdeling i
Aarhus bliver fyret og bedt om o | af
at ga pa deltid. Det er dobbelt A 4

moralsk og kan true patientsik-
kerheden, mener Rikke Nors.

Tekst Laura Elisabeth Lind
Foto Mikkel Berg Pedersen

“Regeringenbeder osomatarbejde
pafuldtid og vende tilbage til faget. Men
samtidig er vores kraeftafdeling ngdt til at
afskedige dygtige erfarne sygeplejersker
og bede os om at g pa deltid eller pen-
sion,” siger sygeplejerske og tillidsreprae-
sentant Rikke Nors og fortsatter:

“Det er dobbeltmoralsk. Og det kani sid-
ste ende ga ud over patientsikkerheden.”
Hun har veeret sygeplejerske inden for
kraeftomradeti22 ar og arbejder i Klinik
C pa Kraftafdelingen ved Aarhus Univer-
sitetshospital, hvor hun bl.a. behandler
patienter med lunge- og modermaerke-
kraeft. Sammen med en rakke sygeplejer-
sker fra afdelingen har hun den 5. marts
udtalt sig i en artikel i Jyllands-Posten
om besparelser pa kreftomradet. For
de senere ar er der arligt kommet 300-

500 ekstra patienter til afdelingen, men
pengene raekker ikke, og derfor skal man
finde 6 mio. kr. pa budgettet for 2024. Op
mod 15 fuldtidsstillinger skaeres nu vaek
pa tveers af faggrupper.

Samtaler slgjfes

Detindeberer bl.a., at to sengeafsnit lag-
ges sammen, tre hospitalssenge slgjfes,
og der skeres i antallet af blodprgver
og scanninger.

Samtidig skal patienter i behandlings-
forlgb kun ses ved behov, og opfelgnin-
ger bliver baseret pa patienternes egne
elektroniske indberetninger.

“Det er enormt vigtigt, at vi har tiden til
atinformere vores patienter om, hvad de
skal holde gje med derhjemme. De skal
selv reagere pa bivirkninger som feber og
diarré, for som kraeftpatient kan man do
af bivirkninger til behandlingen, hvis man
ikke reagerer. Men ofte er de i krise og
hgrer meget lidt af, hvad der bliver sagt,
isaer ved den fgrste samtale. Derfor er vi
normalt altid en leege og en sygeplejer-
ske til stede ved forste samtale, inden de
starter behandling op. De efterfglgende
samtaler i deres forlgb vil man i fremtiden
kun tage ved behov. Det er bekymrende,”
siger hun og fortsatter:

“Vi har dygtige sygeplejersker, der ikke
bliver genansat. De er vant til at arbejde
hele vejen rundt om patienterne, som
bliver zldre og eldre og ofte fejler flere
ting. Det er trist, for de kan ikke undvaeres
eller erstattes med andre faggrupper, der

/]
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ikke har samme sygeple-

jefaglige erfaring. Det er —

og skal ogsa i fremtiden vaere
—trygt at veere kraeftpatient.”

Vaelgerne ma
forvente mindre

Hun synes, det er vigtigt at fortalle
veelgerne, at man ikke kan forvente
det samme af sundhedsvaesenet som
for1o ar siden:

“Det er argerligt. For vi er blevet dyg-
tigere og kan tilbyde mere og bedre
behandling. Derfor giver det ikke mening
at spare os vak i en tid, hvor man efterly-
ser flere kompetente sygeplejersker, og
der samtidig kommer flere og flere kom-
plekse patienter,” siger hun og understre-
gerigen, at afdelingens sygeplejersker er
afggrende for patientsikkerheden:

“Vikanikke undvzeres - eller skiftesud.” @
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En CNO kan fa
sygeplejen fremilyset

Sundhedsgkonom og hospitalsdirektgrer efterlyser,
at Danmark fglger WHO's anbefaling og ansaetter en
radgivende sygeplejerske i f.eks. Sundhedsstyrelsen.

Tekst Christina Sommer
Illustration Catherine Temitayo Jargensen

DehardetiSverige og Finland. Ver-
denssundhedsorganisationen WHO har
anbefalet det siden 2015. Alligevel har vii
Danmark stadig ikke en radgivende syge-
plejerske — en sakaldt chief nurse officer
(CNO) —itoppen af det politiske system.

Det er et problem, mener flere hospi-
talsdirektgrer og en sundhedsgkonom

- og kan vare grunden til den sygeple-
jerskemangel, vi oplever lige nu, siger de.

"Faget er blevet mindre attraktivt, og
der eringen nationale planer for, hvordan
sygeplejen skal udvikles. Det er meget op
til de enkelte hospitaler og uddannel-
sesinstitutioner, hvilket ggr udviklingen
meget fragmenteret,” siger sygeplejerske
og hospitalsdirektgr pa Nordsjellands
Hospital, Bente Ourg Rgrth.

Birgitte Rav Degenkolv, sygeplejerske
og hospitalsdirektgr pA Amager Hvidovre
Hospitaler, er enig. Hun mener ogsa, at
den aktuelle mangel pa sygeplejersker
til dels skyldes et manglende nationalt
overblik over, hvor mange sygeplejersker
Danmark har brug for.

"De seneste ar har vijo for alvor oplevet,
hvad det betyder, nar viikke har sygeple-
jersker nok. Og sa prgver vi ledelsesmaes-
sigt at lave nogle lgsninger, men pa lokalt

Det er ofte
sygeplejen, der
far tingene til at
hange sammen
for patienterne.

Jes Sggaard
sundhedsgkonom og professor ved
Syddansk Universitet

niveau. Der mangler en national strategi,
som setter retning for, hvor mange og
hvilke sygeplejersker vi skal uddanne i
Danmark,” siger hun.

Sygeplejenibaggrunden
Ifalge sundhedsgkonom og professor
ved Syddansk Universitet Jes Spgaard

skyldes den manglende strategi bl.a.,
at sygeplejen laenge er blevet skubbet i
baggrunden til fordel for diverse leege-
specialer og behandlingsgarantier, nar
store tanker om fremtidens sundheds-
vaesen er blevet teenkt, primzrt pa Chri-
stiansborg.

"Det skal isar ses i lyset af det effekti-
viseringsfokus, der har varet pa syge-
husene siden oo’erne — ud fra bade gko-
nomiske og legefaglige begrundelser

— altsd gnsker om at spare og skabe de
hurtige, accelererede patientforlgb. Det
har mange fordele, men har ogsa skub-
bet sygeplejenibaggrunden,” siger han.

Derfor er bade Jes Spgaard og de to
hospitalsdirektgrer ligesom Dansk Syge-
plejerad fortalere for, at Danmark folger
WHO'’s snart 10 ar gamle anbefaling og
ansatter en CNO i Sundhedsstyrelsen
eller anden national myndighed, f.eks.
Sundhedsministeriet.

Mangler tydeligt taleror
Hospitalsdirektgr Bente Ourg Rgrth fin-
der det ogsa bemzrkelsesveerdigt, at det
primeert er op til Dansk Sygeplejerad at
tale sygeplejefagets betydning op pa
nationalt niveau.

"Det er en stor opgave at laegge pa en
fagpolitisk organisation, som har nogle
andre dagsordener end dem, man ville
have, hvis man som CNO varetog det
strategiske arbejde omkring sygeplejen
if.eks. Sundhedsstyrelsen. Det er rger-
ligt, at faget ikke har et tydeligt talergr”.

Det kan forkvinde i Dansk Sygeplejerad,
Dorthe Boe Danbjgrg, godt folge.

"Jeg oplever nogle gange, at vores
sygeplejefaglige holdninger og bud-
skaber kan blive forurenet af, at Dansk
Sygeplejerdd arbejder bade for lgn- og



arbejdsvilkar og professionen — at folk
teenker, at alt vi siger, siger vi for at fa
flere sygeplejersker og mereilgn,” siger
hun og uddyber:

Vi har brug for en person, der ude-
lukkende fokuserer pad sygeplejen i de
fora, hvor der bliver diskuteret strate-
gier og taget beslutninger. Sygeplejen
lever et stille liv i skyggen. Der mangler
et nationalt fokus pa det searlige ved
sygeplejen,” siger hun.

Kaerkommen modernisering
Ifolge de to hospitalsdirektarer skal en
CNO radgive de politiske beslutnings-
tagere, men ogsa ledere som dem selv.

"En CNO kan udvikle forskellige natio-
nale lgsninger, viledere kan stgtte os op
ad. Alt skalikke standardiseres, men der
er behov for en national barre for syge-
plejen: Hvad skal vi tilbyde, og hvordan
maler vi kvaliteten, f.eks. i forhold til de
kommunale ydelser,” siger Birgitte Rav
Degenkolv og fremhaever ogsa special-
og kandidatuddannelsesomradet.

"Det arbejde bgr jo bygge pa grundige
analyser, der afdakker, hvilket sundheds-
vaesen vi har brug for, og hvilke kompe-
tencer der skal i spil,” uddyber hun og
fastslar:

"Jeg ser det som en keerkommen moder-
nisering af Sundhedsstyrelsen at ansatte

| 4
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WHO om CNO

Ifglge WHQ's anbefaling fra
2015 skal en chief nurse officer
eller government chief nursing
and midwifery official (CNO/
GCNMO) "bista regerin-

gen med at opna landets
sundhedsmal ved at yde
ekspertradgivning baseret pa
rettidig ngjagtige lokale data
og national og international
evidens samt gennem profes-
sionelle netveerk og faglig
forstaelse”.

Kilde: WHO: "Roles and responsibility of
Government Chief Nursing and Midwifery
Officials: A capacity-building Manual”
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® enCNO. Styrelsen har vaeret meget lukket omkring | SEEEEEEEEEEEENNER | sygeplejen jo en stor del. Det er ofte syge-
de legefaglige specialer. Det er for sa vidt godt, men plejen, der far tingene til at haenge sam-
der skal veere en balance. Vi samarbejder pa tvaers men for patienterne,” siger han.
af fagligheder og sektorer, og det skal strategierne D .erf'or ar det.te Bade Jes Sggaard og Bente Ourg Rorth
ogsa afspejle”. vigtigt for dlg mener ogsa, at en CNO kan varetage

Husk de andre faggrupper

Jes Sggaard foreslar ogsa, at en dansk CNO skal sidde i
Sundhedsstyrelsen og have szrligt ansvar for sygeple-
jen, bade den basale og de forskellige specialer, samt
ledelse af sygeplejersker pa sygehuse, i kommuner
og praksissektor samt rekruttering og fastholdelse.
"Det er sa vigtigt, at vi ikke glemmer den del af
behandlingen, somikke er leegefaglig. Og her udgor

En chief nurse
officer vil sikre
et kontinuerligt
fokus pa sygeple-
jen, nar politiske
beslutninger om
sundhedsveesenet
skal tages pa isaer
nationalt niveau,
bl.a. ved at arbejde
for evidensbaseret
viden om sygepleje,
udvikling af den
sygeplejefaglige
ledelse og modvirke
sygeplejerskemang-
len ved at overvage
behovet.

andre faggruppers interesserer, f.eks.
jordemgdre, bioanalytikere og social- og

sundhedsassistenter, der ogsa har staet i

skyggen af de laegefaglige specialer. Det

sesiandrelande, f.eks. Irland og Storbri-
tannien, hvor stillingsbetegnelsen bredt

lyder "Government Chief Nursing and

Midwifery Officer”. Til det siger Dorthe

Boe Danbjorg.

"Jeg reprasenterer jo sygeplejerskerne
og mener, at det er naturligt, at en CNO
har en sygeplejefaglig baggrund. Vi er
trods alt den stgrste faggruppe pa hospi-
talerne og varetager ogsa en stor del af
det kliniske lederskab i kommunerne.
Men jeg er enig i, at der nationalt ogsa
skal mere fokus pa det tvaerfaglige”.

Sundhedsstyrelsen afviser

Det har ikke vaeret muligt at fa et inter-
view med Sundhedsstyrelsen, der i ste-
det har sendt et skriftligt svar pad, hvor-
for Sundhedsstyrelsen f.eks. ikke folger
WHO'’s anbefaling om en CNO. Det lyder:
"Ligesom sgstersundhedsstyrelser imange
andre lande varetager Sundhedsstyrel-
sen funktionerne i relation til WHO mv.
ved at lade os reprasentere af relevante
direktgrer, chefer, medarbejdere eller lign.
afhzngigt af den konkrete sammenhaeng.

Sundhedsstyrelsen har derfor ingen
ansatte som chief medical officer, chief
dental officer eller andre i specifikke,
monofaglige stillinger. PA samme made
arbejder leeger i Sundhedsstyrelsen hel-
ler ikke alene med laegefaglige emner.
Det har en betydelig styrke, at vi gor det
sddan, fordi vores reprasentation har
stgrre organisatorisk tyngde, og fordi
det giver os den tvarfaglighed, som er
afggrende for vores virke og sundheds-
vasenet generelt.

Sundhedsstyrelsen er ansvarlig for de
nationale specialuddannelser for sygeple-
jersker og har tydelige ambitioner om den
fortsatte udvikling, og vi er ogsd opmaerk-
somme pa Robusthedskommissionens
analyse og anbefalinger vedrgrende grund-
og efter-/videreuddannelse samt arbejds-
markedet for sygeplejersker.” @
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Fokus pa forskning
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Tredobbelt
tilaredelse

Lene Lauge Berring, som
er sygeplejerske, cand.cur. og
ph.d., tradte fra den 1. april ind
i tre nye stillinger ved tre forskel-
lige institutioner rundt om i lan-
det. Hun er nu bade professor i
klinisk sygepleje ved Syddansk
Universitet (SDU), docent ved
Professionshgjskolen Absalon
og chefsygeplejerske og leder af
forskningsenheden i Psykiatrien
i Region Sjalland.

