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Sygeplejersker
smelter siloerne sammen

[ Slagelse far patienter hjzlp af sygeplejersker til bade deres psykiske sygdom og
diabetesbehandling pa ét sted. Det er ét af flere eksempler pa, hvordan sygeplejersker
ved at udviske faggraenser opnar markante resultater. Derfor har de en
ngglerolle i, at sundhedsreformen bliver en succes.




Annonce for
Eli Lilly



SYGEPLEJERSKEN 2.2025

’- Hun magder

bgrnene dér,

Indhold

hvorde er

Arbejdet med bgrnene teet pa
deres hverdag og samspillet
mellem bade somatik og psy-

kiatri er noget af det, der giver

fagligt mening og motivation
for Berit Bjerregaard
Krieger. Hun er sygeplejer-
ske pa Behandlingsskolerne,
som er et dagtilbud for bgrn
med forskellige psykiatriske
diagnoser.

Efter jeg blev
sygeplejerske,
indsa jeg alle de
konsekvenser,
der fglger med
kgnslemlaestelse.

Qabale Duba
verdens bedste
sygeplejerske 2022

Foto Amanda Hjerng

Noglen til fremtidens Alle hgrer Hjerter @get risiko for selvmord
sundhedsvaesen det samme pa overarbejde i overgangsalderen
Grgnland satser stort Langt sejt track gav Unge og aldre gor Skal sygeplejersken fierne

pa uddannelse ro i maven hinanden gode pd jobbet  patientens kgnsbeharing?
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Potentialer 1 ny
sygeplejerskeuddannelse

Aftalen om ny uddannelsesreform er endelig pa plads. Sygeplejer-
skeuddannelsen er allerede god. Med den nye reform er der potentiale
til, at den kan blive bedre.

Forst og fremmest er jeg glad for, at regeringen har lyttet til vores gnske
om at investere mere direkte i praktikken. Det er et vigtigt signal om, at
praktikken ogsa skal udvikles for at lafte den samlede uddannelse. Det
kan f.eks. vaere at oprette flere uddannelseshospitaler.

Aftalen byder ogsa pa mere vejledning og feedback, undervisning pa
mindre hold, indsatser for studerende med forskellige studieforudsaet-
ninger, mere fokus pa teknologiforstaelse og mere simulationsundervis-
ning. Alt sammen noget, som jeg er overbevist om vil styrke laeringen pa
uddannelsen og give en bedre start pa arbejdslivet som sygeplejerske.

Jeg ser ogsa potentiale i bedre koordinering og prioritering af special-
uddannelser. Det har vi efterspurgt leenge. Og sygeplejerskeuddannelsen
giver fortsat den samme adgang til kandidat- og masteruddannelser pa uni-
versitetet. Det mener jeg er vigtigt, fordi vi har brug for de rette special- og
videreuddannelser, nar kravene i sundhedsvasenet fortsat stiger, og fordi
aftalen desveerre ogsa afkorter sygeplejerskeuddannelsen med tre maneder.

Uddannelsesaftalens elementer er uddybet pa Dansk Sygeplejerads
hjemmeside.

Foran os star nu en proces, hvor den politiske aftale skal ud at leve pa
uddannelsesstederne. Der skal bl.a. laves nye studieordninger. Her skal
bade Dansk Sygeplejerad, undervisere, studerende m.v. sidde med ved
bordet, si vi sammen kan skabe rammen for de kommende studerende
og fremtidige sygeplejersker.

Viglader os til det videre arbejde med at udvikle sygeplejerskeuddan-
nelsen — og til at byde nye studerende velkommen.

Dorthe fbcﬁdf%@j

Dorthe Boe Danbjgrg
Forkvinde


http://dsr.dk/sygeplejersken
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Samange procent af dem, der sgger ind pa sygeplejerskeuddannel-
sen, gor det, fordi de vil ggre en positiv forskel for andre. Det viser en ny
minianalyse fra Danmarks Evalueringsinstitut (EVA). Hos de nye studerende
er det den stgrste motivation for at sgge uddannelsen, og de go pct. er langt
hgjere end gennemsnittet for alle studerende tilbage i 2022, hvor andelen
kun var 62 pct. EVA’s direktgr, Christina Barfoed-Hgj, mener, at det hgje,
positive tal kan betyde, at idéen om et vigtigt og meningsfuldt arbejde spil-
ler en markant rolle for unges studievalg og dermed ogsa for ansggere til
sygeplejerskeuddannelsen. Analysen bygger pa svar pa spargeskemaer, som
er sendt til 2024-argangen umiddelbart inden studiestart i august 2024.
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[ dag har
patientens
stemme stgrre
vaegt.

Bente Ourg Rorth

afgaende hospitalsdirektgr pa
Nordsjeellands Hospital

i Frederiksborg Amts Avis

Uddannelsen
aendrer form

Flere penge til praktikken, mere vej-
ledning, mere undervisning pd mindre
hold og et gget fokus pa indsatser for
studerende med forskellige studiefor-
udsatninger. Og en markant investering
i simulationsundervisningen.

Det er, hvad sygeplejerskeuddannelsen
star over for af aendringer.

Baggrunden er en ny uddannelsesre-
form, der skal implementeres og udvikles
frem mod sommeren 2027, hvor aendrin-
gerne pa sygeplejerskeuddannelsen trae-
der i kraft.

Praktikken skal bl.a. laftes ved at
udbrede de praktikmetoder, der alle-
rede har vist sig at vaere effektive, og her
navnes uddannelseshospitaler, som skal
hjalpe med at give de studerende en
bedre praktisk erfaring.

Sygeplejerske og klinisk vejleder pa
Uddannelseshospital Amager Naja Lou-
ise Caben er positiv over for den nye
reform og mener, at flere uddannelses-
hospitaler kan vaere en vigtig lgsning.

Hun stotter ogsa idéen om at gge antal-
let af delestillinger, hvor undervisere fra
professionshgjskoler ogsa arbejder i
klinikken.

“Vi skal have sa mange flere i delestil-
linger, sd vi far koblet teori og praksis.
Derfor er det genialt, hvis man kan lave
flere uddannelseshospitaler”, siger hun.

uasiapuexaly 13]18(y uojuy o:oi

& "Uddannelsen skal afspejle og give de studerende et realistisk indtryk af, hvad de skal, nar
de er feerdige,” siger sygeplejerske og klinisk vejleder Naja Louise Caben.

Reformen oger ogsa fokus pa stotte
til studerende med forskellige studie-
forudsatninger og investerer kraftigt i
simulationsundervisning de naeste tre ar.

Ifolge Ulla Gars Jensen, der er sygeple-
jerske og lektor pa Kgbenhavns Professi-
onshgjskole, er simulationsundervisning
vigtig for at styrke koblingen mellem teori
og praksis. Det giver de studerende tryg-
hed og forbereder dem pa at handtere
teknologi i praksis, siger hun.

Hun er dog en smule bekymret over, at
sygeplejerskeuddannelsen ogsa bliver
forkortet til tre ar og tre maneder.

"Jeg synesiforvejen, de studerende har
meget de skal nd igennem uddannelsen,
sa derfor kan det vaere problematisk,”
lyder det fra Ulla Gars Jensen.

Mens grunduddannelsen forkortes, er
der til gengald lagt op til en styrkelse af
specialuddannelserne, hvilket er positivt,
mener Dansk Sygeplejerads forkvinde
Dorthe Boe Danbjgrg.

Desuden hzfter man sigi DSR og SLS
ogsa ved, at uddannelsen fortsat afslut-
tes med en bacheloreksamen.

/aka & mrn
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Og udbredelsen af de gode
eksempler, kommer til at blive...

fremtidens
sundhedsvaesen
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Syeeplejersker
aner vejen for
reformen

Skal sundhedsreformen lykkes, spiller sygeplejersker en
helt afgarende rolle. Det er der mange eksempler pa. Bl.a.
i Aalborg, hvor APN-sygeplejerskers systematiske indsats
forebygger indleeggelser. Formanden for Danske Regioner
er enig og gnsker sig flere APN-sygeplejersker.

Tekst Helle Lindberg Emarati
Foto Cathrine Ertmann

Kliniksygeplejersker, der kombinerer
psykiatri med somatik, sa patienter med
svaer psykisk sygdom og diabetes kan fa
behandling for begge dele ét sted.

APN-sygeplejersker, der med helheds-
vurderinger forebygger indleeggelser for
de mest udsatte borgere.

Og konsultationssygeplejersker, der
allerede ser 10 borgere i kronikerforlgb
om dagen.

De tre typer af sygeplejersker arbejder
forskellige steder i sundhedsvaesnet og
pa forskellige mader, men har én ting til

felles: De gor alle sammen noget, som regeringen
med sundhedsreformen gnsker sig meget mere afi
sundhedsvasnet. Og pa lige fod med mange andre
sygeplejersker gar de forrest mod fremtidens sund-
hedsvasen og viser, hvordan reformen kan lykkes.

Du kan mgde dem alle over de falgende sider.
Forste stop er Aalborg, hvor seks specialuddannede
sygeplejersker bringer ssmmenhaeng i sundhedsvaes-
net for kommunens mest ressourcesvage borgere.

Kvinden, der drak for meget

”Jeg havde en kvindelig borger med KOL, der havde
vaeret indlagt 6-8 gange over et halvt ar med store
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"Det ville veere fantastisk,

hvis alle barriererne mellem
sektorerne blev brudt ned, og
det blev helt normalt at se APN-
sygeplejersker pa sygehusene,”
siger APN-sygeplejerske Malene
Bak Jakobsen. Hun er en af seks
specialuddannede sygeplejer-
sker i Aalborg Kommune.

]

vaeskeophobninger i brysthulen. Hver gang fik hun
et pleuradreen, blev udtgmt og sendt hjem, uden at
man pa hospitalet kunne finde arsagen til ophobnin-
gerne. De mistaenkte hjertesvigt, men hendes pum-
pefunktion var normal,” fortzeller Catrine Dalsgaard.

Hun er APN-sygeplejerske i Aalborg Kommune og
arbejder i snitfladerne mellem hospital, kommune
og egen lege. Catrine Dalsgaards kandidatuddan-
nelse i avanceret klinisk sygepleje betyder nemlig, at
hun kan udfere afgranset klinisk udredning, diag-
nosticering og behandling af komplekse og sarbare
borgere i deres eget hjem.

Det gjorde hun ogsa i dette tilfelde.

"Jeg gik ind og lavede en helhedsvurdering, hvor
jeg kom hele vejen rundt om borgeren og afdak-
kede alle hendes problematikker,” forklarer Catrine
Dalsgaard.

"Hun boede alene, og det viste sig, at hendes stor-
ste problem ifglge hende selv ikke var alle indleg-
gelserne. Hendes primere udfordring var, at hun var
ensom og havde nogle traumeribagagen, som betad,
at huni perioder havde det psykisk meget darligt.”

APN-sygeplejersken blev snart opmarksom pa,
at kvindens vaeskeindtag var meget hgijt.

"Hun drak op til seks liter vaeske, sasom juice og
malk om dagen, fordi hendes psykiske helbred kgrte
op og ned, selvom hun kun var anbefalet at drikke
to liter. Hun havde svart ved at se konsekvenserne
af sine handlinger, nir hendes psykiske helbred blev
forvaerret,” fortaeller Catrine Dalsgaard.

Smajusteringer stoppede indleggelser

Catrine Dalsgaard arrangerede derfor en overbliks-
konsultation med borgerens egen lege, hvor de
sammen gennemgik hendes symptomer og igang-
satte en udredning og medicinliste. Udredningen
viste, at veeskeophobningerne ikke skyldtes darligt
hjerte. De var i stedet en konsekvens af kvindens
store vaeskeindtag.

"Pa den baggrund fik viigangsat en behandlings-
plan i samarbejde med hjemmesygeplejen, sa hun
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® fremover kan blive behandlet derhjemme

itide og dermed undga indlaeggelse. Som
en del af planen bliver hun ogsa vejet
dagligt for at tjekke, at hun passer pa sit
vaeskeindtag og for at motivere hende til
kun at drikke to liter vaeske om dagen,”
forteeller Catrine Dalsgaard.

Det var et stort spring i veeskeindtag
at veenne sig til, men det gik heldigvis
godt - sa godt, at kvinden faktisk kunne
stoppe med at tage noget af sin medicin.

Og de gentagne indlaeggelser stop-
pede.

"Det er et godt eksempel pa, at der
nogle gange ikke skal ret meget til. Det
kan veere relativt sma justeringer, der gor,
at vi holder borgerne ude af hospitalet
og finder roden til problemet,” pointerer
Catrine Dalsgaard.

Ngglerollei sundhedsreform

Eksemplet er langt fra enestaende. Sam-
men med sine fem APN-kolleger har
Catrine Dalsgaard sat aftryk pa en vigtig
statistik: Tal fra Landspatientregistret,
EOJ og Sundhedsdatastyrelsen viser, at
antallet af forebyggelige indleeggelser i
Aalborg Kommune er vasentligt lavere
end landsgennemsnittet. Hele 37 pct.

Det er en trend, der gar rigtig godt
i spend med adskillige af malsatnin-
gerne i den sundhedsreform, som rege-
ringen indgik en bred politisk aftale omi
november sidste r: Reducering af ulighed
isundhed. Et staerkt og balanceret sund-
hedsvaesen, der er taettere pd borgerne.
Faerre indlaeggelser og mere behandling i
borgernes eget hjem. Et godt liv pa trods
af sygdom.

Derfor er der ogsa god grund til at
kigge bade APN’erne og andre bane-
brydende sygeplejersker over skulde-
ren, nar arbejdet for alvor gar i gang, og
sundhedsreformen skal lgftes fra papir
til virkelighed. Det mener bl.a. formand
i Danske Regioner Anders Kiihnau (S).

"Der er ikke nogen tvivl om, at sygeple-
jersker har en ngglerolle. Det kommer i
hgj grad til at veere dem, der far reformen
og intentionerne bag den til at haenge
sammen,” slar han fast, da Sygeplejersken
sporger, hvordan han ser sygeplejerskerne
spille ind i implementeringsarbejdet.

Sammen med Dansk Sygeplejerads for-
kvinde, Dorthe Boe Danbjorg, besogte

Som APN-
sygeplejerske er
Catrine Dalsgaard
de komplekse
borgeres bindeled
mellem hospital,
kommune og egen
laege. Her er hun
pa et opfelgende
besgg hos Karl,
som har brug for
en behandlings-
plan og hjeelp til at
navigere i sund-
hedssystemet.

Anders Kiihnau, der ogsa er regionradsformand i Region Midt-
jylland, i januar APN-sygeplejerskerne i Aalborg for at blive
klogere pa deres resultater og arbejdsmetoder. Dét han horte
og sa, begejstrede ham.

"Jeg fik virkelig @jnene op for, hvad APN’erne kan f.eks. i for-
hold til meget komplekse forlgb, hvor multisyge, ldre eller
sarbare borgere har et stort behov for hjalp. Her er der brug
for sygeplejersker med de ngdvendige kompetencer og den
organisatoriske forstdelse, der skal til for at kunne skabe et
overblik og — i samarbejde med andre dygtige sygeplejersker
og sundhedsfaglige — binde de mange forskellige indsatser
i vores sundhedsvasen sammen,” fortaeller Anders Kiihnau.

Uddan flere APN’er nu

Formanden for Danske Regioner ser derfor et stort potentiale i
at uddanne mange flere APN-sygeplejersker og udbrede dem til
andre kommuner. En opgave, der efter hans mening ber sta hgjt
pa dagsordenen for sundhedsreformens 17 nye sundhedsrad.
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"Det synes jeg, vi skal ga i gang med
allerede nu, for vi far brug for dem. Det
bliver ogsa en opgave for sundhedsra-
dene at fa dem ansat i de rigtige stillinger,
sa de kan vaere med til at foresta det taette
samarbejde, som der skal vaere mellem de
funktioner, der nu overgar til regionerne
—altsa akutfunktionerne - og de mange
kommunalt ansatte sygeplejersker og
andet personale i hjemmesygeplejen og
pa plejehjemmene,” siger Anders Kiihnau.

Og der er ressourcer at spare, hvis man
kan lykkes med f.eks. at fa mere behand-
ling ud i hjemmet og gribe borgerne, for
de bliver indlaeggelseskraevende, som
sundhedsreformen lzegger op til. En ana-
lyse fra Indenrigs- og Sundhedsministe-
riets Benchmarkingenhed viser, at bor-

Andelen afindlagte zldre, der har kontakt med
den alment praktiserende laege og den kommunale
sygepleje for og efter akut medicinsk indlaeggelse
opdelt pa aldersgrupper, 2021

Pct. Pct.
80 | 80
I
I
I
1
T
60 I 60
I
I

- |
_——’I
———————— ]
40 i 40
1
I
- |
—————————— !
I
20 | 20
I
I
I
L T S I SRS R S-S SR S ST T
c £ <c < c < < S c < e c e £ c
e @ @ @ a@ e e Q@ g
e © @ o @ o o © % § @ ¢ ¢ g ] ¢

—— 65-79 ar - almen praksis

—— 80+ ar - almen praksis

- - - 65-79 ar - kommunal sygepleje
- - - 80+ ar - kommunal sygepleje

Kilde: Indenrigs- og Sundhedsministeriets Benchmarkingenhed

En indlaeg-
gelse er
ikke bare
en indleg-
gelse.

Dorthe Boe
Danbjerg
forkvinde i Dansk
Sygeplejerad

gernes kontakt med sundhedsvaesnet ikke kun gges op til en
indleeggelse men ogsa i perioden efter udskrivelse.

Gamle kasser maikke blive til nye

I Aalborg hilser man da ogsa bade malsatningerne og initiati-
verne i reformen velkommen. APN-sygeplejerske Malene Bak
Jakobsen ser et klart potentiale for meget mere af den type
arbejde, hun og hendes kollegaer udfarer hver dag.

"Mere sammenhang i sundhedsvasnet og mere samarbejde
pa tvaers af sektorer passer perfekt ind i det, vi allerede laver.
Det eneste, jeg kan blive en smule bekymret for, er, om det rent
faktisk bliver mere sammenhangende, og at man nu ikke bare
putter tingene fra de gamle kasser over i nogle nye kasser. Det
ville vaere katastrofalt for mig som APN-sygeplejerske, der jo
hjelper borgerne med at navigere i sundhedssystemet. Jeg
har lige leert alle de gamle kasser at kende,” siger Malene Bak
Jakobsen.

Den bekymring anerkender Anders Kithnau. Han understre-
ger dog, at hensigten med sundhedsreformen bl.a. er at ggre
op med kassetaenkningen.

"Jeg forstar selvfalgelig frygten for, at vi nu bare kaster en hel
masse bolde op i luften igen. | kommuner, hvor man ikke er lige
sa langt fremme som i Aalborg, vil man skulle veenne sig til at
arbejde pa nye mader, men vi har hele tiden blikket stift rettet
mod sammenhang. Tanken er at fierne de barrierer, de forhin-
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® drerbl.a.sygeplejerskeriat samarbejde

med hinanden og gore deres faglighed
gaeldende,” forsikrer han.

Sygeplejen eren guldreserve

I Dansk Sygeplejerdd er der ingen tvivl
om den store rolle, sygeplejersker skal
spille, hvis sundhedsreformen skal lyk-
kes. Forkvinde Dorthe Boe Danbjgrg
ser ligesom Anders Kiithnau en keempe
guldreserve i sygeplejerskernes faglighed,
som skal bringes i spil, hvis reformen skal
blive en succes.

"Det, vi ser, er, at det betaler sig at
investere i den helhedsorienterede ind-
satsisygeplejen og at have det helheds-
orienterede blik pa borgerne. Vi ved, at
deiAalborgligger vaesentligt lavere end
landsgennemsnittet for forebyggelige
indlaeggelser, og tal (fra Sundhedsmini-
steriet: 'Nationale mal for sundhedsvee-
senet 2024, red.) viser, at op mod 70.000
indleeggelseri det danske sundhedsvee-
sen kan forebygges om dret. Det er netop
dét, man gerne vil med reformen,” siger
Dorthe Boe Danbjorg og fortsaetter:

"Samtidig ved vi ogsa, at en indlaeg-
gelse ikke bare er en indlaeggelse. Hver
gang en borger bliver indlagt og udskre-
vetigen, er der et helt efterspil, som ogsa
teerer pa de ressourcer, der er i sundheds-
vaesnet. Det er ogsa dem, man sparer ved
at gribe borgerne, fgr de bliver sa syge,

Sundhedsreformens
hovedpunkter

Ansvaret for akutsygeplejen
rykkes fra kommunerne til
regionerne. Kommunerne
vil dog stadig kunne drifte
akutsygeplejen

@konomisk lgft af den
kommunale sygepleje og
palliationsomradet

Sundhedspakker til borgere
med kronisk sygdom

Fire nye regioner, hvor Region
Sjeelland og Region Hoved-
staden smeltes sammen til
Region @stdanmark

En fzelles national
sundhedsplan

Styrkelse af det neere
sundhedsvaesen

17 nye sundhedsrad oprettes,
hvor kommunal- og regions-
politikere sidder med

Somatik og psykiatri
ligestilles

KL:

"Byg videre
padet,
der virker”

Sygeplejersken ville gerne have talt
med formand for KL's Sundheds- og
Aldreudvalg med ressortansvar for
sundhedsomradet, Sisse Marie Wel-
ling (SF), om, hvordan hun ser syge-
plejerskernes rolle i udrulningen af
sundhedsreformen. Hun havde dog
ikke mulighed for at stille op til inter-
view, men skriver:

"Med sundheds- og aldrerefor-
merne bliver det endnu vigtigere at
koordinere mellem kommuner og

Arbejdet med at implementere
sundhedsreformen er allerede
begyndt. Det meste af reformen

regioner, og her kan specialsygeple-
jersker vaere en szrlig stor ressource

at de skal pa hospitalet.”
Og netop at fremhaeve de gode eksem-

pler er uhyre vigtigt, hvis sygeplejerskerne
skal komme til at spille den rolle, som
sundhedsreformen og fremtidens sund-
hedsvaesen kalder pa, mener Dorthe Boe
Danbjgrg:

"Vi skal vise dokumentationen. Vi skal
vise, hvad sygeplejerskernes faglighed
kan, og hvad den betyder for sammen-
haengenisundhedsveesnet, uanset om det
er APN-sygeplejersker, sygeplejersker i
klinikker, i almen praksis, pa hospitalerne
og i kommunerne. Vi skal presse pa for
mere forskning, s man kan se effekten
af de initiativer, der allerede er. Og sa
skal vi fortsat insistere pd, at tiden er til
sygepleje.” @

Borgeren i Catrine Dalsgaards eksempel er
anonymiseret. Sygeplejersken er bekendt
med borgerens identitet.

skal treede i krafti 2027, og
2025-2026 gar med forberedel-
ser, lovgivning og overgangsaf-
taler. Dansk Sygeplejerad har en
plads i fglgegruppen i reformse-
kretariatet under indenrigs- og
sundhedsministeren.

til - pa tvaers af faggrupper — at sikre
sammenhang og kvalitet i borger-
nes patientforlgb. Det gelder ikke
mindst de komplekse og ustabile
forlgb, som specialsygeplejerskerne
netop er rustet til at varetage.”

Sisse Marie Welling tilfojer:

“KL har ikke en holdning til, hvor-
dan den enkelte kommune organi-
serer sig — men vi ved, at flere kom-
muner har gode erfaringer med f.eks.
APN-sygeplejersker. Det vigtigste er,
at de lokale kompetencer, man har
opbygget, bliver understottet af den
kommende regionale akutsygepleje.
Samtidig er en teet koordinering mel-
lem de forskellige sundhedsaktarer
afgorende, sa vi bygger videre pa
det, der virker, frem for at skabe nye
siloopdelinger.”
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30 pct.
ferre indleggelser

| Fusionsklinikken i Slagelse smelter psykiatri og somatik sammen,
nar personalet hjelper svaert psykisk syge patienter, som ogsa har diabetes.
Sygeplejerskerne er ssmmenhangskraften i klinikken, der har sa gode resul-
tater, at patienterne ikke vil vaek.

Tekst Anton Kjgller Alexandersen
Foto Claus Bech

Sygeplejerske

Dorthe Rotbgll

og patienten Kim

erigang med at

opdatere hans

insulinpumpe og -
dertilhgrende app. —
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Handen med tatoveret pigtrad gri-
ber mod lommen i de sorte treeningsbuk-
ser, der ogsa har levet et liv. Op kommer et
lille, men vigtigt apparat. Patienten Kim
har trukket sin insulinpumpe frem i mgdet
med sygeplejersken Dorthe Rotbgll.

“Sa kan jeg lige se dine data pa pum-
pen,” siger hun.

Den lille maskine er programmeret til
lgbende at frigive den maengde insulin,
kroppen har brug for, og patienten kan
selv efterregulere, hvis behovet opstar.
Pumpens data er koblet op til mobilen,
og bade sygeplejerske og patient kan
holde gje med tallene. | dagens made
skal pumpen opdateres.

“Pumpe 3253. Godt, og hvad sa?” spor-
ger Kim.

Kim er en af de omkring 8o patienter,
der er tilknyttet Fusionsklinikken i Sla-
gelse. Klinikken er et tidsubegraenset
specialiseret behandlingstilbud malret-
tet patienter med samtidig sver psykisk
sygdom og diabetes med eller uden folge-
sygdomme. Her omfavner man psykiatri
og somatik pa samme sal.

“Det er meget mere roligt at sidde her
end pa et normalt hospital. At alt er sam-
let pd ét sted, er meget bedre for mig. Jeg
far ikke lige s meget angst og stress,”
siger Kim, som ved siden af sin diabe-
tes ogsa har paranoid skizofreni, OCD
0g ADHD.

Enindgangsport

Fusionsklinikken har otte sygeplejer-
sker ansat, men teamet bestar ogsa af
en psykiater, diabeteslaege, socialrad-
giver, dieetist, fodterapeut og sekretaer,
foruden Mette Wallbohm Olsen, der er
leder af klinikken og centerchef i Steno
Diabetes Center Sjelland.

“Jeg siger lidt fraekt, at vi er en sygeple-
jedrevet klinik. Det er dem, vi er flest af, og
det er dem, der har den primare behand-
ling med patienterne. At vi har den syge-
plejefaglighed er afggrende for vores kli-
nik,” siger Mette Wallbohm Olsen.

Fem afklinikkens sygeplejersker har en
fortid i psykiatrien, mens tre har det pa
diabetesomradet. I klinikken er alle otte
sygeplejersker ogsa blevet uddannet ind
i hinandens specialer, som gor en forskel.

“Traditionelt set behandler man psyki-
atri for sig og diabetes for sig. Hos os har
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® vivalgtatsige, at fordi der er sa gensidig
pavirkning af de to sygdomme, giver det
god vaerdi at se dem sammen. Sa vi tager
hele patienten,” siger lederen.

I Fusionsklinikken i Slagelse kan de
lave EKG, urinscreening, blodprgver,
tage gjenfoto, behandle fadder, lave selv-
mordsscreening, kriseplaner og depres-
sionssvaerhedsgradsscreening for blot at
nzvne lidt. Sygeplejerske Dorthe Rotbgll
har 20 ars erfaring som diabetessyge-
plejerske og har snart arbejdet i klinik-
kenifire ar.

“Der er en indgangsport til det hele,
og det gor det meget nemmere. Det er
patienter, som har svaert ved at komme
ud ad dgren og vedholde deres behand-
ling, sa det er en keempe fordel, at de kun
skal ét sted hen,” siger hun.

Papatientens hjemmebane

I et rum lidt laengere nede ad gangen er
lyset slukket. Patienten Molle er mgdt ind
tilendnu et besgg i klinikken. Fgrste akt
af besgget kraver et tilbagelenet hoved
og et par dryp i gjnene, s han er klar til
et gjenfoto.

"Det svier, og sa lige pludselig er det
vakigen,” forklarer sygeplejersken, inden
Molle udbryder:

“Det er ligesom, nar man skaerer lgg.”

Sygeplejersken griner. 10 minutter efter
bliver alt lys lukket ud af rummet. Maski-

nen blinker, og Molles gjne bliver fotogra- | # “Ja, det har jeg jo ikke prgvet hele mit liv."
feret. Alt ser “fredeligt ud”, og Mollekan | Patienten Molle far Ifglge Annika Jorgensen er praksissen med at
nu - ifgrt sin store, mgrkegrgnne t-shirt | Pa Fusionsklinik- samle de to sygdomme afggrende.
1d Kkker — sli ° t ken dryppet gjne af “Det ° idiet afh iot afhi d bad
og guldsmykker - slingre smd 50 meter | ¢ /oooiie ke Berit et er sa gensidigt athzengigt af hinanden - bade
ned ad gangen og ind til anden akt hos | Lydersen,inden han diabetes og psykiatri — at man ikke kan komme i mal
sygeplejerske Annika Jorgensen. S'f‘a! have taget fotos med det ene, hvis ikke man ogsa kigger pa det andet.
“Hvordan synes du, det gar?” spgr- | % *"¢2ne Man kan g mere holistisk til patienterne,” siger hun.
ger hun. Idag foregar samtalenide lyse lokaler pa klinikken
Han svarer, at det gar bedre for hver med udsigt over treekronerne, parkeringspladsen
dag, og at han oplever, der nu til tider og Netto-skiltet i det fierne. Men andre gange fore-
kan veere tomt i hovedet. Det kraever lidt gar det pd patientens hjemmebane, nar personalet

tilveenning. tager pa hjemmebesog.



“Mange af vores patienter har tidligere
haft en stor udeblivelsesrate. At vi ogsa
kan kgre ud til patienterne, gor en keempe
forskel. Nar de ikke har overskuddet til
at komme herop, kan vi komme hjem og
hjeelpe dem,” forklarer hun.

Firstmovers forreform

Og det kan godt vare, at regeringen har
skavet til Slagelse i sin skabelse af den
nye sundhedsreform, som blev prasen-
teret tilbage i november 2024.  aftalen vil
man have mere behandling i eget hjem og
styrke udbredelse af digitale lgsninger i
psykiatrien, mens der ogsa skal laves en
ligestilling og integration mellem psykia-
tri og somatik. Meget af det, de allerede
gor i Fusionsklinikken. De er maske en
form for first movers uden at vide det.

“Vi har altid arbejdet multidisciplineert,
jeg vidste bareikke, det hed det. Jeg synes,
det er sund fornuft, at man satter sig sam-
men med nogen, der ikke har den viden,
mansselv har,” siger Mette Wallbohm Olsen.

Klinikken har reduceret indlaeggelser
med 30 pct. hos patientgruppen. Bade
ved hjeelp af digitale lgsninger, men ogsa
via tankegangen om at somatik og psy-
kiatri heenger sammen.

"Det er supervigtigt for patienternes
skyld, at vi far ssmmenkgrt behandlin-
gen. Hvis vi skal hjalpe patientgruppen,
skal vi hjaelpe dem med at regulere begge
sygdomme pa en gang og leere dem at
kende forskel,” siger hun.

Koncept kan kopieres
Medarbejderne pa Fusionsklinikken
mener, det giver god mening at lade
somatik og psykiatri smelte mere sam-
men. Det tydeligste eksempel pa dét maer-
ker patienten Kim pa egen krop.

“Jeg havde et hgjt langtidsblodsukker
for, og det er naermest halveret nu. Sa det
gar meget bedre, for nu har jeg overskud
til at komme til samtalerne, fa kigget pa
pumpen og fa reguleret nogle ting. Det
havde jegikke, da jeg kom pa et normalt
sygehus, sa det har gjort en keempe for-
skel,” siger han.