Ifelge SDU understreger til-
traedelserne de tre forskellige
institutioners engagementi at
forbedre den akademiske og
praktiske udvikling inden for
psykiatrisk sygepleje og forsk-
ning i Danmark.

Lene Lauge Berrings forsk-
ning er primzrt malrettet bor-
gere med kompleks adfaerd
i sundhedsvaesenet — sarligt
borgere med flere helbredstil-
stande, patienter med adfeerds-
vanskeligheder og patienter
med psykiske lidelser. Hen-
des fokus er pa udvikling og
afprgvning af nye og innovative
sygeplejemodeller og -metoder
til personer, der skader sig selv,
eririsiko for at blive udsat for
tvang, er selvmordtruede eller
reagerer med vold og trusler.

Derudover er Lene Lauge Ber-
rings serlige omrader deeska-
leringsteknikker, praktiske
traeningsprogrammer og orga-
nisatorisk endring mod proak-
tiv og positiv forebyggelse.

/jst

Har du nyt fra forskningens
verden, sa skriv til os pa
redaktionen@dsr.dk

& Norsk studie sammenligner sygeplejerskers helbred med og uden skiftende vagter.

Skiftende vagter kan give hovedpine

Har du tit hovedpine? Si kan det
maske skyldes, at du har et job, som bade
byder pa skiftende vagter dag og nat. |
hvert fald viser en ny norsk undersggelse,
at hyppige skift mellem dag- og natar-
bejde ager risikoen for hovedpine. Det
skriver Sykepleien.no.

Studiet er udfort af NorHead (Norsk
senter for hodepineforskning), Akershus
Universitetshospital og Institut for Almen
Medicin ved Universitetet i Oslo. Her har
man med tre ars mellemrum faet 1.104
sygeplejersker til at svare pa sporgsmal
om deres arbejdssituation og hovedpine.

I resultaterne kommer forskerne frem
til, at faerre af sygeplejerskerne vil fa

hovedpine, hvis de skeerer ned pa rota-
tionen mellem dag- og nattevagter samt
reducerer antallet af nattevagter om aret.
"Det er formentlig hyppige skift mellem
typen af arbejdsskift ogikke nattevagteri
sig selv, der er hovedudfordringen,” lyder
det fra forskerne.
lundersogelsen har man fulgt de 1.104
sygeplejersker over tre ar. Deres svar er
i studiet blevet sammenlignet med svar
fra sygeplejersker, som kun arbejder om
dagen, sygeplejersker med skiftende vag-
ter uden natarbejde og sygeplejersker
der har skiftende vagter med natarbejde.

/aka

Forskningi zeldre patienter

Vilever lzengere, og derfor bliver
andelen af zldre i vores samfund storre,
og det kraever nye lgsninger i den kom-
munale sektor. Som ny professor i klinisk
sygepleje pa Bispebjerg Hospital i skal
Tom Mgller vaere med til at styrke forsk-
ning om den aldre patient.
Den1.januariarbegyndte hani et pro-
fessorat i klinisk sygepleje og geriatri pa
Geriatrisk og Palliativ Afdeling GP pa

Bispebjerg og Frederiksberg Hospital.

"Professoratet vil vaere tvarfagligt og
tversektorielt fokuseret og inddrage
de kerneopgaver og kompetencer, som
de kliniske sygeplejersker praktiserer ift.
patient-, borger- og pargrendeinddra-
gelse,” siger Tom Mgller i en pressemed-
delelse fra Bispebjerg Hospital.

/jst
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Traenger du
til ferie?

Du kan leje et sommerhus eller en ferie-
lejlighed billigt, nar du er medlem af
Dansk Sygeplejerad. Turen kan f.eks.

ga til Skagen, Lakken, Hvide Sande,
Rervig og Bornholm. Der er stadig mas-
ser af ledige boliger. Dog er hgjsaesonen
booket.

God ferie.

WM
lﬂ '
Feriehus
i Lekken

fylder 100
ariar.
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Farefuld
hjzlpeindsats
i det iskolde nord

Sygeplejersken er dykket ned i de historiske arkiver for at forteelle historien
om de sygeplejersker, som stod i kg for at komme med pa den danske
Finlandsambulance. Den bidrog med behandling, pleje og pasning af de
sarede finske soldater under Vinterkrigen 1939-40.

Af Henrik Boesen
Fotos, hvor intet andet er angivet Dansk Sygeplejehistorisk Museum
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De hjemvendte danske sygeplejersker bli-
ver modtaget pa Kgbenhavns Hovedbane-
gard den 21. april 1940. Efterfelgende far
de overrakt medaljer af kronprins Frederik
(senere Kong Frederik IX) p4 Amalien-
borg som tak for deres indsats. Laes om
sygeplejerske Gunhild Kirchheiners (nr. to
fra hgjre i forreste raekke) vanskeligheder
med at komme til Finland i artiklen "Kom
forst afsted, da krigen var slut” pa side 42.

Foto Frihedsmuseet

<

1 4

Flere store finske byer blev
gdelagt af bomber nedka-
stet af sovjetiske fly. Det
medfgrte store lidelser for
civilbefolkningen.

+

Fuldmanen oplyser glimtvist togsta-
tionen gennem det lette snefald. Klokken
erhenad 18, og temperaturen er minus 25
grader. Selskabet pa 15 danske sygeplejer-
sker og fem lzeger star af sovevognstoget i
Haparanda ca. 75 km syd for Polarcirklen,
taet pa landegransen mellem Sverige og
Finland. Det er juleaften 1939, og selska-
bet har forladt Kgbenhavn via Malmg
knap to dggn tidligere.

De danske sygeplejersker og laeger
haber at kunne fejre en nogenlunde rolig
juleaftenidet fjerne, kolde og snefyldte
nord, men straks efter ankomsten til
Haparanda bliver danskerne mgdt af en
oberst fra det finske, militaere sanitets-
korps. Han beder dem om hurtigt med
toget at krydse Torneelven, graenseflo-
den mod Finland, og fortsatte yderligere
tre timer mod nord til en lille by umid-
delbart for Laplands hovedstad, Rova-
niemi. Her er et tuberkulosesanatorium

omdannet til lazaret for finske soldater
saret i krigen mod Sovjetunionen. Og
det er fyldt.

Angrebetudenvarsel

De danske sygeplejersker og leeger er de
forste af flere efterfolgende, som iler til
hjaelp i det krigsheergede Finland. Knap
en maned tidligere, den 30. november
1939, har sovjetiske tropper og bombefly
uden forudgdende varsel overskredet den
lange granse mellem Sovjetunionen og
Finland. Bombeflyene kaster deres dad-
bringende last over indbyggerne i bl.a.
Helsingfors og Abo, og Den Rgde Haer
buldrer mod vest. Det finske forsvar eri et
ogalt Den Rgde Heer massivt underlegen,
men viljen til forsvar er monumental. Kri-
gen er et resultat af den sovjetiske leder,
Josef Stalins, understregning af, at han
mener sine territoriale krav mod Finland
alvorligt. Eftertiden dgber denne krig
"Vinterkrigen”.

Endansk folkesag

Sovjetunionens overfald pa Finland bli-
ver modtaget med forfaerdelse overalt i
Europa, ikke mindst i Danmark og det
gvrige Norden. Den finske regering anmo-
der om hjelp udefra: sygeplejersker og
leeger, vaben, ammunition, fadevarer m.m.
star pa den omfattende gnskeliste. I Dan-
mark bliver appellen modtaget nermest
som en folkesag.

Dansk Rgde Kors udsender en uge efter
overfaldet en appel til hele det danske
folk "fra hytte til borg” om pa alle mader
at yde hjelp. Appellen er underskrevet af
bl.a. Dansk Sygeplejerad og andre fag-
foreninger, af politiske partier herunder
regeringen, virksomheder og institutio-
ner og mange, mange flere. Kronprins
Frederik (senere kong Frederik IX) bliver
protektor.

Penge samles ind over alt i landet. Syge-
plejersker og elever pa flere sygehuse
bidrager gkonomisk. Tandlaeger done-
rer udstyr til kaebeoperationer. Kendte
kunstnere optrader for sagen. Kvinder
landet over strikker og sender vanter, sok-
ker, uldtrgjer — hele Danmarks befolkning
bakker kreativt, kostbart og kolossalt
op om sagen.

En ambulance bliver organiseret

Finnerne gnsker bl.a. en 'ambulance’,
en fuldt udrustet mobil hospitalsenhed
med kapacitet til 100 sarede, og det er
der penge til, viser det sig. I alt 1,7 mio.
kr. (svarende til nasten 60 mio. kr. i2024-
vaerdi) bliver indsamlet suppleret med til-
sagn om biler, lastbiler, tgj og fedevarer.
Og de svenske jernbaner tilbyder gratis
transport af mennesker og materiel.
Dansk Sygeplejerdd satter omgaende
gang i rekruttering af frivillige sygeple-
jersker, som far korte kurser i finsk sprog.

Lagen, professor Ole Chievitz, organise- ®
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Saret finsk soldat
bliver plejet af dansk
sygeplejerske pa
feltlazaret.

® rersammen med overlaege Frida Koster
en ambulance. De to har erfaring fra
sanitetsarbejde i den finske borgerkrig i
1918, og danske sygeplejersker star sam-
men med laeger, chauffgrer, mekanikere
m.fl. i ke for at melde sig.

Indsat franord til syd

Den danske ambulance indgar de kom-
mende tre maneder i et teet samarbejde
med andre udenlandske ambulancer
koordineret af de finske militeere myn-
digheder. Den flytter rundt i hele det
dybfrosne og snefyldte land i takt med,
at fronten flytter sig. Trods umadelig
hardnakket og heroisk finsk modstand
vinder Den Rgde Haer langsomt frem,
og det flytter til stadighed behovet for
indsatsen.

Et landsdakkende korps af nasten
100.000 lokale lotter (ubevabnede kvin-
deriet militeert hjeelpekorps, red.) bidra-
ger til arbejdet pa hovedforbindingsste-
derne taet pa fronten og til transporten
af de sarede derfra videre til lazaretterne.
Her opererer de danske lzger, og syge-
plejerskerne plejer de sarede.

Piloterne pa de sovjetiske bombefly
har ingen respekt for bygninger og telte
med de rgde kors malet pd tagene. Adskil-
lige lotter omkommer under luftangreb,
dog ingen af de danske sygeplejersker
og laeger. Men de md som alle andre ofte
soge beskyttelse mod bombernei kaeldre
og bunkers eller i huller langt fra byg-
ningerne.

Beretninger fraindsatsen

Tidsskrift for Sygepleje, titlen pa datidens
Sygeplejersken, oplyser lobende navne pa
alle sygeplejersker, somi hold sendes til
Finland, nar andre vender hjem. Og bla-
det bringer beretninger fra de udsendte
(gengivet i nutidig retskrivning, red.):

”Pd sanatoriet var ca. 60 sarede, det var
for stgrstedelen forfrysninger, men ogsa
en del skudsar. En soldat havde faet tre
bajonetstik. Han havde, efter at to rus-
sere havde overfaldet ham med deres
bajonetter og vendt sig fra ham for at
g4, skudt dem begge ned.”

"De siarede kom i ambulancer, som
kunne rumme op til 30, og de havde kun
vaeret pa farste forbindsplads, inden de
kom til os. Det var krigen pa narmeste
hold, vioplevede i de tre uger. De sarede
havde ikke veeret af tgjet i flere uger. Stan-
ken af snavs, blod og udtgmmelser af alle
arter fyldte rummet foran operations-
stuen, hvor de 1 pa barer og ventede pa

Dansk Ragde Kors
i Ukraine

Parallellen til Ruslands nuvee-
rende krigsfgrelse mod Ukraine
sammenlignet med Sovjetunio-
nens overfald pa Finland i 1939
er til at tage og fale pa. Ogsa

i denne krig er der brug for

en humaniteer hjaelpeindsats

i forhold til soldater og civil-
befolkning. Dansk Rede Kors
har siden 2014 veeret til stede

i Ukraine i taet samarbejde

med Ukraines Rgde Kors samt
Internationalt Rgde Kors og
Rede Kors-selskaber fra andre
lande. Al humaniteer hjeelp
sker gennem Ukrainsk Rgde
Kors - dvs. lokale frivillige og
ansatte, som uddeler ngdhjaelp,
yder psykosocial statte osv.

Rede Kors i Danmark statter
og er med til at finansiere deres
arbejde f.eks. ved at indkgbe
ngdhjeelp. Derudover er Rgde
Kors i Danmark med til at styre
en raekke projekter samt stotte
traeeningen af ukrainske frivil-
lige, sa de kan hjzelpe pa den
bedst mulige made.

Dansk Rgde Kors deekker
sammen med Ukrainsk Rade
Kors akutte behov som f.eks.
psykosocial stgtte til barn

og voksne. Malet er at stgtte
op om det mentale helbred
hos f.eks. internt fordrevne.
Desuden driver de to organisa-
tioner mobile sundhedsklinik-
ker og giver veerktgj, treeplader
og presenninger til folk, der
har faet gdelagt deres vinduer
og akut har brug for at holde
vinterkulden ude.