I rummet med panoramaudsigt er de
tatoverede haender ved at vaere faerdige

SYGEPLEJERSKEN 2.2025

“Vier en lille klinik
med et pokkers
stort potentiale

og virkeomrade,”
siger klinikleder og
centerchef i Steno
Deiabetes Center
Sjeaelland Mette
Wallbohm Olsen.

4

Jeg siger
lidt fraeke,
atvieren
sygepleje-
drevet
klinik.

Mette Wallbohm
Olsen, leder og
sygeplejerske
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med at taste pd bade pumpe og telefon. De taler lidt om blod-
sukkerniveauet.

Samtalen slutter. Kim griber sin sorte kasket, de tyndslidte
horetelefoner, belgnner sig selv med udsigten til en smog i
solen og forlader klinikken for i dag.

“Patienterne foler en tryghed ved os og foler ikke hele tiden,
at de er en fiasko. Jeg har patienter, der har sagt, det er forste
gang, de rigtigt er blevet mgdt og forstaet,” siger Annika Jor-
gensen, der suppleres af sygeplejerskekollegaen Dorthe Rotbgll:

“Nar de er klar til at komme videre, sa vil de ikke sa gerne
herfra. Det siger jo en del.”

Fusionsklinikkens leder svarer uomtvisteligt “ja” til sporgs-
malet, om det vil kunne lade sig gore at udbrede dét, klinikken
gor, til andre specialer. Set fra hendes stol er potentialet enormt.

“Det vil give keempe god mening, men der er nogle vaner og
rutiner, man skal a&ndre. Vi har eksisteret i fire ar, og med de
resultater vi har pa sa svaere sygdomme som sveer psykisk syg-
dom og diabetes, sd er der ogsa andre, der kan,” siger Mette
Wallbohm Olsen og fortsaetter:

“Diabetes er en modelsygdom, sa man vil sidan set kunne
putte nyrer, cancer eller hjertet ind alle de steder, hvor én syg-
dom har slagsider og tager noget liv fra patienterne. Vi skal
huske, at vi alle sammen i sundhedsvaesenet er uddannet til
det samme: At hjalpe patienterne.” @



T

18 Tema

Sundhedsreformen

10 borgere med
kronisk syedom
om dagen

Konsultationssygeplejerske Dorthe Drejer kan snildt
have 10 konsultationer med patienter med kronisk
sygdom hver dag. Hun arbejder systematisk med
forlgbsplaner og kvalitetssikring og er spaendt pa,
om sundhedsreformens nye kronikerpakker kommer
til at pavirke hendes opgaver.

Tekst Christina Sommer
Foto Marcus Emil Christensen

"Hvad med dender Simvastatin? Jeg
var til undersggelse pa Gentofte i man-
dags, jeg skal have nyt knae, og her sagde
de, at jeg skulle tale med min egen laege,
for de kan veere drsag til al den gmhed,
jeg har i kroppen”.

83-arige Yvette Brodthagen Ibsen har
taget plads ved det lyse traskrivebord i
et af konsultationslokalerne i Laegehuset
Herlev. Hun har hypertension, og det er
blevet tid til det arlige kontrolbesgg. |
lgbet af det forgangne ar er slidgigten i
det ene knza for alvor blevet slem, og de
indledende undersggelser i forbindelse
med en evt. operation har fundet sted.

Det er dog ikke hendes praktiserende
lzege, Helene Vilandt, men konsultations-
sygeplejerske Dorthe Drejer, der sidder
klar til at svare pa spgrgsmalene. Hun
har haft Yvette Brodthagen Ibsen som
fast patienti1g ar.

"Det er rigtigt. Simvastatin kan give

mere generelle smerter i led og muskler,

isaer muskelsmerter. Hvornar skal du ope-
reres?” spgrger Dorthe Drejer.

"Jeg skal forst i tre maneders genoptrae-
ning pa Gentofte - tre gange om ugen.
Det forlanger de, det er noget nyt, de er
begyndt pa,” siger Yvette Brodthagen
Ibsen lidt opgivende.

Men det skal hun ikke vare ked af, siger
Dorthe Drejer:

"Det kan vaere med til at aflaste dit knze
sa meget, at smerterne bliver mindre, og
man vil jo helst kun operere, hvis det er
ngdvendigt.”

Tiltagende andengd

Dorthe Drejer finder en tid hos laegen, for
hun gér videre med dagens program. De
gennemgar medicinlisten sammen, for
Dorthe Drejer fornyer recepterne for den
faste medicin for det naeste ar. Og med
KRAM-faktorerne i baghovedet sporger
konsultationssygeplejersken ind til Yvette
Brodthagen Ibsens hverdag.

“Nu er jeg spaendt pa, om du kan finde den,”
siger Yvette Brodthagen Ibsen, lige fgr kon-
sultationssygeplejerske Dorthe Drejer (tv.)
rutineret finder en blodére og far taget de
obligatoriske blodprever.
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"Har du noget med hjertet, trykken for
brystet eller lignende?”

"Jeg har meget andengd. Jeg har haft
det lidt tidligere, men jeg synes, det er
blevet vaerre,” siger den a&ldre dame.

SYGEPLEJERSKEN 2.2025

Dorthe Drejer finder sit stetoskop frem
og lytter pa Yvette Brodthagen Ibsens
hjerte.

"Det lyder, som det skal, og sd tager jeg
ogsa et hjertekardiogram lige om lidt.
Men tiltagende dndengd, noterer jeg.
Det er korrekt forstéet, ikke?”

Nysgerrig paindholdet

Som konsultationssygeplejerske gen-
nem 22 ar har Dorthe Drejer i tet sam-
arbejde med lzege Helene Vilandt laenge
haft konsultationer med en stor del af de
600 patienter, der pt. er tilknyttet laege-
klinikken pga. kronisk sygdom.

Hun ser dem primaert i forbindelse med
arskontroller, men nogle kommer oftere.
Hun arbejder systematisk med forlgbs-
planer og faste modeller for kvalitets-
sikring og er derfor nysgerrig pa, hvad
de nye kronikerpakker i sundhedsrefor-
men (se boks), kommer til at betyde for
patienterne.

"Vihar talt om, at det er lidt svaert at se,
hvad der kan komme af opgaver, som vi
ikke allerede udfarer,” siger hun.

Ekstrakollega

Dorthe Drejer ser typisk 20-25 patienter
om dagen, hvoraf de ca. 10 har en kro-
nisk sygdom.

"Jeg er rigtig glad for at arbejde med
dem, men der kommer flere og flere, og
de tager ofte lidt laengere tid end plan-
lagt. Programmet kan derfor let skride,”
forklarer hun.

Derfor ansatte klinikken endnu en kon-
sultationssygelejerske for godt et ar siden,
hvilket giver et godt miks af patienter,
sa evt. tabt tid nemmere kan indhentes
hos nogle af de mindre tidskraevende
patienter:

"Jeg ser f.eks. mange akutte patienter,
isaer her i influenzasaesonen, og jeg har
ogsa graviditets- og bgrneundersggelser
og vaccinerer og udferer akupunktur. Det
er superspendende og udfordrende, og
vi har et godt fagligt miljg med daglig
sparring og mulighed for efteruddan-
nelse. Det tror jeg kun bliver endnu vig-
tigere i takt med den udvikling, der er i
almen praksis lige nu.”

Sesometar

Inden Yvette Brodthagen Ibsen legger
sig klar pa briksen til hjertekardiogram-
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Kronikerpakkerne

» Borgere far ret til personlig
behandlingsplan, der tilret-
teleegges af egen leege i
forleengelse af, at diagnose er
stillet

Ansvar for behandling og
forlgb forankres hos egen
leege - inkl. indsatser som
f.eks. kostvejledning, treening,
sygdomsmestring samt
relevante undersggelser hos
bl.a. specialleger

Implementering starter med
KOL 2027, dernaest type
2-diabetes, hjertesygdomme,
kroniske leenderyg-smerter
og kompleks multisygdom.

Pakkerne skal udvikles af
Sundhedsstyrelsen med
inddragelse af eksperter,
patientorganisationer m.fl.

Kilde: Aftale om sundhedsreform 2024

met, far Dorthe Drejer taget de obliga-
toriske blodpraver, der sendes videre
til analyse for at sikre, at alle verdier er,
som de skal veere.

”Sa far du lige nogle dippe-dutter pa
her,” siger Dorthe Drejer, for hun satter
sig hen foran sin pc og klikker malingen
frem pa skeermen.

"Det ser superfint ud, men nu har jeg i
hvert fald ogsa skrevet, at du bliver tilta-
get stakandet. Sa nar du kommer ind til
Helene her om et par uger for at tale om
Simvastatin, kan 1 ogsa vende det,” siger
Dorthe Drejer, mens hun befrier Yvette
Brodthagen Ibsen for de 10 elektroder og
sender hende ud ad dgren med endnu en
tid - for ingen patienter gar ud ad doren
uden en ny aftale hos konsultations-
sygeplejersken:

”"Hvis Helene andrer i din medicin, far
du nogle ekstra tider, hvor vi lige skal
folge op pa, hvordan det gar. Men ellers
sesviometar.” e
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2020

I forreste
linje

Tekst Lotte Havemann
Foto Helle Arensbak

Drive-in-test, karantene
og behandlingsgaranti pa
hold. Sygeplejersker pa
hospitaler og i kommuner
varifuld gang med at for-
berede sig pa en corona-
epidemi, da statsminister
Mette Frederiksen (S) den
11. marts 2020 lukkede det
offentlige Danmark ned

- med undtagelse af sund-
hedsvasenet. Her gik bered-
skabsindsatsenindien ny
fase: Fra inddaemningsstra-
tegi til afbedningsstrategi.
Sygeplejerske Nattaya
Cherco, Infektionsmedi-
cinsk Afdeling pd Aarhus
Universitetshospital, var
dengang helt i front. @
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Ressourcebevidsthed er
nodvendig pa uddannelsen

Bzeredygtighedisundhedssektoren
starter i undervisningslokalet. Sundheds-
vaesnet bidrager vaesentligt til Danmarks
CO2-udledning, men klima og ressour-
cestyring er ikke en del af sygeplejer-
skeuddannelsens curriculum. Danske
Regioner vil halvere hospitalernes CO2-
udledning inden 2033, hvorfor kommende
sygeplejersker skal lzere at spare ressour-
cer og optimere arbejdsprocesser.
Ressourcebesparelser i sundhedsvaes-
net bor prioriteres, da de fremmer inno-
vative og effektiviserende Igsninger.

Undervisning i at reducere spild, gen-
bruge materialer og optimere arbejds-
processer vil styrke gkonomien og
bidrage til klimamalsatningen. Hvis
studerende lerer at implementere res-
sourcebesparende tiltag, kan de blive
envigtig brik i en baeredygtig sundheds-
sektor.

Selvom der er stoftrangsel i pensum,
bor sygeplejerskeuddannelsen omstruk-
turere fag til at inkludere ressourcebe-
vidsthed. F.eks. kunne klimaforandringer-
nes betydning for infektionssygdomme

integreres i faget sygdomslare. Ekstra-
curriculaere forlgb om ressourceopti-
mering og baredygtighed kunne ogsa
tilbydes.

Ved at uddanne sygeplejersker i res-
sourceoptimering kan det fremme en
kultur, hvor vi tager ansvar for gkono-
misk og gkologisk baredygtighed. Det
vil styrke arbejdsglaeden, patienternes
helbred og samfundets velfaerd.

Af Nana Birch, sygeplejestuderende,
Professionshgjskolen Metropol



lllustration Catherine Temitayo Jorgensen

Bliver jeg mindre
syeeplejerske,
fordijeg er
akademiker?

Hvorfor er vii vores fag sa bange
for at "uddanne os vak fra patienterne”?
Vores nermeste samarbejdspartnere,
legerne, har kandidat- og ph.d.-grad. De
gar stuegang, forsker, leder, underviser
og forbedrer. Uddanner de sig vak fra
patienterne? Nej.

Om fem maneder er jeg akademiker;
kandidat i sygeplejevidenskab. Mine kol-
leger mpder mig allerede nu med sporgs-
malet: "Hvad skal du sa?” Nar jeg svarer

"Jeg skal vaere her!”, sa er deres umiddel-
bare reaktion: "Synes du, der er plads til
flere, som skal sidde pa et kontor?”

Det far mig til at taenke... Hvad er det,
vi er bange for? Jeg er stadigvaek syge-
plejerske. Jeg er stadigvaek jeres kollega,
somkan alt det, I kan. Jeg haringen inten-
tioner om at smide kitlen og "gemme”

mig bag skrivebordet, en frygt jeg ofte
meder. Ja, nogle akademiske sygeple-
jersker arbejder primaert med admini-
stration eller forskning, men det betyder
ikke, at videreuddannelse fjerner os fra
patienterne — tveertimod kan den styrke
kvaliteten af plejen.

Jeg foler mig naesten mere som sygeple-
jerske end nogensinde far. Jeg uddanner
mig ikke vaek fra patienterne. Jeg uddan-
ner mig for at ggre sygeplejen bedre, for
patienternes og mine kollegers skyld.
Hvorfor ser vi skaevt til, at sygeplejersker
videreuddanner sig, nar vi ser det som
den stgrste naturlighed, at leegerne gor
det samme?

Af Kim Simony Larsen sygeplejerske, stud.
cur., Nordsjeellands Hospital
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Alle kommunale
sygeplejersker

bor tilbydes
specialuddannelse

Kommentar til temai Sygeplejersken
nr.7/2024 om specialuddannelsen i
borgernzer sygepleje:

I Sygeplejersken nr.7/2024
blev det papeget, at specialud-
dannelseniborgernzar sygepleje
styrker kvaliteten af borgerforlgb
i primeer sektor. Desvarre mang-
ler der opbakning, da kommu-
nerne med presset gkonomi har
svaert ved at undvaere sygeplejer-
sker under uddannelsen og mang-
ler en plan for at hindtere sund-
hedsvaesenets voksende opgaver.
For atimgdekomme kravene til
kompleksitet og opgavemaengdei
primeer sektor er det ngdvendigt,
at kommunerne udvikler en stra-
tegifor efter- og videreuddannelse
af sygeplejersker. Sygeplejersker
spiller en central rolle i det nere
sundhedsvaesen, og det er vigtigt,
atde har de rette kompetencer til
at mgde borgernes behov.
Specialuddannelsen i borger-
ner sygepleje styrker tvaersekto-
rielt samarbejde og organisato-
risk forstaelse, som er essentiel
i arbejdet med f.eks. Ny Aldre-
lov. En systematisk tilgang til at
opspore sygdom er afggrende
for at forebygge indlaeggelser.
Uddannelsen gger refleksion og
beslutningstagning, hvilket sik-
rer kvalitet og patientsikkerhed i
det kommunale sundhedsvaesen.
DASYS’ Uddannelsesrad mener,
at specialuddannelsen bgr tilbydes
alle sygeplejersker i primeer sektor.

Af Dansk Sygepleje Selskabs
Uddannelsesrad
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Jeg var tat pa psykotisk,
men ikke akut nok

Mankan dukke opiskadestuenogfa
behandling for en splint i fingeren. I psy-
kiatrisk akutmodtagelse skal man vaere si
akut, at man vil bega selvmord inden for
de naeste 24 timer, for man tages alvorligt.
Jeg har veeret psykiatrisk patient siden
2018, og s er jeg sygeplejestuderende.
Jeg ved altsa en del om min egen situa-
tion, og hvornar der er grund til bekym-
ring. Det var der natten mellem den 2. og
3. januar, da jeg ringede til psykiatrisk
akutmodtagelse efter ikke at have sovet i
knapt 48 timer. Jeg onskede allernadigst
én tablet af laveste dosis antipsykotisk
medicin. Det var fgrste gang, jeg rakte ud
til modtagelsen pa denne made - i krise.
Jeg tror dog, at den psykiatriske akut-
modtagelse har tendens til at glemme,

at man aldrig dukker op i en akutmodta-
gelse, hvis ikke man vurderer sin situation

som akut. Ved ankomst - et kvarter efter

mit opkald - mgdes jeg uden forstaelse

af sygeplejersken. Jeg undres over dette,
for er jeg - patienten — alligevel ikke eks-
pert pa eget liv og sygdom, sadan som jeg

bliver det laert pa uddannelsen?