Kilde: Dansk Rgde Kors

at blive taget ind. Man matte lukke af for
noget i sig selv for at forholde sig rolig ... ”

"Dagene gik med at skifte. Sygeplejer-
skerne foretog alle skiftninger, ja, vi skif-
tede fra morgen til aften. Der blev ikke
pylret om den finske soldat. Patienter
med store dreen efter costaeresektion,
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| takt med at fronten rykker sig,
ma lazaretterne evakueres og
flyttes til nye destinationer.

appendicitis og andre abdominaliae, og
patienter med store laesioner gik dagen
efter operationer pa ampari (pa spanden,
WC). Dette er i gvrigt ikke noget specielt
for krigens patienter i Finland.”

Erkender nederlaget

Efter tre en halv maned ma Finland den
13. marts 1940 erkende, at den sovjetiske
overmagt er for stor, og der bliver indgaet
en fredsaftale. Finland ma afsta store, vaer-
difulde landomrader til Sovjetunionen, og
indbyggerne forlader omraderne pa sleeder
med alt, hvad de ejer af mgbler, husgerad
og produktionsdyrilange, lange kolonner.

800 civile omkommer som fglge af
bombardementerne, 18.000 finske sol-
dater dor, og dobbelt s mange skades
alvorligt. For Sovjetunionen er tallet over
200.000 faldne soldater og flere end 1
million sarede.

Indsatsen fornemt anerkendt

Med fredsaftalen bliver det tid for hjem-
sendelse af den danske Finlandsambu-
lance. I alt 87 danske sygeplejersker ud
af sammenlagt 123 danskere nar at ggre
tjeneste ved ambulancen. Alle overlever.
Den 21. april 1940 ankommer ambu-
lancemandskabet med tog til Malmg.
Men den tyske besattelse af Danmark
knap to uger tidligere gor det vanskeligt
at komme det sidste stykke med far-
gen til Kebenhavn. Det lykkedes dog via
omvejen over Helsingborg-Helsinggr at
komme til Kebenhavns Hovedbanegard,

hvor familie, venner og reprasentanter
for det officielle Danmark venter med
blomster og takketaler.

Den danske indsats bliver efterfalgende
fornemt anerkendt. Finland hadrer alle
med tapperhedsmedaljer af forskellige
grader —lavest til sygeplejerskerne, hgjere
til legerne og hgjest til lederen af ambu-
lancen, Ole Chievitz, som i audiens hos
general Mannerheim modtager den fine-
ste finske militaere orden, "Kommandgr af
den Hvide Rose med Sveerd.”

Davarende kronprins Frederik mod-
tager deltagerne i audiens pa Amalien-
borg Slot og uddeler Dansk Rgde Kors’
mindetegn med inskriptionen "Finland

1939-40". @

Lees ogsd om den danske sygeplejerske,
Gunbhild Kirchheiner, som neer aldrig var
kommet med til Finland.
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Sygeplejerske Gunhild
Kirchheiner (tv.) naede
at komme med den dan-
ske Finlandsambulance
til Finland i marts 1940,
men forst en uge efter
krigshandlingerne var
stoppet. En kollegas be-
skyldning om, at hun var
kommunist og dermed
potentiel spion, forsinke-
de hendes afrejse.




Kom forst afsted,
da krigen var slut

Et ondsindet rygte om kommunistiske synspunkter
forhindrede den danske sygeplejerske Gunhild
Kirchheineriat komme med pa det forste hold af
sygeplejersker i Finlandsambulancen.

Tekst Henrik Boesen
Foto Dansk Sygeplejehistorisk Museum

"Jegharbade mod og lyst til at tage af
sted. Jeg synes, at vi her i Skandinavien
har pligt til at hjaelpe hinanden,” fortael-
ler sygeplejerske pa Rigshospitalet, Gun-
hild Kirchheiner, i en voxpop i Berlingske
Tidende i december 1939.

Hun har sammen med et stort antal
sygeplejersker meldt sig til at bemande
den danske "Finlandsambulance”, som
bliver en del af den humanitzre hjalp
til Finland i anledning af Sovjetunionens
overfald pa landet den 30. november1939.

Men Gunhild Kirchheiner lgber trods
sine godkendte faglige kvalifikationer og
sin braendende dedikation for ‘den nor-
diske sag’ ind i problemer. Et ondsindet
rygte om, at hun er kommunist, bliver
spredt af en kollega, og rygtet nar som
onsket frem til den, som er ansvarlig for
udsendelsen af de danske sygeplejer-
sker. Det er nok til at forhindre hendes
deltagelse.

Fagligt aktiv

Gunbhild Kirchheiner er som formand
for Rigshospitalets Sygeplejerskefor-
ening fagligt aktiv. Hun deltager ivrigt i
diskussioner, og det bliver bemzrket, at
hun ofte har samstemmende holdninger
med en anden fagligt aktiv sygeplejerske,
veninden Elna Hiort-Lorenzen. Hun er
kommunist og gift med Arne Munch-
Petersen, som 1936 rejser til Moskva og

aldrig vender hjem ingen. Ingen hgrer
nogensinde fra ham.

Potentiel spion
En nutidig efterrationalisering vil godt-
gore, at veninden, Elna Hiort-Lorenzen, i
arene umiddelbart efter mandens forsvin-
den har brug for at tale om sin ulykkelige
situation, ogsa med Gunhild Kirchheiner.
De bliver derfor set sammen, og det far
en finskfodt sygeplejerskekollega, fraken
F, til at antage, at Gunhild Kirchheiner
derfor ma vaere kommunist.

Denne ubekraftede mistanke lader
hun bevidst sive til den, der udveel-
ger de deltagende sygeplejersker med
konklusionen: Gunhild Kirchheiner ma
som kommunist anses for potentiel
spion for Sovjetunionen.

Rasende og ulykkelig
Gunhild Kirchheiner har minutigst doku-
menteret sit arbejdsliv som sygeplejerske
og sin begejstring for den nordiske sagi et
omfattende, personligt arkiv. Efterladte
breve i december 1939 med julehilsener
til og fra venner, familie, kolleger og ikke
mindst egne yderst detaljerede notater
viser, at hun er dybt ulykkelig, frustreret
og serdeles rasende over pastanden om,
at hun er kommunist.

"Jeg foler for Norden. Pastanden om,
at jeg er kommunist, er lggnagtig, og nu

43

vil jeg til bunds i sagen,” skriver huni et
dagbogsnotat.

Og som skrevet, sd gjort.

Da hun ikke kan fa froken F. til at afsta
fra sine udtalelser, vaelger hun at kontakte
en overretssagforer, som udtager staev-
ning mod frgken F. for injurier.

Men fgr sagen ender ved en domstol,
lykkes det praesidenten for Dansk Rgde
Kors, J. Biilow, midt i februar 1940 at for-
lige de to kvinder. I et underskrevet doku-
ment erklaerer froken F:” ... og jeg udtaler
dermed min oprigtige beklagelse af, at
jeg af interesse for mit fadeland, Finland,
mod mit gnske er blevet arsag til, at frk.
Kirchheiner matte traekke sig tilbage som
sygeplejerske ved den fgrnaevnte Finland-
sambulance.”

Nye forhindringer

Séledes officielt renset for beskyldnin-
gerne om sit kommunistiske tilhgrsfor-
hold lader Gunhild Kirchheiner Dansk
Rade Kors vide, at hun nu er parat til
at tage til Finland. Men igen bliver hun
skuffet.

Dansk Rgde Kors svarer, at en ny gruppe
af sygeplejersker, som skal til Finland i slut-
ningen af februar, allerede er samlet, og der
er ikke plads til flere. Desuden har Sund-
hedsstyrelsen over for Dansk Rede Kors
udtrykt sin bekymring over at sende si
mange sygeplejersker ud af landet. Der er
rigeligt brug for dem i Danmark, lyder det.

Men Gunhild Kirchheiner VIL afsted.
Hun allierer sig med en overlaege, som
har forbindelser med lederen af Finland-
sambulancen, professor Ole Chievitz. Og
sa lykkes det.

April-nummeret 1940 af "Medlems-
blad for privatsygeplejersker i Danmark”
beretter uden at ga i detaljer, at Gunhild
Kirchheiner i fgrste omgang ikke kom
afsted til Finland. Men omtalen slutter
med konstateringen af, at "hun flgj til
Finland den 18. marts.”

Fem dage tidligere var krigshandlin-
gerne stoppet, da Finland erkendte sin
underlegenhed i en ydmygende fredsslut-
ning med afgivelse af store landomrader
til Sovjetunionen. Men civilbefolkningen
led fortsat voldsomt sammen med de
mange sarede soldater. Gunhild Kirch-
heiner opndede at yde sin indsats pa et
hospital i Helsinki. @
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Vaginal
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Vaginal terhed i
overgangsalderen?
Lad os tale om det!

Kloeer eller breender dit intime omrade?
Arsagen til dette kan vzere vaginal
torhed, fordi hver anden kvinde over
45 ar er ramt. Vi afslerer, hvad der kan
lindre dit ubehag pa en nem made.

"Meget kan andrer sig i overgangsaldren”

Ud over de typiske hedeture kan vaginal terhed i
hej grad pavirke dit velbefindende. At sidde ned
eller ga en tur kan pludselig blive ubehageligt, og
mange kvinder foler ogsa smerter under sex. Hvad
der er vigtigt at vide pa forhand: Disse symptomer
kan veere helt normalt gener i overgangsalderen.
Bl.a producer kroppen faerre kvindelige kens-
hormoner (F.eks ostrogen) Faldende ostrogen-
niveauer kann gere huden i skeden og det ydre
intime omrade tyndere, torrere og mere folsom.

Vagisan fugtighedscreme

mod vaginal terhed

Vagisan fugtighedscreme er en hormonfri creme,
der er specielt udviklet til at lindre ubehaget
ved vaginal terhed. Hvis der opstar smerter un-
der samleje pa grund af en tor skede, kan fugtig-

3141 | www.bbraun.dk

hedscremen bruges i stedet for et glidemiddel.
Det skyldes, at Vagisan fugtighedscreme har en
dobbelt virkning: Den tilforer skeden og huden i
det ydre intimomrade fugt og samtidig naerende
lipider (fedtstoffer), som holder huden smidig.
Takket vere tilsetningen af meelkesyre har
cremen en pH-verdi pa 4,5, hvilket opretholder
den naturlige pH-veerdi i skeden. Brugerne be-
kreefter ogsa effektiviteten af Vagisan.

Cremen kan anvendes i skeden (ved hjelp af ap-
plikatoren) savel som pa det ydre intime omrade,
selv for samleje. Millioner af kvinder bruger den
allerede.

..................................................................... >.:g ......

NOTESBLOK

Vagisan fugtighedscreme
Tilgeengelig pa apoteket
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Bortvisning annulleret

Maria Mbalyowere far en dag et brev om, at hospitalet vil
bortvise hende. Men med hjelp fra hendes fallestillids-
repraesentant bliver bortvisningen slgjfet.

Tekst Laura Elisabeth Lind
Foto Nikolai Linares

“Bortvisning frafaldes.” Sadan lyder
overskriften i det brev, som sygeplejer-
ske Maria Mbalyowere modtager den 11.
januar fra hospitalet, hvor hun arbejder.
Hospitalet har to uger forinden sendt
hende et andet brev om, at man pataenker
atbortvise hende fra hendes stilling som
sygeplejerske i Akutmodtagelsen. I brevet
starder, at hun er gaet fra envagt den 24.
december uden sin leders accept, og de
fire efterfalgende dage svarer hunikke, nar
oversygeplejersken ringer. Oversygeple-
jersken har ogsa set et Facebook-opslag,
hvor Maria Mbalyowere skriver, at hun
ikke “gider holde jul med sine kollegaer
og hellere vil holde jul alene med sin kat.”

“Jeg bliver chokeret, da jeg leser
brevet.”
Forst har hun lyst til at lade
den ligge. For hun skal alligevel
stoppe i jobbet inden sa leenge.
Hun har nemlig i efteraret sagt
op, bl.a. fordi hun oplever et
stort arbejdspres. Men hun
har tilbudt at tage vagter i
den travle december-maned
ogijanuar for sa at stoppe
til februar.

Hjeelp til partshegring
Efter lidt betanknings-
tid tager hun i samrad med
sin tillidsreprasentant
fat pa sin faellestillids-
repraesentant, Louise

Ekstrgm Andersen.

L}

Sygeplejerske Maria
Mbalyowere er lettet,
efter at hendes FTR
hjalp i hendes bort-

visningssag.
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“Hun hjaelper med at skrive min parts-
hgring med evidens for, hvordan det hele
haenger sammen. F.eks. skriver jeg, at
man kan se pa videoovervagningen, at
jeg gar syg hjem den 24. december, og at
jeg har talt med bade den koordinerende
pa mave/tarm og pa ortopaedkirurgisk
afsnit, hvor jeg var sendt ned. Samtidig
kan jeg bevise via min messenger-trad,
hvor vi kommunikerer i dagene efter den
24. december, at jeg flere gange skriver,
at jeg er syg og ikke kommer. Og der er
opkald fra min telefon, hvor jeg informe-
rer afdelingen om, at jeg er sygemeldt.”

For stor afvigelse
Louise Ekstrom Andersen hjalper ogsa
med at fa understreget, at Maria Mbalyo-
were er sygemeldt i dagene efter den 24.,
og derfor ikke kan udeblive fra vagter. Og
sa er der den med Facebook-opslaget.
“Jeg har ingen kat, og jeg har ikke skre-
vet, at jeg ikke gider holde jul med min
kollegaer. I stedet skrev jeg, at jeg skulle
have tilbragt julen med mine kollegaer,
men sadan blev det ikke.”

Hospitalet dropper bortvisningen bl.a.
med henvisning til, at der er for stor afvi-
gelse mellem Maria Mbalyoweres opfat-
telse af sagen og den opfattelse, hendes
kollegaer og leder har.

“Jeg er lettet over, at bortvisningen blev
droppet.” @

Ovenncevnte bortvisning er den anden ud
af tre bortvisninger inden for tre uger, som
Kreds Hovedstaden og FTR har fdet cendret
pga. ledelsens manglende dokumentation.
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Star
Warsi
vente-
vaerelset

Tekst Josephine Stzer
Foto Jens Pedersen / Troopers
for Charity

Kylo Ren (Darth Vaders
barnebarn) sidder pa en
rod stol i ventevarelset pa
Borne- og Ungeafdelingen
pa Nordsjallands Hospital
i Hillerod. Med sig har han
robotten R2-D2.

Figurerne fra Star Wars-
universet kommer nemlig
en gang imellem pa besgg i
afdelingen.

"Det har bade en stor
underholdningsvaerdi for
barnene, og de far et afbrak
under indlaeggelsen. Det
er en glade for bgrnene,
men ogsa for deres foral-
dre, som ogsa traekker pa
smilebandet,” siger Annelise
Lisbeth Bertelsen, chefsyge-
plejerske pa afdelingen.

Bade Kylo Ren, R2-D2
og flere andre karakterer
fra Star Wars er en del af
non profit-organisationen
Troopers for Charity, som
er Danmarks stgrste Star
Wars-forening for bgrn og
voksne. Organisationens
formal er at ggre gode ger-
ninger for andre - seerligt for
udsatte bgrn og unge. @
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Udvalgt af redaktionen

Udsendt sygeplejerske,
kronisk sygdom og deden

Redaktionen pa Sygeplejersken far tip om bager fra flere af landets
forskellige forlag. Her praesenterer vi et lille udvalg af dem, vi har
modtaget den seneste tid.

HENTET

Laura Engstrgm
Hentet af lyset

Grgnningen 12024
151 sider - 199,95 kr

Dgende far

trgstende syn

® Pasinfars dgdsleje ser
journalist Laura Engstrgm
et glimt af lys over faderens
hoved og et omrids af hans
afdgde bror. Forundret gar
hun pa jagt efter svar pa det,
hun har oplevet. Hun
interviewer verdens forende
forskere i dodslejefeenome-
ner og nerdgdsoplevelser
samt hospice-sygeplejersker
og ma konkludere, at
dodslejefenomener er mere
almindelige, end vil veere
ved i vores kultur. Bogen
anforer, at over 8o pct. af
doende far fortrgstnings-

fulde dromme og syn. Det er
vigtig viden, skriver forfatte-
ren. For det giver os enidé
om, hvad der sker med
sindet, lige for doden
indtreeffer.

Udover 'Hentet af lyset” har
redaktionen modtaget flere
bager om doden: 'Doden og den
doende’ af Elisabeth Kiibler-
Ross, 'l kaplob med dpden -
Ancestesi og intensiv terapi gen-
nem 180 ar’ af Henriette Bendix,
Preben Lund og Joachim Hoff-
mann-Petersen og "Lad os tale
om doden’ af Jacob Birkler.

Kate Royster
Frafolkedrab til Fuglereden

Lohse 2024
240 sider - 279,95 kr.

Udsendt il
Armenien som
24-arig

® 11907 rejste Maria
Jacobsen til den tyrkiske del
af Osmannerriget for at virke
som sygeplejerske og
missioneer. Hun forte dagbog
bl.a. over sine oplevelser af
myrderierne og deportatio-
nerne under folkedrabet pa
armenierne, som begyndte i
1915. Senere stiftede hun
skolen og bgrnehjemmet
"Fuglereden’ i Libanon, hvor
hun hjalp tusindvis af
armenske bern. | bogens
forord anfgres, at Maria
Jacobsen fortjener ogsa at
blive kendt i sit hjemland.

Ea Korsborg

Jeg har aldrig vaeret staerkere

Wadskjeer Forlag 2024
276 sider - 270 kr.

Erfaring med
kronisk sygdom

® Hvordanvannerman
sig til et liv med kronisk
sygdom og kaemper for at
bevare livskvalitet, familieliv
og job? Bogen er sygeplejer-
ske Ea Korsborgs personlige
fortaelling om, hvordan hun
efter lang tid med smerter i
kroppen, udslat pa huden,
voldsom traethed og mange
mgder med sundhedsvase-
net, far stillet en diagnose
pa en kronisk sygdom.
Bogen er skrevet som
inspiration og hjalp til
andre med kroniske syg-
domme og deres pargrende.
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Arbejdsmiljg er altid

I mit fokus

Tekst Michael Holbek

Hvad lzeser dulige nu?

"Susanne Stauns 'Forrederne i Litauen’
fra2023.”

Hvordan har deninspireret dig?

"Det er en velresearchet spaendings-
roman om den nuvarende spandte
situation pa den anden side af Qster-
sgenilyset af krigen i Ukraine. Her
ulmer et opror fra de russisk-sindede
minoriteter. Bogen bliver mere aktuel,
for hver dag der garilyset af den trus-
sel, der er pa de tre baltiske lande. Jeg
har selv rejst i alle de tidligere gstblok-
lande inklusive Rusland, da det var
Sovjetunionen, og er meget interesse-
ret i europaisk politik og kultur.”

Hvilken bog har betydet
mest for dig?

”Emile Zolas roman ‘Germinal’. En kom-
promislgs, barsk og realistisk historie
om en kulminearbejderstrejke i det
nordlige Frankrig i 1860'erne. Bogen har
haft betydning ogsa for mit arbejde, for
arbejdsmiljo er funderet i minearbejder-
nes job. Ogiandre dele af verden graver
minearbejdere stadig efter metaller,
som vi bruger i produktionen i vores del
af verden, sa arbejdsmiljg i den forbin-
delse er stadig aktuelt.”

Hvilken bogburdealle
sygeplejerskerlaese - og hvorfor?
”En bog, som nogle sygeplejersker fak-
tisk gjorde mig opmaerksom pa, nem-
lig 'Helbredets mysterium’ af Aaron
Antonovsky. Han var professor i medi-
cinsk sociologi og behandler i bogen
det centrale spgrgsmal om, hvorfor

Julie Staun
Ph.d., internat. repraesentant i
Fagligt Selskab for Arbejds- og
miljgsygeplejersker og tidl.
President for The Federation of

Occupational Health Nurses i EU,

selvst. arbejdsmiljgkonsulent.

Aaron Antonovsky
Helbredets mysterium

Hans Reitzels Forlag 2003
232 sider - 329,95 kr.

Orhan Pamuk

Pestnaetter

Gyldendal 2023
694 sider - 349,95 kr.

nogle mennesker overvinder kriser og
voldsomme begivenheder uden at blive
syge. Han har en metafor om, at man
star pa bredden af en flod og smider
en redningskrans ud til folk, som er
ved at drukne, i stedet for fra starten at
lzere dem at svgmme. Det er jo en ind-
lysende god ide, og indenfor arbejds-
miljg arbejder vi ogsa altid praeventivt,
frem for nar skaden er sket.”

Hvad har veeret din bedste
laeseoplevelse de seneste ar?

”Sara Omars to romaner 'Dgdeva-
skeren’ og 'Skyggedanseren’. Hun er
dansk-kurdisk og skriver om den stzerkt
mandschauvinistiske kultur, hun kom-
mer fra, hvor kvinderne bliver holdt
nede - ogsa nar de flytter til Vesten.
Jeg kommer en del i Istanbul og har
venner der, sd jeg ved lidt om, hvor-
dan det er. Sara Omar rammer helt ind
i blodbanerne for, hvad der sker for
kvinderne i det samfund. Hun er endda
under politibeskyttelse i Danmark,
fordi nogle ikke vil have, hun taler om
de ting.”

Hvilken bog fik du aldrig leest
helt tilende?

“Canadiske Madelaine Thiens roman
'Do Not Say We Have Nothing’. Jeg har
forsggt tre gange, men den fanger mig
ikke.”

Hvad er det nzeste, du skal laese?

”Enten tyrkiske Orhan Pamuks 'Pestnzetter’,
forjeg er fan af Pamuk, eller russiske Mik-
hail Bulgakovs 'Mesteren og Margarita’,
somjeg har faetigave.” @
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Ung nysgerrighed
pa svare emner

To sygeplejersker braender for at formidle viden om emner relateret
til ded og alvorlig sygdom. De vil gerne, at bgrn og unge kan leere tale
om det svaere, nar de ikke har alvorlig sygdom og dgd teet inde pa livet.

Tekst Henrik Boesen
Foto Tor Birk Trads

"Har nogen af jer vaeret her for, f.cks. besogt
en | kender?” sparger sygeplejerskerne Iben Holgv
Thomsen og Susanne Mejdal de ca. 40 kommende
konfirmander.

To af de unge raekker forsigtigt og bekraeftende
hinden op, lidt generte over opmarksomheden.

De er samlet i den rustikke mgdesal pa Hospice
Limfjord i Skive parate til at hgre, hvad Iben Holgv
Thomsen og Susanne Mejdal har at forteelle om
arbejdet og dagligdagen pa et hospice, hvad et
hospice er, og hvad der sker pa et hospice.

De to sygeplejersker fortaller pa skift om menin-
gen med hospice, om forskellen pa behandling og
lindring, om den szarligt tilberedte mad, om som
patient at have muligheden for at have sit elskede
kaeledyr med m.m.

"Ved |, at de allerfleste dor stille og roligt i sengen,
slet ikke som pa film med blod og skrig,” forteeller
Susanne Mejdal og Iben Holgv Thomsen.

De to braender i den grad for at formidle deres
viden og erfaring til unge mennesker om hospice-
tanken og om alle teenkelige aspekter af tilvaerelsen,
som rummer svere spegrgsmal i forhold til deden. Det
kan vaere om naturlig dgd, om assisteret selvmord,
om aktiv dgdshjzlp, om alvorlig sygdom hos familie
og/eller kammerater, unge som gamle.

Hund er velkommen

"Hvem arbejder pa et hospice?” bliver konfirmanderne
spurgt, og opgaven bliver lgst som gruppearbejde

med efterfglgende oplaeg fra bordene. Nogle er noget
tgvende i forhold til at svare, andre har gode bud pa
funktioner, som varetages af andre end sygeplejersker
og laeger. Det er bud, som umiddelbart rammer lidt
ved siden af skiven’ men afspejler virkeligheden: kok,
renggringsdame, viceveert, elektriker, bedemand, en
hund (1), masser, advokat, vinduespudser, frivillige.
Hunden Freja kommer ofte pa besog til glaede for
nogen patienter:
"Nogen vil meget gerne have besgg af Freja, andre
vil ikke. Det er frivilligt,” pApeger Susanne Mejdal.

Konkrete spgrgsmal

Gruppen af konfirmander bliver nu delt i to. Den
ene gruppe folger med gennem haven over pa selve
hospice, den anden far uddelt 'Quiz og Byt’-kort.
Formalet med disse kort er at gore alle elever aktive
pa samme tid, da det fremmer leeringen. Susanne
Mejdal og Iben Holgv Thomsen har i alt otte forskel-
lige stakke med spgrgsmal inden for et afgranset
emne. Konfirmanderne fari dag sporgsmal fra bun-
ken med emnerne 'Ritualer ved livets afslutning’ og
"Tegn pa, dgden er naer.

"Hvad er en bedemand?” "Hvad er en nekrolog?”
"Har du nogensinde set en dgd?” lyder nogle af sporgs-
malene. Den ene sporger, den anden svarer, og sa gar
man videre til den naeste. Lyden af spgrgsmal og svar
hanger stillei rummet — det er tydeligt, at konfirman-
derne tager situationen alvorligt, og at rigtig mange
skal tage stilling til sidan et spergsmal for forste gang.

Sygeplejerske
Susanne Mejdal ser
til, mens konfirman-
derne lgser opgaven
med at taenke over,
hvilke fagpersoner
som arbejder pa et
hospice.
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Rundvisningen pa hospice forer konfir-
manderne til feellesrum og til patientstuer.
De gor bl.a. ophold ved en haengende stor
globusagtig lysestage.

"De pargrende tender ofte et lys, nar
en af deres kaere er dod pa hospice,” for-
klarer Iben Holgv Thomsen.

Et enkelt lys er taendt. Det er det teet-
teste, dagens konfirmander kommer pa
at mgde den virkelighed, som er en del af
hospice - at patienterne dgr her pd stedet.

Modvirker bergringsangst

Bergringsangst er, hvad Susanne Mejdal
og Iben Holgv Thomsen selv giver som
baggrund for deres engagement — altsa,

de vil tale med unge mennesker om de
emner, som rigtig mange mennesker, unge
som gamle, oplever som tabubelagte:

Vi vil gerne bidrage til, at man som
ung kan tale naturligt om livet og dgden
i fredstid’, hvor de ikke har alvorlig syg-
dom og dad teet inde pa livet. Sd er man
bedre rustet til at tale om det, nar man
pludselig star i det,” forklarer Susanne
Mejdal.