Sa kaere sygeplejerske, jeg vil gerne
opfordre dig til at leese op pa Kari Mar-
tinsens relationelle omsorgsteori. Det
lader lidt til, at du har glemt vigtigheden
af den. Og lige sa presserende: Vigtighe-
den af at du ogsa passer pa dig selv. For
duvar - og er— omsorgstreet, lader det til.

Af Sille Ngrgaard, sygeplejestuderende, Kgben-
havns Professionshgjskole

Udvid

plejeorlov til
pargrende

Blot etlilleindlaeg til debatten om aktiv
dadshjzlp og tidlig palliation. Jeg tror, det
vil lette tilvaerelsen for mange pargrende til
en palliativ patient, hvis de kunne fa pleje-
orlov, selvom deres pargrende er indlagt
pa hospice eller pa plejehjem.

Som plejeorlov er sat sammen, skal
de pargrende jo ikke veere plejer for den
syge, men kunne vaere der i den sidste tid
og have det godt sammen. Og det galder
ligegyldigt, hvor den palliative patient
opholder sig eller bor.

Det kan veere en enorm ekstra belast-
ning for den pargrende at skulle melde
sig syg fra sit arbejde eller bruge hele sin
ferie pd at vaere der i den sidste tid med
sin kare.

Blot enidé til at kunne stotte de parg-
rende og skabe rolige og trygge rammer
i den sidste tid.

Af Malene Dreyer, sygeplejerske, Rigshospitalet

Send dit
debatindlzeg!

Skriv til redaktionen@
dsr.dk eller scan QR-koden:
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Psykiatrien skal
kittes bedre sammen

Det skal veere nemmere at

navigere i psykiatriens

komplekse system af tilbud
og behandlinger, mener Tanja
Due Krogh Madsen, forperson
for Fagligt Selskab for Psykia-

triske Sygeplejersker.

Tekst Laura Elisabeth Lind
Foto Nikolai Linares

“Hvis en patient kommer ind pa en
psykiatrisk akutmodtagelse med bekym-
ringer i sa hgj en grad, at det pavirker
trivslen, evnen til at ga pa arbejde, alko-
holindtaget og sgvnen, vil borgeren kunne
blive indlagt med henblik pa at fa en god
nats spvn. Men bekymringerne, alkohol-
forbruget, arbejdet og familien? Det ma
patienten selv finde hjalp til et andet sted.”

Citatet stammer fra et debatindleg
i Sundhedsmonitor, som sygeplejer-
ske og forperson for Fagligt Selskab
for Psykiatriske Sygeplejersker, Tanja
Due Krogh Madsen, har skrevet. Hun har
mange ars erfaring som sygeplejerske i
psykiatrien - bade fra kommuner, regio-
ner og ngo'er - og mener, at det er pa tide,
at psykiatrien bliver reorganiseret:

“I dag skal patienterne selv finde vej
inden for de forskellige tilbud i kommuner,
regioner og ngo'er. Det flyder ikke. Sa de
risikerer at blive tabt mellem to stole.”

Mangler helhedsorientering

I september 2022 vedtog et bredt flertal i
Folketinget en 10-arsplan for psykiatrien.
Nu spgrger hun: Hvad er der sket siden?
“Vihar hgrt om lavteerskeltilbud, unge-
tilbud, akuttelefon og flere leger, og det
er alt sammen meget vigtigt. Men det
taler ind i en organisering af psykia-
trien, som vi kender, hvor behandlingen
sker indenfor den samme strukturelle

ramme. Man kan optimere og vare nok
sa dygtig et specifikt sted. Men hvis ikke
den psykiatriske akutmodtagelse taler
sammen med alkoholbehandlingen, egen
lege eller bostedet, sa far patienterne
ikke en helhedsorienteret behandling.”

Hun henviser til en undersggelse, der
viser, at kun 5,2 pct. af indskrevne bor-
gere i alkoholbehandlingen er henvist
fra hospitaler og 6,2 pct. fra praktise-
rende lege.

“Det er ikke et krav, at vi skal visitere
patienten videre, og vi bliver ikke malt
pa det. Lige sa snart patienterne gar ud
ad dgren, har de alkoholtrangen og ikke
et behandlingstilbud, der venter.”

Mod til at veere kritisk

Tanja Due Krogh Madsen har kun modta-
get positive reaktioner pa debatindlaeg-

get, der faktisk har ligget klar et halvt ar
i hendes skuffe.

“Jeg skulle lige tage mod til mig i forhold
til at veere kritisk over for vores faglighed
og eget system. Men jeg kom frem til, at
man skal kunne reflektere over det system,
vi eriog tilbyder patienterne.”

Star det til hende, skal der stiles mod
en mere sammenhaengende behandling.

“Vibgr arbejde hen mod et system, hvor
behandlingen forst slutter, nir patienten
er visiteret videre. Maske skal vi have
ngglepersoner til at hjelpe med sektor-
overgangene. Vi skal i hvert fald blive
klogere pa landskabet, vores patienter
bevager sig i, sa vi kan vaere skarpe pa
alle tilbud og visitere ud fra den viden,”
siger hun og tilfgjer:

“Det er der brug for. For psykiatrien skal
kittes bedre sammen.” @
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Gronland satser stort

pauddannelse

Til september begynder de forste studerende

pa uddannelsen til erhvervskandidat i avanceret
klinisk sygepleje i Grgnland. Det skal bade hgjne
kvaliteten og hjaelpe med fastholdelse og
rekruttering af sygeplejersker. Og interessen har

vaeret overvaeldende.

Tekst Ulla Abildtrup
lllustration Catherine Temitayo Jorgensen

Fremmgdet var stort, da Institut for
Sundhed og Natur pa det grgnlandske
universitet i februar holdt informati-
onsmgde om muligheden for at tage
en erhvervskandidat i avanceret klinisk
sygepleje (APN) i Grgnland.

Vi var helt overveldede,” siger Ella
Skifte, vicedirektor for Det Grgnlandske
Sundhedsvasens regioner.

Hun blev ikke mindre glad, da antal-
let af ansggninger kom frem. 15 har sggt
optagelse og begynder til september pa
den nye uddannelse. Hidtil har Grgnland
sendt en til to studerende til Danmark om
aret for at tage en kandidat- eller specia-
liseringsuddannelse.

"Det har afskraekket mange fra at vide-
reuddanne sig, at de skulle rejse to ar vaek
fra deres familie, hus og hunde. Nu kan
de blive i Grgnland, samtidig med at de
far en erhvervskandidat,” forklarer Aka
Olesen, vicedirektor for landshospitalet
Dronning Ingrids Hospital i Nuuk.

Hgjner kvalitet og rekruttering

Ideen til den nye satsning kom fra insti-
tutleder for Sundhed og Natur, Anna Kle-

Det er en kaempe
satsning, som vil
veere med til at
haeve niveauet
for sygeplejen
i Grgnland.

&)

Ella Skifte
vicedirektgr for Det Gregnlandske
Sundhedsvaesens regioner

ist, under et bespg pa Syddansk Institut,
SDU. Hun fik etableret et samarbejde med
SDU, som vil sta for uddannelsen af de
gronlandske studerende online.

"Den nye uddannelse vil vaere med til
at hgjne kvaliteten af de sundhedspro-
fessionelle og kan hjelpe med til, at vi
kan fa uddannet flere,” siger Anna Kleist.

Uddannelsen bliver 4-arig fremfor nor-
malt 2-arig, hvilket betyder, at de stude-
rende kan passe deres arbejde pa nedsat
tid, mens de laeser.

”"De erhvervskandidatstuderende skal
arbejde gennemsnitlig tre dage om ugen
pa egen afdeling, de andre to dage er
studiedage. Og de far fuld lgn inklusive
genetilleg fra en videreuddannelsespulje
under Det Grgnlandske Sundhedsvaesen.
Det er en keempe satsning, som vil vere
med til at haeve niveauet for sygeplejen i
Grgnland,” mener Ella Skifte.

"Men det er ogsa en ngdvendig investe-
ring, for det erikke nogen hemmelighed, at
vihar store problemer med at rekruttere og
fastholde medarbejdere i Det Grgnland-
ske Sundhedsvaesen,” tilfgjer Aka Olesen.

Store udfordringer
De grgnlandske valgere pegede pa et
bedre sundhedsvasen som et af de vig-
tigste omrader, da de gik til valg i marts.
Netop det fokus var medvirkende til, at
partiet Demokraatit med en tidligere
sundhedsminister som naestformand tre-
doblede sit stemmetal til naesten 30 pct.
Grgnland hjemtog sundhedsomradet
i1992, men i 2023 konkluderede en sund-
hedskommission, at sundhedsvaesenet
er voldsomt presset. Der mangler penge,
personale, opkvalificering og bedre res-
sourceudnyttelse, og sa er sproget en
stor udfordring for de medarbejdere, der
kommer udefra.
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Sygeplejersker i Gronland

» Der er ca. 300 sygeplejestil-
linger i Grgnland.

» Gregnland fik en sygeplejerske-
uddannelse i 1994 og har siden
uddannet 200 sygeplejersker.

* | septemberi ar begynder
de farste studerende pa den
farste erhvervskandidatud-
dannelse i avanceret klinisk
sygepleje i Grgnland.

* Peqqissaasut Kattuffiat (PK),
Grgnlands Sygeplejerskeorga-
nisation, har 255 medlemmer.

ANSZGNING

_—

Mange vikarer erilandet i ganske kort
tid - helt ned til en maned, hvoraf en del
af tiden gar med oplaering.

Grgnland fik sin egen sygeplejerskeud-
dannelse i 1994 og har siden uddannet
200 sygeplejersker, men kun omkring
halvdelen arbejder stadig i Det Grgn-
landske Sundhedsvasen. Arsagen skal
findesibade lgn og arbejdsvilkar, pape-
ger Ken Jensen, formand for Peqqissa-
asut Kattuffiat (PK), som er Grgnlands
Sygeplejerskeorganisation.

"Lgnnen er ikke attraktiv, samtidig med
at huslejerne pa boliger er meget hgje.
Desuden har vien lang arbejdsuge, hvilket
taerer pa familielivet,” siger Ken Jensen.

Han anslar, at Grgnland kun kan dakke
entredjedel af landets cirka 300 sygeple-
jerskestillinger.

"Vihar et staerkt feellesskab i Grgnland,
men ogsa mange udfordringer. F.eks.
udlgb vores overenskomst sidste ar, og
vi har endnu ikke faet en ny. I PK oplever
vi, at ressourcerne i overenskomstafde-
lingen ikke er tilstraekkelige til at afslutte
forhandlingerne til den nye overens-
komst inden udlgbet af den gaeldende
overenskomst.”

Medejerskab til forandring

Forventningerne til den nye kandidatud-
dannelse er hgje. De studerende kommer
fra hele Grgnland, og opbakningen fra
deres ledelser er stor, siger Ella Skifte,
vicedirektor for det grgnlandske sund-
hedsvaesens regioner.

"De afdelinger, som sender deres medar-

bejdere pa uddannelse, far nogetigen.De ®
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® studerende vil vaere med til at lofte arbejdsgangene | S "Mit bidrag vil fokusere pa, hvordan
og sygeplejen i hele landet. Samtidig vil de indga i man andrer en kultur fra primert at
vagtskemaet i de uger, de ikke er pa universitetet,” Det gr(imlandske handle om drift til at give plads til ny
understreger hun. viden, nar de nye akademisk uddannede
Som led i etableringen af erhvervskandidatud- sundhedsvasen medarbejdere kommer ud i organisa-

dannelsen har Det Grgnlandske Sundhedsvasen og
universitetet ansat Bibi Holge-Hazelton i et 4-arigt

tionen. Derfor er det ogsa vigtigt, at jeg

Der er omkring 1.600
e er tilknyttet bade universitetet og det

ansatte i Det Grgn-

gaesteprofessorat. Hun er til daglig professor ved el S e e gronlandske sundhedsvaesen, sa vi byg-

SDU og forskningschef pa Sjallands Universitets- sen, heraf er omkring ger bro. Ligesom herhjemme skal Grgn-

hospital, hvor hun de seneste 15 ar har arbejdet med 950 fastansatte. land uddanne medarbejdere ind i prak-

kapacitetsopbygning. Desuden leder hun Team sis, og ikke ud af praksis,” understreger

Erhvervskandidat i Klinisk Sygepleje pa SUH/SDU v professoren.

- et program, der skal understgtte sygeplejerskers En sundhedskommis- Hun peger samtidig pa, at uddannelse
mulighed for at kombinere en klinisk karriere med sion konkluderede i alene ikke kan skabe forandring.

en akademisk karriere. 2023, at sundhedsvae- "Mange ledere i det gronlandske sund-

senet mangler penge, hedsvaesen har ikke selv en videregaende

personale, opkva- uddannelse og er ikke vant til at lede

lificering og bedre personale med en akademisk uddan-

ressourceudnyttelse. nelse. Derfor tror jeg ogsa, vi kommer

Dertil kommer en til at skulle udvikle et koncept til ledel-

grundleeggende man-

gel pa data, som gar

det sveert at prioritere
og planlaegge.

sesstotte, som kan fungere i grgnlandsk

sammenhang, si de nye erhvervskandi-
dater far den ngdvendige opbakning fra

deres naermeste leder - ellers risikerer

v vi, at der kommer modstand i organi-
sationerne,” siger Bibi Holge-Hazelton

og fortsatter:

"Det gvrige personale skal fole et
medejerskab til, at der investeres i
kapacitetsopbakning. De skal vaere
med til at bakke op, ogsa nar der plud-

Hvert ar sender
Grgnland flere end
1.400 patienter til
wE specialiseret behand-
Gl ling i Danmark.

v selig mangler en aftenvagt, s man ikke
altid ringer til hende, der lige nu er pa
Grgnland har ca. uddannelse.”
56.700 indbyggere. )
Ny sundhedspulje

Manglen pa specialiseret personale bety-
der, at en del grgnlandske patienter sen-
des til Danmark for at fa behandling for
somatiske sygdomme som f.eks. tal fra
Region Hovedstaden viser, at der sid-
ste ar blev behandlet 1.418 grgnlandske
patienter pa sygehuse i regionen. Tallet
var steget fra 1.375 aret for.

Aka Olesen, vicedirektor for lands-
hospitalet Dronning Ingrids Hospital
i Nuuk, forventer ikke, at det tal falder
forelgbig.

"Den demografiske udvikling betyder, at
viide kommende ar far flere zldre med-
borgere. Nogle af dem vil fa sygdomme,
som vi ikke har specialister til at behandle
i Grgnland, heller ikke selv om vi om fire ar
star med enrakke nye erhvervskandidater
iavanceret klinisk sygepleje,” siger hun. @
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"Det er specielt at se

grnenes udvikling”

Berit Bjerregaard Krieger er sygeplejerske pa Behandlings-
skolerne, Danmarks stgrste dagbehandlingstilbud til bern med
forskellige psykiatriske diagnoser. Her er hun en del af et
steerkt tveerfagligt team, der sammen hjaelper barnene.

Fortalt til Maja Anna Rasmussen
Foto Amanda Hjerng

Jeg er ret god til at mgde bornene
dér, hvor de er, og tage udgangspunkt
i deres behov. Omsorg og tryghed er
helt centrale elementer i mit arbejde. De
bern, der har brug for et kram, far et kram,
og dem, der ikke @nsker fysisk kontakt,
respekterer jeg naturligvis, iszer de mere
autistiske born.