Og det har de efterhanden gjort igen-
nemen del ar ved at tage imod skoleklasser
pa forskellige alderstrin og konfirmander.

Bade hun og Iben Holgv Thomsen ser
deres indsats som forebyggende oplys-
ningsarbejde.

Ideen breder sig

En opgarelse pa Hospice
Limfjord viser, at 14 danske
hospicer indtil videre har
efterspurgt undervisningsma-
terialet "Hospice i barnehgjde”.

Sygeplejersker pa mindst
to hospicer i Danmark ger
allerede nu aktivt brug af
undervisningsmaterialet.

Tre sygeplejersker pa Svanevig
Hospice pa Lolland tager imod
skoleklasser og konfirmander,
og de tager ogsa ud pa skoler
og underviser.

Hospice Sjeelland i Roskilde
har ogsa brugt materialet
bade ved besgg pa skoler og i
forbindelse med unges besgg
pa hospice.
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"Vi hdber, det breder sig som ringe i
vandet. F.eks. nar de unge kommer hjem
og om aftenen, og ved spisebordet med
foreldrene forteeller, hvad de har talt
om hos os. Den viden kommer familien
til gode,” fortsetter Susanne Mejdal.

Sygeplejerskernes engagement har fort
til, at de har udgivet et digert undervis-
ningsmateriale pa 178 sider, "Hospice i
bgrnehgjde” (se boks).

Initiativkom nedefra
Oplysningsarbejdet pd Hospice Limfjord
er opstaet naermest pa grasrodsniveau,
forklarer hospicechef Birte Markfoged:
"Jeg oplevede at fa tilsendt mange
sporgsmal fra skoleelever, som skrev
opgaver om emnet, der relaterede sig til
hospice og daden,” fortaller hun.

P4 den made sa Birte Markfoged, at
der var et behov for viden om disse
sveere emner. Det var samtidig med, at
den seneste folkeskolereform lagde op
til, at skoleni hgjere grad skulle inddrage
det omkringliggende samfund.

Den udfordring tog Skive Kommune
op og kontaktede bl.a. Hospice Limfjord
for at hgre, om hospicet kunne bidrage
med noget.

Inspireret af de mange henvendelser
fra skoleelever - set i sammenhang med
gnsket om at inddrage det omkringlig-
gende samfund i undervisningen - forte
det til planerne om at lave et undervis-
ningsmateriale.

”P4 den made kan man sige, at initiativet
til atigangsette det hele kom 'fra neden,
pointerer Birte Markfoged . @

Sygeplejerskerne Susanne Mejdal (tv.)
og Iben Holgv Thomsen braender for at
formidle viden til barn og unge om livets
sveere emner. De har sammen udarbej-
det undervisningsmaterialet "Hospice i
bgrnehgjde”.

Bogen pa 175 sider kan kgbes ved
henvendelse til info@hospicelim-
fjord.dk. Prisen for kab af ét eksemplar
er 299 kr. + forsendelse.

Fyldigt undervis-
ningsmateriale

"Hospice i barnehgjde’ er skre-
vet af sygeplejerskerne Susanne
Mejdal og Iben Holgv Thom-
sen og er et fyldigt undervis-
ningsmateriale skarpt opdelt i
emner og med konkrete forslag
til, hvordan emnet kan inddra-
gesiundervisningen pa forskel-
lige alderstrin. Emnerne raekker
vidt og bidrager til at bryde de
svaereste tabuer, f.eks. om assi-
steret selvmord, om at vaere ung
og have uhelbredelig sygdom

i familien og om at arbejde pa
hospice blandt mennesker, som
afventer dodens komme. Mal-
gruppen er personale pa landets
@vrige hospicer, skolelaerere og
preester.
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Dine patienter far 4 gratis ernseringsdrikke
Vi tilbyder alle nye kunder, med en grgn ordination, en GRATIS
smagspakke sammen med fgrste bestilling af ernaering.*

Hos Mediq: f

- handterer vi den grgnne ordination og giver 60% i tilskud

- giver vi gratis produktvejledning ved dizetist

- leverer vi lige til deren

Kontakt kundeservice pd 3637 9130 eller skriv til ernaering@medigdanmark.dk

*Kampagnen geelder kun nye kunder, som har en gren ordination. De 4 gratis ernzeringsdrikke
fas udelukkende sammen med forste bestilling af klinisk ernzering foretaget senest d. 30/06 2024.
Oplys koden "Smagspakke”.
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CamillaLittau Nielsen

Uddannet sygeple-
jerske i 2018

L 4

Sundhedsfaglig
kandidat i 2020.

L 4

Blevi2022 certificeret

i Applied Compassion

Training ved Stanford
Universitet, USA.

L 4

Har siden 2021 arbejdet
pa sin ph.d. Compassion
in Childhood Cancer
Care pa OUH og AUH.

L 4

Arbejder ogsa med digte
som udtryksform i forsk-

ning og sygeplejepraksis.

Compassion kan hjzlpe
forzldre til bern med kraft

Ph.d.-studerende Camilla Littau Nielsen arbejder pa at udvikle interventioner,
der ved hjalp af compassion kan styrke mestringsevnen blandt foraldre til
bern og unge med kreeft. En vigtig erkendelse er, at interventionerne skal vare

individualiserede og fleksible.

Tekst Ulla Abildtrup
Illustration Andreas Normann

Antallet af bern ogunge, der far kreeft, er steget
de seneste mange ar, heldigvis overlever langt de fle-
ste takket veere stadig bedre behandlingsmuligheder.
En afggrende forudsatning for barnenes recovery
er foreldrenes evne til at handtere og tackle bade
sygdommen og det at vare foraldre. Men netop
barnets mor og far som mennesker og ikke alene
som foraeldre er der overraskende lidt fokus pa.

Camilla Littau Nielsen er teet pa at afslutte sin ph.d.,
som netop beskaftiger sig med at imgdekomme
foraeldres behov, sa de i stgrre grad kan hjalpe sig
selv og dermed deres barn og hele familien.

”Vihar gode tilbud til bgrnene som legehelte, hospi-
talsklovne, skolelerer og en paedagog i legestuen.
Men det er meget begranset, hvad vi kan tilbyde
foraldrene, som er ekstremt belastede og pa flere
mader mister sig selv. Nar jeg mgder foraldrene
og anerkender deres enorme indsats relateret til
at varetage behandling, pleje og omsorg for deres
barn og er nysgerrig pa, hvem der passer pa dem i
alt det her, reagerer 9o procent ved at blive enormt
kede af det, for det er der ikke rigtig nogen, som gar,”
fortaeller Camilla Littau Nielsen.

"Det bergrer mig som menneske, nar jeg mgder
foreldre, som oplever ikke at kunne marke sig selv,
eller at der ikke er ’plads’ til dem som hele menne-
sker. Vi taler jo typisk om behandlingsperioder pa
flere ar, hvor de ikke blot skal overleve men leve. |
min forskning er jeg nysgerrig pd, hvordan vi skaber
en dybere og mere nuanceret forstielse og sprog
for dem samt rammer og tilbud, der kan vaere med
til at opbygge mennesker, som er gaet folelsesmaes-
sigti stykker.”

Folersigalene

Hendes forskning viser, at foraldre til bern med
kraeft ofte foler sig meget alene.

"Foreeldrepar reagerer ofte forskelligt
og kan have svert ved at vaere der med
og for hinanden. Nar jeg s kommer og
har dem som primaere fokus, falder det
bare pa et enormt tort sted, for det er de
ikke vant til, og derfor reagerer de fleste
meget kraftigt. Der bliver ligesom skabt
det rum, som de har sa stort behov for,”
fortaeller Camilla.

Et vigtigt fund i projektet er, at ind-
satser til foraeldrene skal vere fleksible i
forhold til familiens uforudsigelige hver-
dag og baseret pa relationel forstielse.

"Foraldrene viger som udgangspunkt
ikke fra deres barns side, selvom de er
folelsesmaessigt udmattede og har hardt
brug for at komme lidt ud af hospitals-
stuen. Sa standardiserede programmer

Compassioni
bornekraftbehandling

Ph.d.-projektet Compassion in
Childhood Cancer Care 2021-
2024 er forankret pa OUH og
AUH. Forskningen har fokus pa
foreeldre til bgrn i alderen 0-17
ar, da deres mestringsevne
har afgerende betydning for
det syge barn og hele familien.
Projektet inddrager compas-
sion-baserede ‘vaerktgjer’ til
folelsesregulering.



SYGEPLEJERSKEN 3.2024

55

som yoga hver onsdag eller gruppesam-
taler i en patientorganisation udenfor

hospitalet duer oftest ikke. Der er behov

for individualiserede Igsninger, der kan

indlejres i og justeres efter familiernes

hverdagsgjeblik og kan rumme de mange

svaere folelser, foraldrene har,” siger for-
skeren og fortsatter:

"Nar vi mgder foraelderen lige ngjagtigt
déridet, der er svaert, og hjelper med at
skabe opmarksomhed pa og anerken-
delse af egne reaktioner, giver vi foral-
deren mulighed for at tage kontrol over
situationen. Vi er ngdt til at fglelsesre-
gulere os selv, for vi kan bista andre. Det
kraever gvelse, men det er muligt med
mentale gvelser, da forskning viser, at
hjernen kan skabe nye tankemgnstre.”

Hjaelp med omsorg og kaerlighed

Camilla Littau Nielsen er certificeret i
Applied Compassion Training ved Stan-
ford Universiteti USA, og den teoretiske
referenceramme i hendes ph.d.-projekt
er compassion.

"Jeg er meget optaget af, hvordan vi
handterer den megen lidelse, som er en
del af hverdagen i bgrnekraeftpraksis.
Jeg vil gerne hjelpe foreldrene med at
identificere og opbygge forstaelse for,
hvad der trigger deres angst og frygt, og
hvordan de kan handtere de folelser. Det
er mit hab at kunne hjzlpe dem med kon-
krete veerktgjer til at mgde sig selv med
anerkendelse, accept og omsorgsfuldhed
fremfor fordgmmelse og darlig samvit-
tighed,” siger Camilla Littau Nielsen.

I projektet testes vaerktojer, der bygger
pa principperne for compassion og er
tilpasset den enkelte foralder.

"Nar vi taler compassion, taler vi om
lidelse som et faelles menneskeligt vilkar,
og omsorg og kaerlighed er det bedste, vi
kan sette ind med, sa ingen skal fole sig
alene, nar de ’slar sig pa livet’. Heldigvis
oplever familier med et barn med kraeft
ogsa gode gjeblikke, og vi skal hjalpe
dem til at realisere og fa gje pa disse. Det
kan hjelpe til at skabe mere fglelsesmaes-
sig balance,” siger forskeren.

Hun haber ogsa at kunne bidrage med
konkrete vaerktgjer til samspillet mellem
foraeldre og sundhedspersonale:

"Den daglige sygeplejepraksis beror pa
en langvarig og ofte tzt relation og vil
godt kunne rumme compassion-'varktg-
jer. Compassion kan potentielt gge kapa-
citeten hos bade sundhedspersonalet
og familierne til at vaere med lidelsen og
tage ejerskab over situationen gennem
fysisk, folelsesmassig og mental tilste-
deverelse,” siger Camilla Littau Nielsen.

Foruden foraldreperspektivet hand-
ler hendes forskning om de sundheds-
professionelle pa barnekraeftafdelin-
ger, som ogsa er i risiko for at udvikle
mental og folelsesmaessig udmattelse
og udbrandthed.

”"Det er sundhedspersonalets vilkar, at
dagligdagen gar enormt staerkt, hvilket
stiller store krav til dem i deres arbejde.
De skal handtere hgje folelsesmzssige
krav, og havde jeg kunnet legge et ar
mere til min ph.d., ville jeg intervenere
med compassion blandt personalet ogsa,
for der er sa stort et potentiale her,” slar
forskeren fast. @

Las mere

Laes om projektets
resultater ved at
scanne koden med din
smartphone.
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“Jeg teender pa

seksuel sundhed”

Vibeke Salskov arbejder bade i Klinik for Seksuel Sundhed og i
Center for Voldtaegtsofre i Odense. Hun tror, at viden om unges
seksuelle sundhed og greenser kan forebygge seksuelle overgreb.

Fortalt til Laura Elisabeth Lind
Foto Michael Drost-Hansen

Der er mange overlap mellem de to ste-
der, hvor jeg arbejder. | Klinik for Seksuel
Sundhed kan vi se, at omkring en tredje-
del af de unge har veeret udsat for et eller
flere seksuelle overgreb. Sa for mig giver
det rigtig god mening at arbejde bade her
og i Center for Voldtaegtsofre.
I Center for Voldtaegtsofre oplever vi
tit, at de unge ikke ser hinandens graenser
- til stor lidelse for bade gerningsmand
og offer. Derfor skal vi leere de unge at
sette og merke grenser. Vi har faet en
fantastisk samtykkelov. Sa det er vigtigt,
at de tidligt ved en masse om samtykke
og respekt for hinanden.

Masterisexologi

Jeg blev uddannet sygeplejerske i 2007
og startede derefter som operations-
sygeplejerske pa gynakologisk afde-
ling heriOdense. Dengang la Center for
Voldtaegtsofre i samme afdeling, sa jeg
sa hurtigt de akutte ofre.

Dajegsai2on gik pa barsel, teenkte jeg
over, at jeg syntes, vi manglede fokus pa
sexologien. Vi mgder voldtaegtsofre og
gynakologiske patienter, der har ondt i
deres sexliv, f.eks. kvinder, der er cancero-

Hvis jeg formar
at hjelpe
ofret videre i
systemet, sa
batter det.

Vibeke Salskov
sygeplejerske

pereret og har smerter i forbindelse med sex. Men vi
havde ikke nogle tilbud til dem. Da jeg kom tilbage
fra barsel, var der en stilling som ressourceperson
ledig her pa afdelingen. Et krav var, at man senere
havde lyst til at tage en master i sexologi. Sa den
sagte jeg. Det spillede lige ind i det, jeg gerne ville.
Jeg tog uddannelsen og blevi2016 klinisk specialist
her i Center for Voldtaegtsofre.

Jeg har set mange af de akutte ofre, men nu har
jeg mere de opfalgende sygeplejesamtaler med
ofrene. Jeg koordinerer med retsmedicinere, politi
og anklagemyndighed, arrangerer tveerfaglige semi-
narer, sgrger for at instrukser er opdateret og laver
og udgiver arsrapporten. Her til april er vi flyttet til
Felles Akut Modtagelsen, sa der har jeg staet for
flytningen og oplering af personalet.

En ventil for deunge

12020 blevjeg sd ansat pa halv tid i Klinik for Seksuel

Sundhed, som tilbyder gratis pravention og samta-
ler om seksuel sundhed for unge op til 30 ar. Vier et

lille team af sygeplejersker, sundhedsplejersker og

jordemgdre, og vi taler med unge om alt, der rarer sig

i sexlivet - lige fra lystproblematikker og identitets-
kriser til skyld og skam ved et sexliv, der afviger fra

det normale. Vi tilbyder ikke terapi, men henviser tit
videre til andre organisationer og bliver dermed en

ventil for alt, der er udfordrende i de unges liv. Det er



egentlig en leegeopgave at leegge spiraler,
men leegerne er ogsa fuldt beskaftiget -
sa nu er vi to her i klinikken, der gor det,
herunder mig selv.

Det er vigtigt for mig, at de unge pas-
ser pa sig selv. | yderste konsekvens kan
kvinder blive infertile, hvis de gar rundt
med en klamydiainfektion, og man kan
do af en graviditet uden for livmoderen -
sa det er vigtig viden at formidle.

Ingendrejebog

I Center for Voldtagtsofre ser vi alle
former for seksuelle overgreb fra 15 ar
ogop. Hvis overgrebet er foregaet inden
for de seneste syv dage, kalder vi dem
akutte ofre. Her afhgrer retsmedicineren
ofret og undersgger for dna-spor, mens
sygeplejersken assisterer. Efterfalgende
undersgger vi for seksuelt overforte syg-
domme og taler om det videre forlgb.

Der er ikke nogen drejebog, og det gor
mit job virkelig spendende. Jeg kan sta
over for en ung kvinde, der maske har
flirtet lidt med en fyr til en fest, men som
gariseng, fordi huner traet eller har faet
for meget at drikke. Pludselig vagner hun
ved, at den unge gerningsperson prgver
at have sex med hende. Der er ogsa dem,
som intet kan huske, men som har en
fornemmelse af, at de har haft sex. Og
der er de meget voldsomme sager, hvor
ofret har vaeret udsat for grov vold. Det
spender meget bredt.

Efter to-tre uger bliver de tilbudt
en opfolgende samtale. Her er min
opgave at stikke fingeren i jorden og
f.eks. sporge til, om de kommer i skole,
pa arbejde, har suicidale tanker, har
bestilt tid til psykolog, og hvordan de
oplevede den retsmedicinske undersg-
gelse - for nogle kan den del vaere retrau-
matiserende. Jeg traekker meget pa min
masteruddannelse og forstaelsen for, at
voldtagt er en anden form for traume
end andre voldelige traumer.

Ethakituden

Det kan selvfglgelig vaere hardt at sta
over for de her meget grimme historier.
Nar sarbare unge mennesker uden et godt
netvaerk bliver udsat for overgreb, synes
jeg virkelig, det kan vare hardt. De har
i forvejen ondt i livet og far sa endnu et

hak i tuden. Og der er stor risiko for, at
ofret efterfglgende udvikler betydelige
senfglger. De kan blive suicidaltruet, og
nogle udvikler PTSD.

De seksuelle senfglger er ogsa betyde-
lige. Men hvis jeg formar at hjelpe ofret
videreisystemet, sa batter det. Der maer-
ker jeg virkelig, at der er en grund til, at
vier her. Det er en rar folelse.

Jeg er meget privilegeret og glad for
mit job. Jeg elsker at fa lov til at udbrede
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Vibeke Salskov
lzerer unge at
satte seksuelle
graenser. Og

sa mgder hun
ofre udsat

for seksuelle
overgreb.

viden om seksuel sundhed. Den er ofte
overset, men den har stor betydning for,
hvordan vi oplever vores livskvalitet og
generelle sundhed. Det giver mig en stor
glede at arbejde forebyggende med de
unge mennesker - sa bliver der forha-
bentlig ogsa pa sigt ferre, der far brug
for Center for Voldtaegtsofre. Jeg tzender
virkelig pa seksuel sundhed og braender
for at laere de unge at respektere hinan-
dens graenser. @
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Vidste du,
at Sorbact® Surgical Dressing kan
reducere postoperative sarinfektioner'

Sarinfektion efter kirurgisk indgreb er en almindeligt fore-
kommende postoperativ komplikation. Hver enkelt post-
operativ infektion svarer til omkring 7-11 ekstra postoperative
indlaeggelsesdage.? Sorbact® Surgical Dressing er en steril og
vandafvisende sarbandage, der binder bakterier og svampe.
Den bestar af et grgnt Sorbact® sarkontaktlag kombineret med
en absorberende sarpude og en transparent, klaebende film.

Sorbact® bakteriebindende bandager forebygger og behandler
sarinfektioner ved at reducere den mikrobiologiske belastning
i saret pa naturlig vis.

Scan QR-koden og bestil prgver eller book et
mgde med en af Sorbact® produktspecialister

Forebygger og behandler sarinfektioner

Fjerner bakterier, svampe og endotoksiner pa en sikker made

1. Stanirowski PJ, et al. Randomized Controlled Trial Evaluating Dialkylcarbamoyl Chloride Impregnated Dressings for the 1 . . "
Prevention of Surgical Site Infections in Adult Women Undergoing Cesarean Section. Surg Infect (Larchmt) 2016; 17(4):427-35 Effektiv mod de mest almindelige resistente patogener
2. Anderson DJ, et al. Strategies to Prevent Surgical Site Infections in Acute Care Hospitals: 2014 Update. Infect Control Hosp
Epidemiol 2014; 35(6):605-627

°
eeees eSSIty Sorbact® er et registreret varemaerke 2022-94 Essity Denmark A/S  sorbact.dk

es tilhgrende ABIGO Medical AB Gydevang 33 +454816 8220
DK-3450 Allergd info@sorbact.dk




GRATIS PJECE OM
MAD TIL BORN

‘Mad til barn’ er en gratis pjece med gode
rad om alt fra skemad til madpakker. Den
indeholder lettilgeengelige fakta om mad og
drikke til barnet i alderen O til 6 ar.

Alle anvisninger i ‘Mad til Barn’ er i overens-
stemmelse med Sundhedsstyrelsens og
Fgdevarestyrelsens anbefalinger for sund
mad til spaedbern og smabarn.

Bagerst i materialet findes en planche, der
kan rives ud og haenges op pa fx kgleskabs-
deren eller indersiden af kekkenskabet.

MEJERIFORENINGEN

Tema angst

Psykiatridage foraret 2024

Pa arets psykiatridage vil forende eksperter,
praktikere og mennesker med personlige
erfaringer dele nye og interessante perspektiver
pa angstlidelser.

Se bl.a. frem til at f@ svar pa:
» Hvorfor angst opstdr, hvad der vedligeholder den, og Fa 10%

hvordan vi behandler den effektivt rabat med
koden:
e Om man kan forebygge angst hos bgrn PD10DSR

e Hvordan virtual reality kan anvendes som et redskab i
behandlingen af angst

e Hvordan fagfolk bedst kan mgde personer med
&ngstelig evasiv personlighedsforstyrrelse

| Keobenhavn:
21. 09 22. maqj

| Aarhus:
3.09 4. juni

Laes mere og
tilmeld dig her
Psykiatrifonden.dk
/psykiatridage

psykiatri

fonden



60 Dilemma

Skal Majbrit lave
en underretning
pa barnet?

En pige fortaller, at der er alkohol

og skanderier derhjemme. Som
sundhedsplejerske halder Majbrit til
at lave en underretning. Men skole-
lederen, der er ven med barnets
kendte far, bagatelliserer det. Hvad
gor hun?

Tekst LauraElisabeth Lind
lllustration Andrea Ucini

“De skaendes meget derhjemme. Og min fars kareste
drikker rigtig meget.”

Nogenlunde sadan lyder ordene fra en pige i ottende klasse,
som Majbrit sidder over for til en sundhedsundersggelse tirs-
dag morgen i skolen. Pigen har mindre sgskende, og Majbrit
kan hgre, hvor pressede bornene er.

Hun bliver bekymret, beslutter sig for at lave en underretning
og tager forst fat pa pigens far. Han er kendt inden for sports-
verdenen, s opkaldet er lidt graenseoverskridende. Han virker
irriteret, og der gar da heller ikke lzenge, for skolelederen tager
fat pa hende. For pigens far har nu ringet til ham - de kender
hinanden godt fra sportsklubben.

Skolelederen er beklemt ved hendes intention om at under-
rette - er det nu ogsa ngdvendigt? Majbrit holder fast, men en
lille tvivl er nu plantet i hende. Skolelederen kender jo faren
bedre — har hun nu laest situationen rigtigt? Skolelederen fore-
slar, at de tre drofter det hele pa et mgde, i stedet for at Majbrit
gar direkte videre med underretningen.

“Til mgdet forspger han ikke decideret at tale mig fra det, da
jeg understreger min underretningspligt, men det er tydeligt,
at han synes, det er ubehageligt. Jeg har ikke hans opbakning,
som jeg ellers plejer,” fortaeller Majbrit.

Undervejs i samtalen oplever hun, at skolelederen negligerer
sagens alvor og kun lige hagter sig pa, at Majbrit jo har pligt
til at handle pa oplysninger, hun far.

“Han er pinligt bergrt. Samtalen far derfor ogsa mere karak-
ter af en privat smalltalk, hvor han spgrger faren “hvordan gik
kampen ilgrdags?” og den slags. Jeg kan nasten maerke min
skoleleders klamme hander, si nervgs er han, mens vi sidder
der rundt om bordet.”

Majbrit har pa det tidspunkt arbejdet seks ar som sygeple-
jerske og fem ar som sundhedsplejerske. Hun fgler sig stadig
lidt gren som sundhedsplejerske, men pa trods af den upro-
fessionelle stemning har hun is i maven og fortzller om sin
underretningspligt, og hvad der nu vil ske. Samtidig begynder
tvivlen at rgre pa sig igen. Hvad nu, hvis hun har taget fejl af
situationen? Pigens klasselaerer har godt nok sagt, at hun er
glad for, at pigen har dbnet op om tingenes tilstand hjemme.
Men pigen er omvendt meget overrasket over den mere alvor-
lige drejning af sagen. Og faren er uforstaende:

“Han er irriteret, vred og syntes, det hele er fuldstandig
overdrevet.”

Majbrit maerker tvivlen vokse. Pa den ene side er en under-
retning jo bare et sikkerhedsnet, hvor pigen og resten af fami-
lien kan fa hjeelp, hvis der er behov for det. Sa er det ikke hen-
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des pligt at g den vej? Men hvad nu, hvis pigen har

overdrevet, fordi hun var sur pa sin far den morgen?

Hvad med faren og hans gode omdgmme? Og kan

Majbrit risikere at satte sit samarbejde med skole-
lederen over styr?

“Jeg foler mig presset. Det er en svaer situation at
sidde over for to fuldvoksne mzand, en leder og en
kendt far, der begge er imod mig.”

Majbrit formar at holde fast. Men idet de gar hver
til sit efter mgdet, bobler hendes krop over af usik-
kerhed og tvivl. Skal hun lade den fare, eller skal
hun underrette? ®

Sundhedsplejersken er anonym i artiklen. Redaktionen
kender hendes rigtige navn og identitet.

Flere
dilemmaer

Se et udpluk
af andre etiske
dilemmaer og
problemstil-
linger, som
Sygeplejeetisk
Rad har taget
stilling til ved
at scanne
koden:

IEI!?;E
Gges

-_.F.

Det er

en svaer
situation
at sidde
over for

to fuld-
voksne
maend, der
begge er
imod mig.

Kommentar fra Sygeplejeetisk Rad

Fokus pa relationen til
pigen

Umiddelbart kan det se ud til, at dilemmaet handler
om, hvorvidt sundhedsplejersken skal folge skole-
lederen og farens anbefalinger eller sin skaerpede
underretningspligt. Den skaerpede underretnings-
pligt betyder, at hun bade kan, skal og bar gare,
som hun gor.