Pa Behandlingsskolerne har vi elever
fra o.-10. klasse. Vi er et skole- og dag-
behandlingstilbud til bgrn med forskel-
lige udfordringer sisom autisme, ADHD,
spiseforstyrrelse, angst, depression eller
OCD. Vi harialt 17 skoler rundt om i lan-
det med over 500 elever. Her pa mine
to skoler i Vanlgse er der sammenlagt
omkring 9o elever, hvor jeg arbejder taet
sammen med laerere og paedagoger.

Udover skolerne har vi ogsa vores eget
specialiserede behandlingscenter i Van-
lgse, hvor vi arbejder tvaerfagligt i et team
bestaende af to psykiatere, en paediater,
en ergoterapeut, en udredningspsykolog
og syv dedikerede syge- og sundhedsple-
jersker, der ssmmen sikrer en helhedsori-
enteret behandling.

Samtaler ogundervisning

Jeg er fast pa mine skoler i Vanlgse tre
dage om ugen og har mit eget kontor. Jeg

Fordi vi har
bgrnene sa
taet pa og sam-
arbejder pa
tveers af fag-
grupper, har
vi muligheder,
man nok ikke
finder mange
andre steder.

Berit Bjerregaard Krieger
sygeplejerske

mgoder eleverne til sundhedssamtaler, som er en slags
udvidet version af det, man kender fra sundhedsple-
jersken. Samtalerne giver mulighed for at identificere
serlige fokusomrader for den enkelte elev. Hvis der
f.eks. er udfordringer med kost og motion, pubertet
og seksualitet, sgvn, hygiejne, medicinsk behandling
eller andre helbredsmaessige forhold, kan vi starte
et malrettet forlgb for at stgtte eleven bedst muligt.

Nogle dage erjegiklasserne og underviser i f.eks.
seksualundervisning. Andre dage handler det mere
om at styrke feellesskabet med hyggelige og sociale
aktiviteter, hvor vi skaber et trygt rum for samtale og
samveer. Udover at vare uddannet sygeplejerske er
jeg ogsa uddannet klinisk vejleder, seksualvejleder
og vanecoach med fokus pa kost og motion.

Nar jeg ikke er pd mine skoler, er jeg som oftest i
det specialiserede behandlingscenter. Der kan ogsa
vaere behov for, at jeg skal assistere en sygeplejekol-
lega pa en anden skole.

Far jeg kom hertil for otte ar siden, arbejdede jeg
i borne- og ungepsykiatrien (BUC) med skolebgrn
oginden da pa Rigshospitalet med hjerteborn. Jeg
har derfor bred erfaring indenfor bade padiatri og
psykiatri.

Folger bgrnene taet

Det, der virkelig har fanget mig ved at vaere her, er
samspillet mellem psykiatrien og somatikken - at
begge omrader skal prioriteres lige hgjt og gar
handihand.
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Tyngdekanin og
sanselegetgj er blot
nogle af de redska-
ber, som sygeplejer-
ske Berit Bjerregaard
Krieger bruger til

at statte elever, der
keemper med uro,
angst eller andre
udfordringer.

Rigtig mange born far en eller anden
form for medicin, som ADHD-medicin,
antidepressiva eller stemningsstabilise-
rende praparater. Sammen med vores
tilknyttede psykiater kan vi ikke blot
monitorere deres medicin, men ogsa
folge dem teet i hverdagen - bade i klas-
serne og i samarbejde med de forskellige
teams. Det giver os en unik mulighed for
at sikre, at behandlingen fungerer, og at
barnet trives.

Jeg har mulighed for at folge deres
veerdier, ga i dialog og forsta, hvordan
de virkelig har det, ogsa bag den facade,
de ofte kan satte op. Jeg er meget taet pa
bgrnene, bide med omsorg og naervar,
men ogsa gennem fysisk aktivitet, hvor
vi arbejder med deres krop og velbefin-
dende. Jeg har kendt flere af bgrnene i
mange ar, og det er helt specielt at se
deres udvikling.

Det fascinerende ved arbejdet er netop,
at jeg far lov til at favne bredt. Der er
bade akutte opgaver, psykiatri, somatik
og sundhedspleje.

Lus og ny frisure

Det, der driver mig, er uden tvivl arbejdet
med bgrn. Jeg foler mig privilegeret over
at fa lov til det.

Jeg havde engang en elev, der havde
utroligt mange lus. Jeg fik lov af hendes
mor til at keemme og behandle hende, og
bagefter farvede og klippede vi hendes
har. Da hun gik herfra, havde hun ikke
bare et lusefrit hoved, men ogsa en helt
ny frisure.

Maske er det ikke klassisk sygepleje,
men det er stadig en del af omsorgen
og det arbejde, vilaver her. Det er i hvert
fald en oplevelse, der stadig star klart i
min erindring.

Det, at vi virkelig kan ggre en forskel,
betyder meget for mig. Fordi vi har bor-
nene sa tet pa og samarbejder pa tveers
af faggrupper, har vi muligheder, man nok
ikke finder mange andre steder.

En stor del af arbejdet handler ogsa
om at stgtte foraeldrene med f.eks. at
huske dem pa, at give deres born medi-
cin. Desuden at paminde dem om aftaler,
hjaelpe med at facilitere eller deltage ved
konsultationer i psykiatrien eller somatik-
ken samt tilbyde hjelp til f.eks. at udar-
bejde madplaner og stgtte op omkring
muligheden for fysisk aktivitet i fritiden.

Nar det er ngdvendigt, kan viindkalde til
hastemgder, vaere med til netveerksmg-
der og tale med sagsbehandlere. Vi har
mulighed for at teenke bredt og finde lgs-
ninger, som kan gore en forskel for bade
bornene og deres familier.

Den her stilling giver sa meget pa sa
mange mader, og jeg ser den som helt
unik.
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Fokus pa forskning

Stipendium

til kommende
ph.d.er

HarboeFonden uddeler igen
i ar et stipendium designet til at
stotte sygeplejerskes videreud-
dannelse og faglige udvikling.

Stipendieoplysninger

* Hvem: Registrerede sygeple-
jersker, der gnsker at forbedre
deres feerdigheder og viden

* Hvad: @konomisk statte til
udvikling af ph.d.-protokol

» Hvornar: Ansggninger er dbne
indtil 15. april 2025

» Hvor meget: Op til 110.000 kr.

Sadanansgger du

» Besgg harboefonden.grant.nu/
profile

» Udfyld ansggningsskemaet og
indsend de ngdvendige doku-

menter

* Indsend din ansggning inden
15. april 2025

/lha

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

i

& Tilfredshed med ens vagtplan er forbundet med en bedre sgvnkvalitet, viser nyt forsknings-
projekt blandt sygeplejersker.

Darlig sevnkvalitet blandt sygeplejersker

Ennorskundersggelse, ‘Kartlegging av
spvnkvalitet blant sykepleiere i spesialisthelse-
tjenesten —en tverrsnittsundersokelse’, viser,
at sygeplejersker pa sengeafdelingeridet
norske specialiserede sundhedsvaesen
har darligere sgvnkvalitet end sammen-
lignelige grupper.

Undersggelsen inkluderede 235 syge-
plejersker mellem 22-63 ar, hvor 9o,6 pct.
var kvinder, og 9,4 pct. var maend.

Darlig sgvnkvalitet blev registreret hos
86,4 pct. af deltagerne. En kort hvile-
periode mellem aften- og dagvagter
samt gget medindflydelse pa egen vagt-
plan var forbundet med ringere sgvn-
kvalitet hos sygeplejerskerne. Derimod

var tilfredshed med egen vagtplan en
faktor, der var forbundet med bedre
sovnkvalitet.

Forskningen blev gennemfgrt som en
tvaersnitsunderspgelse med sygeplejer-
sker pa sengeafdelinger i specialist-sund-
hedstjenesteniNorge fra december 2020
til februar 2021. Sevnkvalitet blev kortlagt
ved hjalp af The Pittsburgh Sleep Quality
Index (PSQI).

Vegard Andreas Jacobsen, der er spe-
cialsygeplejerske ved Oslo Universitets-
sykehus, er én af fem forfattere bag under-
sggelsen, som er bragt i sykepleien.no

/mrn

Flerkulturelt mgde med doden

Sygeplejerske Anne Kristine Aad-
land har i sin ph.d.-athandling ‘Mgte
med doden i flerkulturell arbeidsfellesskap
i sykehjem’ undersggt, hvordan sund-
hedspersonale i flerkulturelle arbejds-
miljger forholder sig til doden. Feltar-
bejdet omfattede observation, samtaler
og interviews med plejepersonale pa to
norske plejehjem og viste, at mgdet med
doden kan skabe usikkerhed blandt per-
sonalet, men ogsa en fglelse af mening og
tilfredshed. Neere relationer med beboere
vaekker staerke folelser, ansvar og bekym-

ring for at yde tilstraekkelig omsorg. @get
effektivitetspres samt diskrimination og
racisme pavirker arbejdsmiljoet nega-
tivt. Et centralt fund var, at personalet
sjeldent deler personlige oplevelser om
deden og kulturel mangfoldighed.

For at forbedre den palliative omsorg
bor der skabes rammer for systematisk
refleksion og vejledning, si plejepersona-
let kan dele tanker og folelser om deden
og mangfoldigheden i arbejdsmiljget.

/mrn
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"Alle hgrer det
samme’

Pa Slagelse Sygehus er videomgder
blevet en central brik i at optimere
pleje og behandling. Som en del af
dagligdagen har de styrket kommunika-
tionen mellem hospital, kommune, egen
laege og pargrende. Firepartsmgderne
har skabt en mere helhedsorienteret og
effektiv tilgang til patientens forlgb.

Tekst Maja Anna Rasmussen
Foto Claus Bech

For enden af sengen pa en enmands-
stue pd afsnittet for Medicinske Mave- og
Tarmsygdomme ved Slagelse Sygehus
star et rullebord med en computerskaerm,
en hgjttaler og et webcam. Pa skaermen
dukker mgdedeltagere op én efter én,
mens der ventes pa, at alle er til stede
bdde fysisk og virtuelt.

I sengen ligger Max, og ved hans side
sidder hans datter, Susanne. Max er en
multisyg aeldre patient, og hans situation

er kompleks. Han er svaekket, og hans
sociale situation er svaer. Tidligere har
han faet meget hjalp af en god nabo, men
han har brug for hjelp fra kommunen,
nar han pa et tidspunkt skal udskrives.
Max er indlagt pd afdelingen og i dag
omdrejningspunktet for et tvaersektori-
elt videomgde, der skal sikre den bedst
mulige plan for hans udskrivelse.

Da klokken slar 10.00, byder sygeple-
jerske og mgdeleder Astrid Viobjorg vel-

kommen og minder alle om at huske den
gode tone, hvorefter de deltagende intro-
ducerer sig selv.

"Jeg hedder Max. Det er mig, der er offe-
ret,” siger Max. Han fortaller, at han er
bekymret. Det vigtigste for ham er en
god hverdag.

Fysisk deltagende pa mgdet er Max,
hans datter, to sygeplejersker og en lege.
I baggrunden star oversygeplejerske Jea-
nette Krogh Palmer, deridag blot obser-



Se mere

om videomgder
ved at scanne
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verer mgdets gang. Med pa skaermen er en visitator
samt en hjemmesygeplejerske fra Nastved Kom-
mune, der skal hjeelpe Max, nir han bliver udskrevet.
Derudover er en overlege fra Enhed for Tveerfaglig
Udredning og Behandling i Naestved ogsd med. Han
kender Max fra fgr. Max’ egen laege skulle ogsa have
deltaget, men blev forhindret. Det er blevet vurderet,
at mgdet stadig kan afholdes.

P4 afdelingen har de holdt tvaersektorielle video-
mederilidt over et ar. Mgderne kaldes firepartsmg-
der (V4M), da mgdedeltagerne inkluderer fire parter:
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Deltagere fra forskellige sektorer, pargrende og
patienten selv mgdes virtuelt for at koordinere den
bedste feelles behandlingsplan for patienten.

Videomeder styrker
tvarsektorielt
samarbejde

Det aktionsforskningsbaserede projekt
Virtual-4-Meeting (V4M) viser, at video-
mgader mellem hospital, kommune, egen
leege, patient og pargrende kan skabe en
feelles plan for den ustabile patient.

Forelgbige resultater peger pa flere
fordele:

» Bedre forstaelse og afstemning mel-
lem sektorer.

* (@get feelles leering og videndeling.

» Styrket feelles beslutningstagning, der
tydeligger opgaver og ansvar.

* Mere koordinerede og malrettede
handlinger.

* Enforbedret patientoplevelse med et
sammenhaengende forlgb.

» Mere effektive og borgercentrerede
lgsninger.

Videomgder skaber et virtuelt rum for
dialog, hvor parterne deler viden og
koordinerer patientens forlgb. De bidrager
til tryghed og sammenhaengende forlgb
for patienten, f.eks. gennem justering af
behandling og planleegning af opfelgning.
Samtidig muligger de aktiv inddragelse af
patient og pargrende i beslutningsproces-
sen.

Projektet Cross-sectoral Virtual-4-Meet-
ing to Improve Coordinated Care for

Frail Older People with Multimorbidity er
stgttet af Novo Nordisk Fonden, Det Nzere
Sundhedsvasen i Region Sjeelland samt
PROgrez Neestved, Slagelse og Ringsted
Sygehus. Dataindsamling og analyse
foregar fortsat.

Laes mere pa virtuelle-konsultationer.dk
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Sygeplejerske og mgde-
leder Astrid Vidbjorg styrer
videomgdet og sikrer, at alle
deltagere far ordet.

® Hospital, kommune, egen leege samt den

hospitalsindlagte patient og pargrende.
Erfaringerne er gode ifolge oversygeple-
jerske Jeanette Krogh Palmer. Alle parter
bliver kendt med patientens situation, og
som hun siger: "Alle hgrer det samme.”

Ifplge forskningen bag videomg-
derne, bidrager de til gget patientsik-
kerhed, fordi behandling, medicinering
og opfelgning aftales i feellesskab. De
skaber tryghed for patient og pargrende
ved sektorovergange, fordi alle har hgrt
den samme information. Mgderne mulig-
gor bedre koordinering og samarbejde,
da alle parter bidrager med lgsninger.
Samtidig styrkes vidensdeling, fordi
der opstar en felles forstaelse af patien-
tens forlgb.

Jeanette Krogh Palmer forklarer, at
for isaer multisyge patienter, hvor mange
aktgrer er involveret, er det vigtigt, at
alle far samme information.

"Derfor er det ogsa afgerende at iden-
tificere patienten hurtigt efter indlaeg-
gelsen. Med en indlaeggelsestid pa kun
4-5 dage risikerer vi ellers, at patienten
udskrives, for vinar at atholde det plan-
lagte mgde,” siger hun.

Afdelingen bruger et screeningsvark-
tgj til at vurdere, om en patient skal tilby-
deset videomgde. Patienten vurderes ud
fra tre kriterier: Kan vedkommende klare
sig hjemme uden hjelp, er der kognitive
udfordringer og er behandlings- og ple-
jebehovet komplekst? Athangigt af hvor
mange kriterier der opfyldes, afgores det,
om et videomgde skal tilbydes.

"Den tidlige afklaring er vigtig, da den
skaber tryghed for patienten og sikrer,
at bade patientens og de pargrendes
bekymringer bliver hort og taget med i
planlegningen af udskrivelsen,” fortzel-
ler Jeannette Krogh Palmer.

Se det hele menneske

Sygeplejerske og adjunkt, ph.d. Ditte
Hogsgaard og sygeplejerske og lektor
Heidi Myglegard Andersen er en del af

forskerholdet bag projektet om tvaersektorielle videomgder.
"Hovedspgrgsmalet er, hvordan vi kan skabe bedre sam-
menhangende forlgb for patienter og borgere med kompleks
multisygdom. Hvordan sikrer vi en koordineret indsats, der gar
pa tvaers af bade fagspecialer og sektorer, sa patienterne far
den bedst mulige pleje og behandling?” siger Ditte Hagsgaard.
Heidi Myglegard Andersen tilfojer, at baggrunden for pro-
jektet netop er at stille spgrgsmalet:
"Hvad kan vi gore for at se hele mennesket?”
Forskerne har undersggt, hvordan patienter, pargrende
og sundhedsprofessionelle vurderer problemstillingerne i
det tvaersektorielle samarbejde. En central problemstilling

Se mere

om drejebog
for videomgder
ved at scanne
koden



er, at misforstdelser, fejlbehandling og
fejlmedicinering opstar, fordi sundheds-
professionelle ikke altid forstar hinan-
den, forklarer Ditte Hggsgaard.

"Vigtig viden bliver ikke altid delt pa
tvaers af sektorer, og nar den deles, er
den ofte mere "nice to know” end "need
to know”, fordi man ikke ngdvendigvis
kender betingelserne i den anden sek-
tor,” siger hun.

Tynget stemning

Tilbage pa stuen skifter webcammet
automatisk vinkel til den, der taler i rum-
met, mens skarmbilledet opdateres i
realtid, sa den online-deltager, der har
ordet, ogsa kommer i fokus.

Datteren Susanne bliver tydeligt
bergrt, mens hun udtrykker sin bekym-
ring for, hvordan det vil ga, hvis Max
udskrives til eget hjem. Visitatoren for-
klarer, at der ikke findes rehabiliterings-
pladser i Neestved Kommune. Derfor bli-
ver Max som udgangspunkt udskrevet
tilhjemmet med de ngdvendige hjaelpe-
midler.

Sygeplejersken fra afdelingen tilfo-
jer,at Max har svert ved at ga, og at de
arbejder pa at mobilisere ham. Han har
brug for stgtte, nar han skal pa toilettet.
Visitatoren tilfgjer, at Naestved Kom-
mune ikke tilbyder faste greb til bade-
vaerelset, sa det bliver en udfordring, der
skal findes en lgsning pa.

Stemningen pa stuen er en smule tun-
gere nu. Bide Max og hans datter er
bekymrede for, hvad der kommer til
at ske.

"Der er ikke noget, jeg hellere vil end
at fa hjalp,” siger Max.

"Det er derfor, vi holder det her mgde.
Det er for at leere hinanden at kende,”
siger mgdelederen.

Flere skal behandles hjemme

Det sarlige ved denne model for video-
megder er, at den kombinerer et virtuelt
og et fysisk rum, hvilket skaber en hybrid
tilgang til koordinering, forklarer Ditte
Hogsgaard.

"En af grundene til, at denne tilgang
bliver taget godt imod, er, at den giver
mulighed for bedre koordinering. Tidli-
gere var det sadan, at man blev indlagt,
nar man var syg, og udskrevet, nar man

Det er afggrende at
vise, hvordan denne
indsats kan for-
bedre patientforlgb.

Ditte Hogsgaard
Leder af forskningsprojektet

varrask. [ dag bliver patienter ofte sendt
hjem, mens de stadig er syge — nogle
gange endda i en darligere tilstand og
med behov for yderligere behandling
og pleje,” siger hun og tilfgjer:

"Derfor er det afggrende at have de
rette redskaber til at koordinere og sam-
arbejde om komplekse sygdomsforlgb
pa tveers af specialer og sektorer. Med
den nye sundhedsreform, hvor patienter
i hgjere grad skal behandles hjemme, er
det ngdvendigt at sikre en sammenhan-
gende vidensdeling mellem hospitaler,
kommuner og almen praksis.”

Integrérvideomgderihverdag

Effekten af videomgder males bl.a. gen-
nem casestudier. En patient med gen-
tagne fald fik f.eks. justeret medicinen
efter et mgde, hvilket reducerede indlaeg-
gelser. Selv fa af sidanne succeser viser
en stor gevinst, siger Ditte Hagsgaard.

"Alle synes egentlig, at videomgderne
giver mening. Den stgrste udfordring er
tiden —at fa demindpassetien travl hver-
dag,” siger Heidi Myglegard Andersen.

Ditte Hogsgaard tilfgjer, at malet er

at udvikle en struktur, hvor denne type
koordinering bliver en naturlig del af
arbejdsgangen, snarere end en ekstra
opgave.

"Nar det integreres i daglig praksis,
kraever det minimal tid, men opfattes det
som en separat, tidskraevende opgave,
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kan det blive en barriere,” siger hun og
tilfgjer:

"Det er afggrende at vise, hvordan
denne indsats kan forbedre patient-
forlgb, reducere genindlaeggelser og
optimere ressourceudnyttelsen.”

Skab falles behandlingsplan

Sundhedssystemet er fragmenteret og
kraever en mere sammenhangende til-
gang til multisygdom, siger Ditte Hogs-
gaard. Patienter behandles ofte isoleret
inden for hver specialisering, men bedre
tveerfagligt og tvarsektorielt samarbejde
er ngdvendigt. Gennem dialog mellem
patient, pargrende og sundhedsprofes-
sionelle skabes en falles plan, der tyde-
liggor naeste skridt og ansvarsfordeling.
Tilbage pa stuen er videomgdet ved
at na sin ende. Det aftales, at mgdele-
der sender referat, og sygeplejersken fra
afdelingen koordinerer med visitatoren
om at vente med at sende plejeforlgbs-
planen, til Max’ tilstand er lidt forbedret
og giver et tydeligere billede af hans situ-
ation. Datteren Susanne understreger, at
der ikke er nogen bebrejdelser, men at
hun blot er bekymret for sin far. Stem-
ningen pa stuen foles nu lidt lettere. ®

Gode rad tilimplemen-
tering af videomoder

® Treef en beslutning om at
gaind i projektet og veer
forberedt pa at forpligte jer
til det.

» Anskaf ngdvendigt udstyr
som webcam og hgjttaler.

* Udpeg én ansvarlig person,
f.eks. en mgdeleder, der
koordinerer mgderne.

» Sgrg for, at hele afdelingen
er engageret.

Kilde: Jeanette Krogh Palmer
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Drommenes
dag

Tekst Anton Kjoller Alexandersen
Foto Alexander Hidkansson

Over 700 sygeplejestude-
rende fyldte rummene med
skarpe spgrgsmal, smil og
ikke mindst store dromme, da
Danmarks storste karrieredag
for sygeplejestuderende fandt
sted fredag den 14. marts.

Pa karrieredagen, som
Kebenhavns Professions-
hgjskole i Kgbenhavn lagde
lokaler til, kunne de mange
sygeplejestuderende fra
hovedstaden og Sjelland
snuse til mere end 45 specialer,
afdelinger, faglige selskaber,
virksomheder og NGO'er. Alt
sammen for at vise de stude-
rende den pallette af mulig-
heder, de kan vaelge mellem
inden for sygeplejefaget.

Dagen var arrangeret af
Sygeplejestuderendes Lands-
sammenslutning (SLS) og var
den stgrste af sin arti den stu-
denterpolitiske organisations
historie.

P4 SLS’ Instagram-profil
sygeplejestuderende’ kan du
bl.a.sevideo fra dagen @

‘




Annonce for
Novo Nordisk
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Hun blev omskaret og
skulle tvangsgiftes,

nu er hun verdens
bedste sygeplejerske

Hun blev fadt ind i fattigdom og kvindeundertrykkende normer. Men
det bremsede aldrig kenyanske Qabale Duba, som trods omskaering
og tvangsaegteskab uddannede sig som den forste i sin landsby,
og i 2022 blev hun karet som verdens bedste sygeplejerske.

Tekst og foto Thomas Foght

nzagten, der passer kiosken, gen-
kender hende straks, da hun tree-
der ind i butikken.

"Det er jo vores bergmthed,”
siger han begejstret til Qabale Duba, der
smiler bekreeftende.

Selv om Marsabit er en mindre by i
det nordlige Kenya, er hun det tzetteste,
omradet kommer pa en lokal verdens-
stjerne, og man skal ikke opholde sig
med hende i mere end et par minutter, for
man opdager, at hun er byens stolthed.

Overalt vender indbyggerne sig efter
hende, vinker, hilser eller kommer med
en keek bemaerkning, mens hun handler
ind eller tanker sin bil.

”Ofte lader jeg som om, at jeg kender
dem og svarer bare med et smil. Det foles
godt, og det er vigtigt for mig at vare
ydmyg og holde fast i, at jeg er den samme

Uddannelse
har vaeret
afggrende

for, at jeg har
klaret mig.

Qabale Duba
sygeplejerske

person, som jeg altid har veret,” fortael-
ler den 35-arige sygeplejerske.

Pa hospitalet i Marsabit, hvor Qabale
Duba har sin daglige gang, er benovelse
erstattet med kollegial anerkendelse.

"Hun gor en kaempe forskel for hele
lokalomradet, og det er inspirerende at
arbejde med hende,” lyder det fra en af
hendes hospitalskolleger pa den afde-
ling, hvor man tilbyder graviditetsun-
dersogelser.

Lidt derfra, i en tilstedende bygning,
har Qabale Duba sin egen kontorplads
i hospitalets 'EOC - Emergency Opera-
tion Center’.

Herfra leder hun den afdeling, der over-
vager forskellige udbrud af infektionssyg-
dommeiregionen, og her har hun gavn af
den kandidatuddannelse i epidemiologi,
hun tog i 2022. | disse dage er det iscer
Mpox, malaria og marburg-virus, der
optager hende.

"Jeg blev feerdiguddannet sygeplejer-
ske i 2014, men jeg opdagede hurtigt, at
jeg gerne ville arbejde lidt bredere med »



Qabale Duba felger
undervisningen for
en stund pa en af de
skoler, hun har etab-
leret for pengene
fra'Verdens bedste
sygeplejerske’-
prisen.
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® folkesundhed, og derfor tog jeg en kan- "Efter jeg blev sygeplejerske, og efter at

didatgrad i epidemiologi for at favne
bredere og have flere karrieremulighe-
der,” fortaeller hun.

Karet som verdens bedste

Men nar Qabale Duba i dag er Marsabits
mest kendte ansigt, har det intet at ggre
med abekopper, virusudbrud eller epi-
demiologisk forskning.

Godt nok gjorde hun sig bemarket i
lokalsamfundet op gennem 2010’erne
ved bade at vaere fotomodel, tage en
videregdende uddannelse og starte en
skole i sin hjemby.

Men bergmmelsen accelererede 2022,
og hendes navn naede pludselig langt
udover Kenyas granser, da hun blev karet
som verdens bedste sygeplejerske af
Aster Guardians Global Nursing Award.

Det skete under et prisuddelingsshow
i Dubai og i konkurrence med 24.000
andre sygeplejersker fra 184 forskellige
lande. Med prisen fulgte 250.000 ameri-
kanske dollars — svarende til ca. 1,8 mil-
lioner kroner

"Jeg havde aldrig i min vildeste fantasi
troet, at jeg kunne blive anerkendt og fej-
ret pi den made. Det her er et stort gjeblik
for bade Kenya, Afrika og for pigerne i
den landsby, jeg kommer fra,” lod det
fra prisvinderen, som tidligere har for-
talt, hvordan det tog hende flere dage
at begribe, hvad der var sket.

For at forstd, hvorfor juryen valgte
den 35-arige sygeplejerske foran 24.000
kolleger fra hele verden, skal man forsta
Qabale Dubas opvaekst. Og nar man ser
det sted, hun er rundet af, star det klart,
hun er kommet langt. Meget langt endda.

Salg afkvaeg betalte uddannelse

En times kgrsel fra Marsabit ligger lands-
byen Turbi, som Qabale Duba voksede
opi.

Det er et klassisk pastoralt landbrugs-
samfund, hvor pasning og pleje af famili-
ens kvaeg, kameler og geder udger grund-
laget for overlevelse.

Det er ikke langt fra greensen til Etio-
pien, og i en dansk kontekst ville man
betragte stedet som en gennemfartsby,
for her er intet, der er veerd at stoppe for.

Byen ligger for foden af en takket bjerg-
kaede, men ellers er landskabet fladt, stg-
vet og vindomsust, og byens manyatta-

Alle pigerne
blev giftet bort i
12-14-arsalderen.

Sa det var ikke
meget ander-
ledes for mig.

Qabale Duba
sygeplejerske

huse, som er bygget af grene, skrald og
mudder, illustrerer pa barsk vis den fat-
tigdom, der dominerer her.

Her voksede Qabale Duba op blandt
hele 19 sgskende i en polygam familie,
og hun var som den sidstfadte ogsa den
eneste af bgrnene, som foreldrene havde
rad til at sende i skole.

"Jeg var kvik som barn og god i skolen,
og det gjorde, at jeg hele vejen op gen-
nem min skolegang fik gode karakterer.”

Men énting er at vaere kvik, noget andet
er at have rad til uddannelse pa disse
kanter.

"Min far var kveegfarmer, og han solgte
nogle kvaeg, sa der varradtil, at jeg kunne
tage en ungdomsuddannelse, og min bror,
som var soldat, finansierede mit fgrste ar
pa sygeplejestudiet. Resten fik jeg daek-
ket af stipendier.”

Selv om hun fortrinsvis er taknemmelig
for sin opveekst, baerer hun alligevel en
byrde fra barndommen.

Omskaret som12-arig

Omskeering af piger har gennem artier
vaeret en udbredt kulturel praksis i Mar-
sabit-regionen, og for Qabale Duba skete
det,da hunvar12 ar.

"Jeg blevikke tvunget. Men det er et kul-
turelt fanomen her, sa det var bare noget,
man skulle fa gjort. Og jeg husker endda
at vaere ked af, at de andre piger i klas-
senvar blevet omskaret, mens jeg stadig
ikke havde faet det gjort,” fortaeller hun.

Senere i livet og i takt med, at hun
uddannede sig og blev belast, blev
hun opmarksom pa alle de problemer,
pigeomskeering fgrer med sig.

jeg selv blev mor, indsa jeg alle de konse-
kvenser og helbredsmzessige problemer,
der folger med kgnslemlzastelse. Kvin-
derne gar gennem en raekke komplika-
tioner pa grund af denne skadelige kul-
turelle praksis. Men der mangler viden i
de her samfund. Det er ogsa arsagen til,
at jeg i dag laver forskellige oplysnings-
kampagneri et forspg pa at bremse det.”

Forlovet vaek som 13-arig

Pa samme vis er tvangsagteskaber ogsa
en udbredt praksis i regionen, og for
Qabale Duba var det planen, at hun skulle

Sygeplejerskeri
Kenya

Der anslas at veere ca.
80.000 sygeplejersker i
Kenya, som er fordelt ud
over landets 47 forskellige
regioner.

En gennemsnitlig manedslgn
erca.55.000 kenyanske
shilling - ca. 3.000 kroner.

Kenya har i arevis veeret
udfordret af ‘brain drain’
(hjerneflugt), som er en
betegnelse for veluddan-
nede unge, der forlader
deres hjemland, fordi
arbejdsbetingelserne er langt
bedre i f.eks. Europaeller
USA. Dette har ogsa veeret
tilfeeldet for sygeplejersker i
Kenya.

Konsekvensen er, at der
generelt er stor mangel pa
sundhedspersonale i Kenya.

12022 viste tal fra WHO, at
der kun var 11,6 sygeplejer-
sker per 10.000 indbygger.
Langt under de 25, som
Verdenssundhedsorganisa-
tionen anbefaler.

Kilder: WHO, The Star, Statista



giftes bort, nir hun fyldte 14 ar. Faktisk
var hun allerede blevet forlovet vak som
13-arig.

"Alle pigerne blev giftet bort i 12-14-ars-
alderen. Sa det var ikke meget anderledes
for mig,” fortaeller hun.

Men den kvikke skolepige strittede
imod, og bade larere, Qabale Dubas

sgskende og hendes mor kunne se, at
hun kunne na langt, hvis hun fortsatte
sin skolegang.