Vi ser dog, at det etiske dilemma udspringer af
relationen mellem pigen og sundhedsplejersken.
Her er enrisiko for, at der opstar mistillid. Der er et
potentielt tillidsbrud mellem pigen og sundheds-
plejersken, som kan fa konsekvenser for pigens
forhold til sin far. Maske det er netop her, tvivlen
nager sundhedsplejersken.

Pa den ene side kan situationen blive til skade for
forholdet mellem pigen og hendes familie, og pa
den anden side kan de nuveerende forhold skade
pigen og hendes sgskendes trivsel.

I fremtidige situationer kan sundhedsplejer-
sken tydeliggore overfor barnet, at hun er ngdt til
at indberette forholdene, men at pigen samtidig
kan regne med, at hun vil veerne mest muligt om
pigens integritet.

Sundhedsplejersken kan desuden med fordel
drofte situationen med sin leder og drofte bade
dialogen mellem hende og pigen, men ogsa de
udfordrende relationer til skolelederen og andre,
der evt. er involveret.

Lederen bar, i kraft af sit ledelsesmaessige ansvar,
stgtte sundhedsplejerskeniat handtere dilemmaet.

Sygeplejeetisk Rad.

Det gjorde Majbrit

Majbrit kan meerke, at hun ikke vil kunne se

sig selv i gjnene, hvis ikke hun laver den under-
retning, bare fordi pigens far er kendt - og bare
fordi hendes skoleleder ses med ham privat. Hun
ved, at hun har pligt til at handle. Derfor laver hun
en underretning. Skolelederen naevner sidenhen
aldrig sagen. Faren og keeresten gar efter noget
tid fra hinanden, og hun kommer i behandling for
alkoholmisbrug.


http://dsr.dk/dilemmaer

62 Forskning far liv

on fakkel i
morket

To ph.d.-projekter har fart til et fast tilbud
om ambassadegrstgtte pa Afdeling for
Blodsygdomme pa Rigshospitalet. Her
far nydiagnosticerede patienter med akut
leukaemi og deres pargrende mulighed
for at tale med en, der har veeret
igennem det samme.

Tekst Helle Lindberg Emarati

Foto Brage Borup

Det var en tilfeldig sundhedskon-
trol, der forte til, at 53-arige Pabla Mora-
les naermest fra den ene dag til den anden
fik konstateret akut leukaemi.

"Jeg fik den forelgbige diagnose den 14.
februar 2023, den endelige diagnose den
23. februar og sa startede jeg pa kemo den
7.marts. Sa det gik ret steerkt, og mankan
vist godt sige, at jeg fik taeppet revet vaek
under mig,” forteeller hun.

Allerede efter den forste kemobehand-
ling blev hun tilbudt at blive matchet med
en ambassadgr: En erfaren patient, der

lignede hende i diagnose, alder og livs-
situation, som hun kunne tale med og
stotte sig til efter behov. Det takkede
hun hurtigt ja til.

"Jeg tror, jeg teenkte, at det i hvert fald
ikke kunne skade at snakke med en anden,
som vidste, hvad det handlede om. Jeg tog
faktisk bare imod al den hjalp, jeg over-
hovedet kunne fa,” siger Pabla Morales.

Levet erfaring er ngglen

Pa Afdeling for Blodsygdomme pa Rigs-
hospitalet, hvor Pabla Morales blev til-

At fa Henrik Nielsen
tilknyttet som sin
ambassadgr var en
stor hjeelp for Pabla
Morales. "Det var godt
at hgre om, hvordan
han havde handteret
sin sygdom, og hvad
der havde virket for
ham,” siger hun.



knyttet som patient, er ambassadorstotte
et fast tilbud til alle patienter eller parg-
rende til patienter, der enten er nydiagno-
sticerede med akut leukaemi eller star over
for at skulle have en knoglemarvstrans-
plantation.

Tilbuddet er forskningsbaseret og
tager afseet i to ph.d.-projekter: "Patient
ambassador support in newly diagnosed
patients with acute leukemia during the
course of treatment’ af klinisk sygeplejespe-
cialist og postdoc Kristina Holmegaard
Norskov og 'Caregiver ambassador support

Det giver dem
en tro pd, at der
kan veere et liv pa
den anden side.

Iben Husted Nielsen
klinisk sygeplejespecialist

SYGEPLEJERSKEN 3.2024

63

Ambassador-
stotte

Pa Afdeling for Blodsyg-
domme pa Rigshospitalet

er ambassadgrstgtte et fast
tilbud til alle patienter, der
enten er nydiagnosticerede
med akut leukaemi eller star
over for at skulle have en
knoglemarvstransplantation.
Tilbuddet gives ogsa til deres
pargrende.

Tilbuddet er baseret pa

to ph.d.-projekter af hhv.
Kristina Holmegaard Ngrskov
og Iben Husted Nielsen, der
begge er postdoc og kliniske
sygeplejespecialister. Tilbud-
det er blevet implementeret
og evalueret fra oktober 2022
til januar 2024.

Ambassadgrerne er erfarne
patienter og pargrende, som
har veeret feerdigbehandlede
i mindst et ar, eller som er
pargrende til patienter, der
har veeret feerdigbehandlede
i mindst et ar. De er frivillige i
ordningen og alle over 18 ar.

Et ambassaderforlgb straek-
ker sig formelt over 12 uger,
men kan veere bade kortere
eller lengere alt efter patien-
tens eller den pargrendes
behov. | gjeblikket er ca. 50
ambassadgrforlgb igangsat
pa afdelingen.

Inden deres farste forlgb klze-
des ambassadgrerne pavia
et ambassadgrkursus, hvor
de far gode rad til den svaere
samtale, bl.a. fra en psyko-
log. Hver 6. uge arrangerer
Afdeling for Blodsygdomme
desuden frivillige netveerks-
mgder for ambassadgrerne,
hvor de kan mades, tale
sammen, give eller modtage
gode rad og vende aspekter af
deres forlagb i faellesskab.
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Ambassadgr-
ordningen pa
Afdeling for
Blodsygdomme
udspringer
direkte af Kristina
Holmegaard Neor-
skovs (th.) og Iben
Husted Nielsens
forskning.

® infamily caregivers of patients with hematolo-

gical cancers’ af klinisk sygeplejespecialist
og postdoc Iben Husted Nielsen.

De er begge ansat pa afdelingen og
begyndete at forske i emnet, da de identifi-
cerede et behov hos afdelingens patienter
og pargrende.

"Det er noget, der allerede foregar
organisk, nar patienterne f.eks. sidder
sammen i venterummet eller pa behand-
lingsstuerne. De begynder at tale med
hinanden og leerer maske hinanden lidt
at kende. Vi oplevede dog, at patient-
gruppen og deres pargrende faktisk
efterspurgte et mere organiseret stgtte-
tilbud, hvor de kunne komme i kontakt
med andre patienter og pargrende, som
de kunne tale med om deres erfaringer,”
fortaeller Kristina Holmegaard Narskov.

Netop den levede erfaring som patient
eller pargrende er ifglge de to kliniske
sygeplejespecialister et ngglebegreb i
ambassadgrstgtten.

"Det har en enorm betydning for dem,
at de kan tale med nogen, der har oplevet
det pa egen krop, hvad det vil sige at vaere
patient eller pargrende i den her situation.
Nar det begynder at ga op for dem, hvad
det er for et forlgb, de skal igennem, er
der ogsa mange, der takker ja til tilbud-
det. De vil gerne tale med nogen, som
allerede har varet igennem det, og som
er kommet ud pa den anden side,” siger
Iben Husted Nielsen.

Detrigtige match

Kristina Holmegaard Narskov og Iben
Husted Nielsen har sammen med tre
sygeplejersker staet for arbejdet med

at implementere og formidle ambassa-
dorordningen som fast tilbud pa afde-
lingen, og det er ogsa dem, der matcher
den enkelte patient med en ambassadegr.

"Vi har opbygget et helt kartotek af
ambassadgrer, som vi kan bringe i spil.
Nar vi far en ny patient eller pargrende
iforlgb, forsgger vi altid at matche dem
med en person, som f.eks. ligner dem i
alder, livssituation og lignende. Vi spgr-

Gode radtil
implementering

» Undersgg det reelle behov

hos patientgruppen, inden |
gar i gang. Hvad efterspgrger
de, og hvad kunne de godt
taenke sig at have fokus pai
forlebene?

» Udveelg evt. en enkelt

patient- og pargrendegruppe
til at begynde med. Selvom
flere patientgrupper pa
jeres afdeling kunne have
gavn af ordningen, er det
tids- og ressourcekraevende
at opbygge et ambassadgr-
korps og implementere
tilbuddet.

Husk ogsa at passe pa
ambassadgrerne. Tilbyd

dem pauser mellem forlgb
og givdem mulighed for at
erfaringsudveksle med andre
ambassadgrer.



ger ogsa ind til, om der er noget, som patienten eller
den pargrende legger seerligt veegt pa i forhold til
et match,” forklarer Kristina Holmegaard Ngrskov.
Hun fortsatter:

"Nar vi har fundet mulige ambassadgrer, tager vi
fatidem for at hgre, om de er et sted i deres liv, hvor
de overhovedet har tid og overskud til at stgtte et
menneske i livskrise. Nogle af dem har maske meldt
sig til ordningen for noget tid siden og kan have skif-
tet mening efterfglgende, eller maske har deres liv-
somstandigheder &ndret sig siden da. Siger ambas-
sadgrerneja, er det dem, der tager det naeste skridt.”

Nar forst parret er matchet, traekker Kristina Hol-
megaard Ngrgaard og Iben Husted Nielsen sig nem-
lig fra ligningen. Herfra er ambassadgren primus
motor pa kontakten mellem de to.

"Vores forskning viser, at ambassadgren bliver ngdt
til at veere den, der driver relationen. Patienterne og
de pargrende har typisk ikke selv overskuddet til at
rakke ud, fordi de netop befinder sigi en livskrise, sa
den opgave hviler pd ambassadgren. Derfor klaeder
vi dem ogsa pa via et ambassadgrkursus, inden de
starter i et forlgb, sa de kan fa nogle verktgjer og
tips til, hvordan de kan gribe den svaere samtale an,”
forteeller Iben Husted Nielsen.

Lidt har ogsaret

Et ambassadgrforlgb straekker sig formelt over 12
uger, men kan vaere bade laengere eller kortere alt
efter lyst og behov. Kommunikationen kan forega
via sms, e-mails, telefonsamtaler eller ved at mgdes
fysisk og tale sammen.

Det er dog helt op til patienten eller den pargrende,
hvor meget kontakt, der skal vaere — og selv lidt kan
gore en stor forskel.

Vi havde pa et tidspunkt et forlgb, hvor ambas-
sadgren efterfglgende vari tvivlom, om det overho-
vedet havde varet en hjalp for patienten. Ambas-
sadgren havde staet for kontakten og sendt sms’er
regelmaessigt, men havde ikke rigtig faet nogen
respons fra patienten. Da vi talte med patienten
efterfolgende, viste det sig, at selvom vedkommende
ikke havde haft overskud til at svare, sa havde de
gemt alle sms’erne, som de tog frem og laeste, nar
tingene var svaere,” fortaeller Kristina Holmegaard
Norskov.

Man skzelder ikke ud pa en kraeftsyg

For Pabla Morales var samtalerne med hendes
ambassadgr Henrik Nielsen en kaerkommen lejlig-
hed til at fa sagt nogle af de sveere ting hgijt.
"Overlever jeg det her? Klarer jeg den? Det har
veeret sadan nogle ting, jeg f.eks. har kunnet tale
med Henrik om. Men det var ogsa godt at hgre om,
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hvordan han havde handteret sin sygdom, og hvad
der havde virket for ham, hvordan det pavirkede
hans familie og sa videre. Noget af det kunne jeg
bruge i mit eget sygdomsforlgb, f.eks. det her med
at holde sigi gang og komme ud, i stedet for at glide
nediet sort hul,” siger Pabla Morales og fortszetter:

"Men det var ogsa bare opmuntrende at tale med
én, som rent faktisk var kommet igennem det. Han
fortalte mig, at der var et lys for enden af tunnelen.
Det hjalp mig, for nar nu han havde klaret det, sd
kunne jeg maske ogsa.”

At samtalerne med ambassadgren giver hab for
fremtiden er en tilbagemelding, som Iben Husted
Nielsen og Kristina Holmegaard Ngrskov i det hele
taget ofte far fra patienter og pargrende, som har
vaeret igennem et ambassadgrforlgb.

"De beskriver det som en fakkel i mgrket. Der er
selvfolgelig aldrig garantier, men det giver dem en
tro pd, at der kan vaere et liv pa den anden side,” siger
Iben Husted Nielsen.

Kristina Holmegaard Ngrskov supplerer:

"Samtidig kan det ogsa veere en mulighed for dem
at fa sat ord pa nogle af de forbudte tanker. For
patienterne kan det f.eks. vare risikoen for at de.
For den pargrende kan det f.eks. veere at fa luft for
nogle frustrationer over patienten, som kan vare
et tabu for mange. Man skelder jo ikke ud pa en
kraftsyg, heller ikke nir de er irriterende,” siger hun.

At saette pris pa hverdagen

Det er dog ikke kun patienterne og pargrende, der
har gavn af ambassadgrtilbuddet. Forskningen viser
nemlig, at ogsa ambassadgrerne selv far noget godt
ud af forlgbene.

Det kan g55-arige Henrik Nielsen bekraefte. Han
var ambassadgr for Pabla Morales og er nu igen i
forlgb med en anden patient.