“Den eneste, der var imod, var min far.

Menjeg kan ikke bebrejde ham, for sidan
er kulturen. Men fordi alle andre omkring
mig stagttede mig, fik jeg lov at fortsaette

skolen. Og mange ar senere blev jeg gift ®
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Qabale Duba taler med skolens
matematikleerer. Her underviser
han bgrnene, men om aftenen er
der ogsa undervisning for byens
voksne, der ellers primaert er
analfabeter.
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med min mand, hvilket var mit helt eget
valg,” fortaller Qabale Duba, som har
to bgrn pa fire og syv ar med sin mand.

Drabelig massakre inspirerede

Nar man sammenholder Qabale Dubas
nuvarende tilvarelse med den opvaekst,
hun havde i Turbi, er det tydeligt, at hun
er niet langt.

Det vil faktisk vaere en underdrivelse
at kalde hende mgnsterbryder.

Flere har endda opfordret hende til at
spge ind i politik, fortaeller hun.

Men det siger hende ikke noget, og
hun fgler, at hun kan opna mere gennem
sit fondsarbejde og sygeplejefaget, som
hun fik gjnene op for som 15-arig, da der
i 2005 udbrad en drabelig konflikt mel-
lem forskellige stammeklaner i regionen.

"Vimistede 95 personer under massak-
ren, og mange af dem dode pa grund af
manglende viden om farstehjaelp. Det

fik mig til at ville vaere sygeplejerske,
fordi jeg der indsa, at det kunne gore
en stor forskel. Og jeg har altid veeret
meget omsorgsfuld og haft et gnske
om at hjelpe syge mennesker omkring
mig,” forteller Qabale Duba, somi2014
gennemfarte sygeplejeuddannelsen ved
Kenya Methodist University.

Ville hjeelpe en ny generation

Men allerede fgr hun var faerdig med stu-
dierne, vidste hun, at det ikke var nok at
arbejde pa hospitalet i Marsabit.

Hun ville ogsa gare en forskel for den
nye generation af bgrn, isar piger, der
voksede op i Turbi, som maske ikke var
lige sd heldige som hende med at fa
adgang til skole og uddannelse.

Samtidig ville hun dele den viden om
sundhed, hygiejne og familieplanlag-
ning, hun havde faet under sin uddan-
nelse. Tilsvarende satte hun sig for at ga

<

Her ses sygeplejerske
Qabale Duba foran
hospitalet i Marsabit.
Her har hun arbejdet
sammenlagti otte

ar. Siden 2022 har

hun veeret leder af
deres afdeling for syg-
domsovervagning. Det
er en tvaerfaglig rolle,
hvor hun ogsé arbejder
for regionen.

Aster Guardians-
prisen

Blev indstiftet i 2021 af
indiske Azad Moopen, der
ejer flere hundrede sund-
hedsklinikker i Indien og
Mellemgsten.

Prisen blev lanceret i kglvan-
det pa corona-pandemien,
hvor sygeplejersker over hele
verden havde en livsvigtig
rolle.

"Jeg mener, sygeplejersker
er den mest underbetalte
og overbebyrdede gruppe
pa sundhedsomradet. Hvis
leeger er sundhedsveesenets
hjerne, er sygeplejersker
hjertet og sjeelen. Alligevel
far de kun en tiendedel af,
hvad leeger farilgn,” udtalte
Azad Moopen i forbindelse
med indstiftelsen af prisen.

Man kan indstille kandidater
online, og med prisen falger
250.000 dollars samt et
trofee.

Kenyanske Qabale Duba
var prisens fgrste modtager
i2022. Aret efter vandt
britiske Margaret Helen
Shepherd, og sidste ar var
det Maria Victoria Juan fra
Filippinerne, der modtog
haederen.

Kilde: Aster Guardians Nursing Award
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irette med flere hundrede ars kulturel og
religigs praksis og oplyse regionen om
komplikationerne ved pigeomskaring.
Derfor stiftede hun Qabale Duba Fou-
ndation, som kombinerer skolegang og
almen oplysning om sundhedspleje.

Underviser voksneisundhed

Og det, der i 2014 startede med, at hun
underviste fire piger i et blikskur, er pa
fa ar vokset til at omfatte to privatskoler,
flere laerere og over 100 elever, som nu
laerer at leese og skrive.

Om aftenen er det byens voksne, der
i overvejende grad er analfabeter, som
laerer at leese, skrive og introduceres til
almen sundheds- og seksualundervisning.

"Mange af de her foraldre har aldrig
gaet i skole. Deres viden er pa et meget
lavt niveau. Jeg er sygeplejerske, sa det
ligger mig meget pa sinde at fortalle og
undervise dem i basale sundhedsfor-
hold, forklare dem om familieplanlaeg-
ning, hygiejne, moderskab og seksual-
rettigheder. Turbi er et lille sted, der er
ingen faciliteter, sa kvinderne er vant til
at fade hjemme. Men vi underviser dem
i, hvad det vil sige at fade pa et hospital,”
siger hun.

For Qabale Duba handler det grund-
lzeggende om at give indbyggerne i Turbi
nogle af de muligheder, som hun havde,
sa det ikke er overladt til tilfeeldigheder,
om bgrnene far et godt liv.

"Uddannelse har veeret afggrende for,
at jeg har klaret mig, og det er enormt
givende for mig at se, hvordan fonden
langsomt endrer bgrnene og foraldre-
nes liv.”

Og sd er vi fremme ved arsagen til, at
Qabale Duba i 2022 blev karet som ver-
dens bedste sygeplejerske.

For kombinationen af hendes opvaekst
og hendes arbejde med at fremme uddan-
nelse og oplysning gennem sygepleje-

@verst ses Qa-

bale Duba med sin
aeldste bror, sin mor
og niece. Nederst
t.h. er et klassisk
manyatta-hus.

faget var udslagsgivende for, at juryen
pegede pa hende.

"Qabale Duba har vist, hvordan analfa-
betisme forhindrede folki at lzere nye ting
ogiat eendre skadelige kulturelle normer.
Og hendes resultater er tydelige. Kgns-
lemlaestelse af kvinder og tvangsagteska-
ber er kraftigt reduceret, de gravide fra
hendes samfund fgder nu pa hospitalet,
og flere mpdre sender deres dotre i skole.
Som sygeplejerske har hun andret sit
lokalsamfund pa en reekke omrader, og
nu inspirerer hun andre til at folge trop,”
lpd det fra komitéen.

Den store pengepramie, der fulgte
med den arefulde titel, har vaeret et gedi-
gent pkonomisk rygsted til Qabale Dubas
arbejde i Turbi.

Det betad, at hun kunne bygge en
skole mere med flere klassevaerelser og
en kantine, der sgrger for frokost til ele-
verne. Samtidig er lgnningsudgifterne
til de ansatte dakket et godt stykke ud
i fremtiden.

Arbejdet med at drive fonden klarer
hun sidelgbende med fuldtidsjobbet pa
hospitalet i Marsabit.

Hun erkender, at det til tider er hardt
og slidsomt, men det leegger pad ingen
made en deemper pa hendes ambitioner.

“Jeg haber, at vi en dag kan bygge et
hospital i Turbi, si folk her ikke skal
fragte sig selv 120 km ind til Marsabit,
nar de har brug for hjelp eller skal fade.
Det ville ggre en stor forskel for omradet,
og det er min helt store drom.” ®
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KAN NAERINGSI
VZERE STORT, MEN
APPETITTEN LILLE

N&r man er syg, er energi og naring vigtigere |
end nogensinde, isar hvis man ingen appetit har.
Resource® ernaringsdrikke er srligt tilpasset
patienter, som har svaert ved at fa nok energi-ogiill
naering via deres almindelige kost, og drikkene

kan hjelpe dem med at gge deres naringsindtag.

Information til sundhedsfagligt personale

Resource® ernzeringsdrikke er fgdevarer til seerlige medicinske formal. Skal anvendes under laegelig overvagning.
Beregnet til ernaeringsmaessig handtering af patienter med underernaering eller i ernaeringsmaessig risiko.

www.nestlehealthscience.dk
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Specialuddannelsen til

sundhedsplejerske

Specialuddannelsen til sundhedsplejerske foregar ved VIA
University College, Aarhus og Kebenhavns Professionshajskole.
Uddannelsen varer 1% &r med uddannelsesstart 1. januar 2026

og afslutning 30. juni 2027

LLees mere om uddannelsen og find ansegningsskema pa
via.dk/sundhedsplejerske og kp.dk/sundhedsplejerske

Ansegningsfrist den 2. september 2025

Informationsmoder

VIA (Aarhus):

14. maj 2025

Se mere pa
viadk/sundhedsplejerske

KP (Kobenhavn):

14. maj 2025

Se mere pa
kp.dk/sundhedsplejerske

Yderligere oplysninger

VIA University College, Aarhus
Administrativ partner

Julie Mellergaard Larsen,
jula@viadk

Kebenhavns
Professionshejskole:
Uddannelsesansvarlig
Tina Johnson,
sundhedsplejerske@kp.dk

Gor tanke til handling
VIA University College

K@BENHAVNS
PROFESSIONS
H@JSKOLE

STORT, CHARMERENDE BYHUS
| ANDALUSISK BJERGBY

Vi udlejer vores skgnne, gamle byhus i Cémpeta | Sydspanien.
Fantastisk byhus med enestaende udsigt og alle faciliteter.
180 m2, 4 terrasser, stort landkgkken, 4 soveveerelser,

2 badeveerelser og klimaanlaeg.

Smuk, hvid bjergby med herligt byliv og enestaende natur.
Skegnt aret rundt.

1 times kgrsel fra Malaga.
Max 6 personer.
700€/uge.

For mere information, billeder, kalender og reservation
SE WWW.CASAVILA.DK




Tillidsreprasentanten
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Langt sejt traek
gav ro i maven

Tillidsreprasentant Trine Skovbakke Kjaersgaard hjalp en
sygeplejerske fra Kolding Kommune med at fa sin lgn og

sin stilling tilbage.

Tekst Laura Elisabeth Lind

Foto Michael Drost-Hansen

“I godt halvandet ar vidste sygeplejer-
sken ikke, om hun var kebt eller solgt.”
Sadan forteller Trine Skovbakke
Kjaersgaard, som er tillidsrepraesentant
for ca. 15 sygeplejersker fra Dognrehabi-
literingen Kolding og Sundhedsfremme
og Forebyggelse i Kolding Kommune.

“Det starter for halvandet ar siden med,
at en stilling som forlgbskoordinator i
dognrehabilitering bliver nedlagt. Syge-
plejersken bliver i stedet tilbudt at komme
over i dagrehabiliteringen, men gar sa
bdde et Igntrin ned og mister et tilleeg,”
forteeller hun og fortseetter:

“I'runde tal mister hun 3.000 kr. fgr skat
hver maned. Der er ikke noget at ggre ved,
at hun mister sin funktion og sit lgntrin.
Men man giver hende ikke et kompeten-
cetilleg, og derfor kommer hun tilbage
pa sin grundlgn, selvom hun stadig bru-
ger mange af de samme sygeplejefaglige
kompetencer fra stillingen, hun havde for.”

Trine Skovbakke Kjeersgaard gar i dia-
log med ledelsen.

“Vi far forhandlet os frem til et kom-
petencetilleg pa 1.500 kr. om maneden.”

Lavlgniuvis prevestilling

Efter knap et ar beslutter ledelsen sig
imidlertid for ogsa at nedlaegge stillingen
idagrehabilitering. Til gengeeld opretter
deigen en forlgbskoordinatorstilling som

L ]

Trine Skovbakke Kjaersgaard ban-
kede ugentligt pa ledelsens der.
Til sidst fik hendes kollega sin lgn
og faste stilling tilbage.
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den oprindelige, men denne gang somen
provehandling. De skal derfor forst teste,
om stillingen fungerer eller €j.

“Det gar ikke, at de bare nedlegger hen-
des faste stilling som forlgbskoordinator,
opretter en tilsvarende igen, tilbyder
hende den, og si har hun mistet en masse
penge og er usikker pa sin fremtid. Hun
har faet tillegget pa de 1.500 kroner, men
mangler stadig resten op til 3.000. Sa jeg
anmoder om at forhandle ny lgn.”

Det kan dog ikke lade sig gore, fordi
det er en stilling, man afprover, far Trine
Skovbakke Kjaersgaard at vide. Hun afta-
ler med sygeplejersken, at hun vil ggre alt,
hvad hun kan, for at fa Ignnen op.

"For selvfglgelig skal hun have en Ign,
der matcher den tidligere stilling.”

Rykkedeledelsen hveruge

I de naeste maneder gar hun ugentligt til
ledelsen for at hgre, hvordan det gar med
stillingen. For det pavirker ogsa sygeple-
jersken psykisk at veere i et arbejdsmiljg,
hvor hun ikke ved, om hun har sit job eller
€j i naeste maned.

“Til sidst bliver stillingen gjort perma-
nent, og sd kan vi forhandle lgn. Syge-
plejersken ender med at fa det samme,
som hun havde helt fra start, endda en
lille smule mere — 3.100 kr. om maneden.
Det har veeret et langt sejt traek. Men nu
har sygeplejersken ro i maven.” @

Vil du fortcelle om den forskel, tillidsvalgte gor,
sd skriv til redaktionen@dsr.dk
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Boger

Udvalgt af redaktionen

Mental trivsel, ernaring
og sygeplejerskeliv

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

Camilla Ahrensbach

Defusing

Gads Forlag 2025
112 sider - 199,95 kr.

Kollegial omsorg gavner

patienterne

® Duerblevetrabtad,
talt ned til eller har haft alt
for mange svaere mgder med
borgere eller patienter, som
er svaere at ryste af dig. Her
kan defusing ifalge bogen
hjelpe. Defusing er en kort
semistruktureret samtale,
hvor du far talt en situation
igennem, som har ramt og
rystet dig. Samtalen giver dig
muligheden for at oplgse
(defuse) situationen og finde
ud af,om duer klar til at ga
videre til naeste arbejdsop-
gave, eller om du har brug for
en kort pause eller mere
opfelgende statte. Hvor

psykologisk debriefing og
farstehjalp oftest bruges
ved meget voldsomme
oplevelser, er defusing
velegnet ved mindre
alvorlige, mere hyppigt
forekommende situationer.
Samtalen skal saettes i gang
indenfor 24 timer og varer
10-15 minutter. Den har tre
faser: Fakta, folelser, behov
og anmodning.

Hovedbudskabet i bogen
er, at egenomsorg og kolle-
gial omsorg styrker den
professionelle omsorg for
patienter, borgere og parg-
rende.

Ane Rytter og Christian S.
Antoniussen (red.)

Ernaeringi klinisk praksis

Gads Forlag 2025
320 sider - 449,95 kr.

God
ernaringspraksis

® Praksisnzer og fagligt
velfunderet bog, som
rummer alt fra basal ernae-
ringslaere, over sociale og
kulturelle aspekter, til
sygdomsrelateret underer-
nering. Alle forfattere er
specialister pa hver deres
omrade, teori er relateret til
praksis via cases, og sproget
er skrevet i gjenhgjde med
studerende.

Redaktionen har ogsa
modtaget bogen ‘Nutidige
kropsopfattelser og deres
betydning for sygeplejeprak-
sis’, redigeret af Pia Dreyer og
Bente Martinsen.

Y

Berit Alberg

Etsandt Guds barn + Et valg for
livet

Historia 2025
312 sider - 249,95 kr.

Gudsbarnet blev
sygeplejerske

® Ninnaggr oprer mod
sin familie og den indremis-
sionske tro, hun er opdraget
i. Hun dremmer om at blive
sygeplejerske og ender med
at blive det, sa hun bedre
kan bestemme over sit eget
liv. I de to farste bind i
trilogien fglger vi Ninna
Nielsen fra 1929 til 1945.