"Jeg meldte mig frivilligt, fordi jeg gerne ville give
noget igen som tak for den fantastiske behandling,
jeg har faet af vores sundhedsvaesen. Det kraver
selvfalgelig noget at veere der for et andet men-
neske, som gar igennem sadan noget her, men jeg
synes faktisk ikke, det taerer sa meget. Jeg far ogsa
noget igen,” siger han.

For Henrik Nielsen har forlgbene f.eks. hjulpet ham
med at huske at satte pris pa hverdagen.

"Jeg tror, det ligger i vores natur som mennesker, at
vi bliver blinde, s leenge det gar godt. Det er forst,
nar der sker et eller andet, f.eks. nar vi far kraeft eller
oplever en anden type krise, at vi opdager, hvor
godt vi egentlig havde det for. Nu er jeg heldigvis
godt behandlet for min sygdom og faerdig med min
knoglemarvstransplantation, men det er alligevel
godt at blive mindet om, synes jeg.” ®

Las mere

Vil du vide
mere om
forskningen
bag ambas-
sadgrord-
ningen, sa
skriv til Iben

Husted
Nielsen
via denne
QR-kode:

DA
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Anne-Sofie
Wezelenburg

Ny chefsygeplejerske

Ny chefsygeplejerske for
Qre, Naese og Halsafde-
lingen pa Nordsjellands
Hospital er Anne-Sofie
Wezelenburg. Hun til-
tradte stillingen 1. april.

Anne-Sofie Wezelen-
burg kommer fra en stil-
ling som oversygeplejerske
pa dagafsnittet for bgrn
og unge med spiseforstyrrelser, Region Hovedstadens Psykia-
tri, og har forinden ledererfaring fra flere ar pa Rigshospitalets
Afsnit for barn og unge med kirurgiske sygdomme i ansigt,
knogler og led.

Derudover har hun en fortid som sygeplejerske og implemen-
terings- og forbedringsspecialist pa Barne- og Ungeafdelingen
ogsa pa Nordsjallands Hospital.

Anne-Sofie Wezelenburg er uddannet sygeplejerske fra 2010
og har desuden en kandidatgrad i sygepleje.

f
.-\.

Susanne Tronier
Ny chefsygeplejerske

ol04eALd

Susanne Tronier blev 1.
marts ny chefsygeplejer-
ske pd Afdeling for Medi-
cinske Sygdomme pa Her-
lev og Gentofte Hospital.
Hun kommer fra en stil-
ling som afdelingsleder
for plejecentre, sygeplejen
og hjemmeplejeniEgedal
Kommune. Inden da var 1
hun centerchef for hjem- B
mepleje og aktivitetstilbud i Rudersdal Kommune. Tidligere
har hun varet ledende oversygeplejerske pa kirurgisk afde-
ling pa Nordsjallands Hospital samt chefsygeplejerske pa
Neurologi og Rehabiliteringscenter Kebenhavns kommune.

Hendes fokus bliver bl.a. at videreudvikle en hgj faglighed,
samarbejdet pa tvaers for at skabe gode patientforlgb og en
god balance mellem arbejds- og privatliv.

Susanne Tronier er uddannet sygeplejerske og har en
Master of Public administration fra Copenhagen Business
School.

Bente SandlIsager
Ny chefsygeplejerske

Bente Sand Isager er fra
1. maj ny chefsygeple-
jerske for i Afdeling for
Psykoser i Region Midt-
jylland. Hun har mere
end 23 ars erfaring fra
psykiatrien i regionen
- senest fra stillingen
som oversygeplejerske
i Retspsykiatrisk Klinik,
hvor hun har arbejdet
siden 2020.

Hun har bl.a. ledet et samarbejdsprojekt mellem Afdeling
for Psykoser og Retspsykiatrisk Afdeling, der via en gget
opsegende ambulant indsats og teet samarbejde har redu-
ceret antallet af indleeggelser og genindlaeggelser.

Bente Sand Isager blev uddannet sygeplejerske i 1998
og har siden bl.a. taget en diplomuddannelse i ledelse fra
VIA University College i Aarhus samt en Mini MBA fra Aros
Business Academy.

Karen Vibeke Hansen

Karen Vibeke Hansen (Pedersen) sov stille ind den 24. januar 2024

.69 ar gammel. Hun blev uddannet fra Vejle Amts sygeplejeskole

1980. Efter tre ar pa Frederiksberg Hospital fik Vibeke ansattelse
pd OUH afd. O 4, dernaest afd. S. hvor hun fungerede som TR.
12002 arbejdede hun i Norge og pa Grgnland. Intensivuddan-
nelsen blev anvendt pa opvagningsafsnittet og VITA, hvorfra
hun gik pa efterlgn. Vibeke afsluttede aktiv tjeneste for flere
ar siden, men bevarede tilknytningen til Dansk Sygeplejerad.
Hun var ogsa meget aktiv bade i forhold til sine naermeste
naboer, familie og venner samt tidligere kolleger, ligesom
hun sad i menighedsradet ved Arslev Kirke. Vibeke besad en
umadelig kreativitet mht. forskellige handarbejder: Strikning,
glaskunst, porcelaensmaling, patchwork, syning. Alt med stort
engagement. Hun gjorde et stort og uudslettelig indtryk pa
alle med sit vindende vaesen og sin omfattende faglige viden.
Man gik aldrig forgaeves efter hjalp, hvilket affadte den stor-
ste respekt, og hun bevarede et positivt livssyn til det sidste.
Hun ngd isar sin have og turene pa camping til syden med
sin mand, venner og familie. Karen Vibeke Hansen efterlader
sig egtefalle, son og svigerdatter. Lret vare hendes minde.

Pa Hold A77’s vegne, Margit Bruun Kristensen (Andersen)
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Vil du deltage pa
Kongres 2024?

Som medlem af Dansk Sygepleje-
rad har du mulighed for at deltage som
geest pa Kongres 2024 og overvare debat-
terne under kongressen. Du kan deltage
fysisk eller virtuelt via streaming. Kon-
gressens tema er: Sygeplejerske — for livet.

Temaer fra Hovedbestyrelsens hand-
lingsprogram vil danne rammen for pro-
grammet pa kongressen: debatterne om temaet "Sygeplejerske - for livet”.
* Sygeplejefaglige ambitioner for sund-

hedsvasenet Tid og sted

& Nu har du mulighed for at tilmelde dig som gaest til Dansk Sygeplejerads Kongres 2024 og folge

Tirsdag den 14. maj kl. 13.00 (med dbning kl. 10) til onsdag den 15. maj kl. 18.00.

* Styrket faglighed og profession Hotel Nyborg Strand, @stergvej 2, 5800 Nyborg.

Som virtuel deltager kan du tilga streaming pa dsr.dk.

* Etstgrre, sterkere og mere handlekraf-
tigt feellesskab

Du kan tilmelde dig en eller begge dage.

Laes mere og tilmeld dig pa: www.dsr.dk/kongres2024

®* Bedre lgn til sygeplejersker Sidste frist for tilmelding: 7. maj 2024.

Dorthe Bordersen Hilker
og Svetlana Bangsmann
Sygeplejefagligt ledelsesteam,
Regionspsykiatrien Midt

Dorthe Bordersen Hilker (t.v.) og
Svetlana Bangsmann er fra 1. maj
nye chefsygeplejersker i Regionspsy-
kiatrien Midt, Psykiatrien i Region
Midtjylland.

De to nye chefsygeplejersker har begge psykiatrisk og ledelsesmaessig erfaring og skal
sammen med en endnu ukendt legefaglig ledelseskollega bl.a. styre den Viborg-baserede
afdeling igennem byggeriet af et nyt moderne psykiatrisk hospital.

Dorthe Brodersen Hilker kommer fra en stilling som oversygeplejerske ved Borne- og
Ungdomspsykiatrisk Ambulatorium i Esbjerg. Derudover har hun siden 2006 veret ansat i
voksenpsykiatrien i Psykiatrien i Region Syddanmark. For det var hun bl.a. omradeleder i
Vojens Kommune. Hun har en master i organisationspsykologi og en kandidatuddannelse
i pedagogisk psykologi.

Svetlana Bangsmann kommer fra en stilling som oversygeplejerske pa et retspsykiatrisk
sengeafsnit i Slagelse, Psykiatrien Region Sjalland. Inden da var hun tilknyttet Region
Hovedstadens Psykiatri i &ldrepsykiatrien og pa et psykose-afsnit. Hun har en kandidatud-
dannelse i paedagogisk sociologi og er ved at laegge sidste hand pa en masteruddannelse
i offentlig ledelse.

Ekstraordinar
generalforsamling

Kreds Sjelland indkalder til
ekstraordinzr generalforsam-
ling, jf. DSR’s love §18, stk. 2, jf.
stk.1, tirsdag den 7. maj 2024,
kl. 18-20, pd Comwell Kage,
Strandvejen 111, 4600 Koge

Folgende punkter er pa
dagsordenen: 1. Generalfor-
samlingen i Dansk Sygepleje-
rad, Kreds Sjelland, udtrykker
mistillid til og afsatter kreds-
forkvinde Anne Marie Holst
Sommer.

Du finder dagsorden, forret-
ningsorden og tilmelding pa:
www.dsr.dk/kreds-sjaelland



SYGEPLEJERSKEN 3.2024

67

Vil du deltage pa
Kongres 2024?

Som medlem af Dansk Sygepleje-
rad har du mulighed for at deltage som
gaest pa Kongres 2024 og oververe debat-
terne under kongressen. Du kan deltage
fysisk eller virtuelt via streaming. Kon-
gressens tema er: Sygeplejerske - for livet.

Temaer fra Hovedbestyrelsens hand-
lingsprogram vil danne rammen for pro-
grammet pa kongressen: debatterne om temaet "Sygeplejerske - for livet”.
* Sygeplejefaglige ambitioner for sund-

hedsvaesenet Tid og sted

& Nu har du mulighed for at tilmelde dig som gaest til Dansk Sygeplejerads Kongres 2024 og folge

Tirsdag den 14. maj kl. 13.00 (med abning kl. 10) til onsdag den 15. maj kl. 18.00.

* Styrket faglighed og profession Hotel Nyborg Strand, @stergvej 2, 5800 Nyborg.

Som virtuel deltager kan du tilga streaming pa dsr.dk.

* Etstorre, sterkere og mere handlekraf-
tigt feellesskab

Du kan tilmelde dig en eller begge dage.

Laes mere og tilmeld dig pa: www.dsr.dk/kongres2024

* Bedre lgn til sygeplejersker Sidste frist for tilmelding: 7. maj 2024.

Dorthe Bordersen Hilker
og Svetlana Bangsmann
Sygeplejefagligt ledelsesteam,
Regionspsykiatrien Midt

Dorthe Bordersen Hilker (t.v.) og
Svetlana Bangsmann er fra 1. maj
nye chefsygeplejersker i Regionspsy-
kiatrien Midt, Psykiatrien i Region
Midtjylland.

De to nye chefsygeplejersker har begge psykiatrisk og ledelsesmassig erfaring og skal
sammen med en endnu ukendt legefaglig ledelseskollega bl.a. styre den Viborg-baserede
afdeling igennem byggeriet af et nyt moderne psykiatrisk hospital.

Dorthe Brodersen Hilker kommer fra en stilling som oversygeplejerske ved Borne- og
Ungdomspsykiatrisk Ambulatorium i Esbjerg. Derudover har hun siden 2006 veret ansat i
voksenpsykiatrien i Psykiatrien i Region Syddanmark. Fer det var hun bl.a. omradeleder i
Vojens Kommune. Hun har en master i organisationspsykologi og en kandidatuddannelse
i pedagogisk psykologi.

Svetlana Bangsmann kommer fra en stilling som oversygeplejerske pa et retspsykiatrisk
sengeafsnit i Slagelse, Psykiatrien Region Sjalland. Inden da var hun tilknyttet Region
Hovedstadens Psykiatri i aldrepsykiatrien og pa et psykose-afsnit. Hun har en kandidatud-
dannelse i paedagogisk sociologi og er ved at laegge sidste hand pa en masteruddannelse
i offentlig ledelse.

Ekstraordinar
generalforsamling

Kreds Sjelland indkalder til
ekstraordinzr generalforsam-
ling, jf. DSR’s love §18, stk. 2, jf.
stk.1, tirsdag den 7. maj 2024,
kl. 18-20, pd Comwell Kage,
Strandvejen 111, 4600 Koge

Folgende punkter er pa
dagsordenen: 1. Generalfor-
samlingen i Dansk Sygepleje-
rad, Kreds Sjalland, udtrykker
mistillid til og afsatter kreds-
forkvinde Anne Marie Holst
Sommer.

Du finder dagsorden, forret-
ningsorden og tilmelding pa:
www.dsr.dk/kreds-sjaelland



DEDICARE

e,

* Sygeplejerske og
specialsygeplejerske

- gnsker du at arbejde i Norge

Vi tilbyder sommerbonus, trygge anseettelsesforfe
kombineret med mulighed for at opleve nye steder.
Vitager os af det praktiske, sdsom rejser og bolig, sa du ka
fokusere pa det, du er bedst til — at yde ekstraordinzer pleje.

Du vil fa en kontaktperson, som er sygeplejerske,
og som star klar til at hjeelpe dig. Dedicare er Nordens

stgrste vikarbureau inden for det sundhedsfaglige omrade.
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