Redaktionen har desuden
modtaget fgrste bind i 'Den
sonderjyske sygeplejerske’,
‘Lette bolge ndr du bldner’ - en
historisk roman, inspireret
af forfatterens oldemor, som
var sygeplejerske og efterlod
sig en samling breve.
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Nye vinkler og gribende

historier

Hvad lzeser dulige nu?
"Naja Marie Aidts roman 'Qvelser i

’”

morke’.

Hvordan har deninspireret dig?

"Den beskaftiger sig med kvindeliv

og spejler mange skabner. Hovedper-
sonen er i krise, sygemeldt med PTSD
efter en traumatisk oplevelse. Bogen
viser, at de her bump eller kriser er et
vilkar, og de fylder i alles liv. Det er vig-
tigt at huske, at livet har bade sorger og
glaeder. Det er ikke kun glansbilleder og
ikke kun sorte huller. Livet er det hele.”

Hvilkenbogburde alle sygeple-
jerskerlzese - og hvorfor?

"Jeg vil anbefale "To kaffe og en sta-
veplade’ af Anne Meiniche. Hun bliver
pakert i en voldsom trafikulykke, hun
svaever mellem liv og dod og bliver
intensivpatient i rigtig lang tid. Det er
en steerk fortaelling om alt det, der er
pa spil i sidan en situation. De fag-
professionelle har stiet med alt det
medicinske udstyr og s@rget for, at
hun overlevede. Og hun er patienten

- og borgeren - der har sit liv og gerne
vil videre med det. Titlen henviser til,
at hun pa et tidspunkt kan begynde
at dufte kaffe og vil have virkelig laek-
ker kaffe, og en staveplade, sa hun kan
kommunikere og komme til at ytre sig.
Bogen er en patientberetning fra en
intensivafdeling pa godt og ondt.”

Hvilkenbog har betydet mest for
dig?

"Jeg bliver fanget af faglitteratur om
ledelse og grundleggende sygepleje,

Lulu Wilenius
Sygeplejerske. Omradechef i Cen-
ter for Rehabilitering og Forebyg-

gelse, Gentofte Kommune. Kas-
serer i Fagligt selskab for Ledende
sygeplejersker.

STAVEPLADE

Anne Meiniche
To kaffe og en staveplade
Forlaget Linjeskift, 2023.
214'5.199,95 kr.

Jens Andersen

Kongeord

Politikens Forlag, 2024.
112's. 219,95 kr.

og min bedste lzeseoplevelse har varet
bogen 'Gruppen pa arbejde — organisa-
tionspsykologi i praksis’ af Annemette
Hasselager og Birgitte Bonnerup. Jeg
er meget interesseret i det psykodyna-
miske, for det er ogsa den masterud-
dannelse, jeg har taget. Det er det med,
at der altid foregar noget i gruppen

- bade over og under overfladen - og
nogle gange ved man det ikke, for man
eridet. Der er altid et arbejde bade i
gruppen og for gruppen, og det giver
bogen nogle spaendende nye vinkler
pa. Sa pa den made er den relevant i
mit hverdagsliv og i mit lederliv.”

Hvad har veeret din bedste leese-
oplevelse de seneste ar?

"Romanen 'Tre’ af franske Valérie Per-
rin, hvor vi folger tre uadskillelige barn-
domsvenner gennem tre artier. Jeg
bliver altid positivt overrasket, nar jeg
bliver grebet af en god fortalling, og
det er den virkelig. Gribende og godt
skrevet, en voldsom historie om kaerlig-
hed og tab, venskab, modgang og hab.”

Hvilkenbog fik du aldrig lzest helt
tilende?

"En roman, som ellers har begejstret
mange. Det er 'Meter i sekundet’ af
Stine Pilgaard. Den var simpelthen for
traurig og fangede mig ikke.”

Hvad er det naeste, du skal lsese?

"Jeg vil gerne flashe, at jeg ser frem til
at laese Jens Andersens bog 'Konge-
ord’. Det er en must have i forhold til,
at vi har fiet en ny konge, og at den er
udkommet i den anledning.” e
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Hijerter pa overarbejde

Efter seks ar som sygeplejerske blev Anja Hansen i sommer
mor til Arthur. Det var lykken, men den varede kort. For
Arthur skreg og ville ikke spise — og sa var han umulig at

enlille brystkasse bevager sig

op og ned, mens leegen flytter

scannerhovedet roligt hen over

den bare hud. Der er mgrkt i
rummet. Arthur ligger helt stille midt pa
den store voksenbriks. 10 uger gammel.
Efter at have skreget i tre timer, sover
han nu tungt.

Ved siden af sidder Anja Hansen og
hendes kareste Morten Birk Djuurhus.
De holder Arthur i hinden og skaver
til skeermen, hvor lzegen kan se Arthurs
hjerte. Anja observerer farverne pa skaer-
men. Hun ved, at farven er bla, nar blodet
lgber vak fra scannerhovedet, og rad,
nar blodet Igber mod scannerhovedet.

"Jeg kan se, at de to farver er meget blan-
dede. Jeg ved ikke, hvad det betyder. Men
jeg ved, at de IKKE skal vaere blandede.”

Anja Hansen er sygeplejerske pa Karki-
rurgisk Ambulatorie pa Sjellands Univer-
sitetshospital i Roskilde. Hun ved alt om
ICD og pacemakere til voksne. Menidag
er hunikke pa arbejde. Hun er mor, og det
erhendeslille dreng, der bliver hjertescan-
net pa Neonatalafdelingen pa Slagelse
Sygehus. Datoen er 7. oktober 2024.

Skraammende hjertestartere

Anja Hansen blev uddannet fra sygeple-
jerskeuddannelsen i Slagelse sommeren
2018. Siden har Sygeplejersken fulgt hende

holde varm.

Tekst Kristine Jul Andersen
Foto Claus Bech

fra de forste maneder og usikkerheden i
det forste job pa Hjertemedicinsk Afde-
ling pa Slagelse Sygehus, gennem corona-
epidemien, hvor hun gik forrest og fri-
villigt meldte sig til at arbejde med de
meget syge corona-patienter. Og senere,
da hun oplevede konsekvenserne af et
presset arbejdsmiljo og blev sygemeldt
med stress.

Hun sggte nye graesgange og kom pa
Kardiologisk Afdeling pa Sjellands Uni-
versitetshospital i Roskilde i 2022, hvor
hunidag eransat pa Pacemaker/ICD Kli-
nik. Her mgdte Sygeplejersken hende sidst,
efter hun havde naet sin forste milepzel i
oplaringen af det ultratekniske omrade
og selv var begyndt at have patienter
med pacemaker.

"Det naeste trin var s, at jeg selv skulle
kontrollere ICD-patienter. Det, syntes
jeg, var voldsomt skremmende. Det er
de her indbyggede hjertestartere, som
Christian Eriksen ogsa har. Egentlig er
de mere simple at kontrollere, men de
kan ogsa noget farligt. De kan virkelig
stpde,” siger Anja Hansen.

Hun fik et kaerligt skub af kollegerne,
og sa var hun ogsa selvkgrende i bide
at indstille ICD’erne rigtigt og tjekke og
kontrollere de rapporter, der kom fra
patienternes hjemmemonitorering, nar
der skete noget unormalt. Men der gik

ikke laenge for, Anja Hansen fik andre
ting at forholde sig til. I slutningen af
2023 blev hun gravid.

Etlykkeligt gjeblik
Om aftenen den 23. juli 2024 gar jordemo-
deren rundt i kekkenet og smerer boller
i Anja Hansen og Morten Birk Djuurhus’
hjem. Enlille gul trelaenget gard omgivet
af marker og natur i landsbyen Bromme
lidt uden for Sorg. Hun serverer bollerne
for de to nybagte foraldre, som hun har
puttet i sofaen med dyner og puder. Sam-
men med deres lille nyfedte sgn.

Han er lige kommet til verden der midt
i stuen. Efter at vandet gik, gik det hur-
tigt. Anja sad noget tid og hoppede pa
en stor sglvgra gymnastikbold for at fa
Arthur til at ligge rigtigt i baekkenet. Og
pludselig var han klar til at komme ud.

"Vindede ikke at fa fyldt fodekarret op,

men der var nok vand til, at jeg kunne
fode i det. Bagefter skulle vi bare ga de
to meter fra fpdekarret hen til sofaen.
Det var sa dejligt roligt. Det var et stort,
lykkeligt gjeblik.”

Det var samtidig enden pa et godt otte
maneder langt mareridt.

Opkast, plukveerogro

Anja Hansen begyndte at kaste op fra
forste dag, hun blev gravid. Efter nogle



Da Arthur blev opereret og fik
lukket hullet i sit hjerte, skete

det ved en &ben operation. Ar-
ret er allerede blevet fint, men
forbliver et evigt minde om en
sveer start pa livet.
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AnjaHansen, 323ar

Uddannet syge-
plejerske 2018

Hjertemedicinsk Afdeling,
Slagelse Sygehus, juli
2018 til januar 2022

Uddannet klinisk
vejleder 2020

L 4

Deldggnsafsnittet pa Kardi-

ologisk Afdeling, Sjeellands
Universitetshospital i Ros-
kilde, februar-april 2022

Pacemaker/ICD Klinik
samme sted siden 1.
september 2022.

I haelene pa Anja

Sygeplejersken har
fulgt Anja Hansen
siden sommeren 2018.
De seneste tre artikler
blev bragt i:

* Nr.4/2023: Gla-
dere, men fattigere

* Nr.1/2022: Stress
fik Anja til at sgge
nye veje

* Nr.1/2021:
Usikkerheden
kommer og gar

uger blev kombinationen af opkast, svimmelhed
og mavesmerter sa voldsom, at hun gik til laegen.

"Jeg blev indlagt for at finde ud af, hvad der var
galt. Om det handlede om noget andet, end at jeg
var gravid. Den dag matte jeg sa ringe til min chef
og sige: Jeg er gravid i uge 5, og jeg er indlagt alle-
rede,” forteller hun og kan ikke lade vaere med at
grine over det absurde i situationen.

Hun blev sendt hjem med en konstatering af, at
det blot var graviditetsgener. Tilbage pa job blev
hun deltidssygemeldt med det samme. Efter 10 uger
fik hun det lidt bedre og kom tilbage pa job fuldtid.
Men maengden af plukveer gjorde, at huni 25. uge
blev fuldtidssygemeldt og beordret til at holde sig
iro. Ellers risikerede hun at ga i fadsel.

Forst i uge 35 af graviditeten blev hun sat fri.
Derfra matte hun lave, hvad hun ville - og gerne
gaifodsel.

Huli skillevaeggen

Lagen er stadig i gang med at scanne Arthurs hjerte.
Anja Hansen folger de rode og bla farver i Arthurs
lille hjerte pa skaermen. Der er stille i lokalet. Laegen
bliver ved med at tage billeder af det lille hjerte i alle
teenkelige vinkler. Han har forinden sagt, at han
ikke vil forklare noget undervejs, men fortaelle om
det bagefter. I takt med at tiden gar, og laegen tavst
arbejder, bliver Anja Hansen bekrzftet i sin bekym-
ring om, at der noget galt med Arthur.

"Nu harjegjo set et par hjertescanninger pa voksne.
Jeg er paingen made ekspertiat kigge pa det, men
jeg taenkte, at det der ser forkert ud.”

Laegen ruller tilbage pa sin stol og snupper en
tegning af et hjerte, som han laegger pa briksen
imellem dem. Han peger og fortzller, at Arthur har
et stort hul i hjertet. Hullet betyder, at blodet ikke
bliver pumpet den rigtige vej. [ stedet lgber noget af
hans blod den forkerte vej og tilbage mod lungerne.
Lzaegen forklarer, at hullet i nogle tilfeelde kan lukkes
af sig selv. Men i andre tilfeelde skal det opereres.
Arthurs hul er sd stort, at det ikke vil kunne lukke
sig selv. Men det er pa Rigshospitalet, de skal tage
den endelige beslutning. Det er dem, der opererer.

"Jeg blev faktisk en lille smule lettet. Altsa ... Det
lyder maske andssvagt, men jeg havde bare haft den
fornemmelse af, at der var noget galt, i to maneder.
Uden at vi kunne sztte en finger pa, hvad det var.
Og jeg synes, jeg provede mit bedste. F.eks. nar
jeg provede at holde ham varm, men han var altid
fuldsteendig drivvad, samtidig med at han var kold,”
siger Anja Hansen og uddyber:

“Jeg kan jo godt se nu, at det var fordi, han kold-
svedte. Fordi hans hjerte var pa overarbejde, for at
han kunne fa ilt nok. Altsa voksne patienter med hjer-
tesvigt, de koldsveder jo. Det gav pludselig mening,
atjegikke har kunnet give mit barn det rigtige tgj pa,

fordi derikke har vaeret noget rigtigt. Der
var bare mange ting, der faldt pa plads.
Og jeg teenkte bare, at endelig er der er
nogen, der vil kigge pa mit barn.”

Skrig ogingen mad

Der gik kun fa dage, fra Arthur kom til ver-
den, til problemerne begyndte. De kunne

ikke fa ham til at amme, og sutteflasken

virkede heller ikke. Han havde gulsot og

skreg og skreg og skreg. Det var jo nok

kolik. Han var i forvejen enlille fyr pa blot

2.700 gram, da han kom til verden. Anja

Hansen og hendes kaereste keempede for

at fa meelk i ham og skiftedes til vare hos

ham. De var som zombier. Til Arthurs

femugers-undersogelse hos laegen, lyt-
tede legen til hans hjerte. Hun henviste

ham straks til en hjertescanning.

Anja Hansen var mallgs, da Arthur fik
en tid pa Holbak Sygehus fire maneder
senere. Hun blev desperat og begyndte
at ringe rundt. I Slagelse var der seks
maneders ventetid. I Roskilde fem mane-
der. Hun vidste ikke, hvad hun skulle ggre.
Tiden gik. Fem uger senere tog Anja Han-
sen Arthur med til sin leege igen. Hun
sendte dem direkte pa bgrneakutmodta-
gelsen pa Slagelse Sygehus, hvor de fandt
enlzege, der ville scanne ham. Dagen efter
blev Arthur godkendt til en hjerteopera-
tion pa Rigshospitalet.

Arthur var dog blevet sa darlig, at han
matte i behandling, inden operationen
kunne gennemfgres. Han havde vaeske i
begge lunger og skulle have vanddrivende
mod det. Samtidig begyndte han at fa
mad gennem sonde. I de tre uger frem til
operationen var hanindlagt pa Slagelse
Sygehus — med sin mor og far.

En staerklille mand

Rigshospitalet 28. oktober 2024. Anja
Hansen og Morten Birk Djuurhus gar
gennem bgrnehjerteafdelingen og videre
til intensiv. De hanger deres overtgj og
spritter haenderne, for de gar gennem
skydedgren. De far gje pa Arthur.
Omgivet af slanger, der stikker ud fra
den lille dyne og et blat strikket teppe,
der ligger over ham, sover Arthur. Sengen
minder om en kuvgse med gennemsig-
tige sider og star lidt pa skrd. Han har et
lpst klaede for gjnene. I det ene naesebor
sidder respiratorslangen. I det andet en
sonde. Kinderne er blege og pa toppen
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stikker en lille mgrk hartop op med et
rodligt skaer.

"Det var meget voldsomt at se ham
sadan. Ens lille baby. Der var s mange
slanger og meget udstyr. Jeg tror nasten,
at jeg blev mere bekymret og bange der,
end jeg var fgr operationen. Meget kunne
ga galt”

Men operationen er giet, som den
skal. Og langsomt kommer Arthur til
hagterne. Efter et par dage pa intensiv
og derefter fem pa borneafdelingen bli-
ver de overfort til Slagelse Sygehus, hvor
han skal lere at spise igen efter at have
faet sonde i mange uger. Her er de en uge,
for de kommer helt hjem.

Barsel lakker mod enden

Marts 2025. Smilet gar helt op til grerne,
og blikket er nysgerrigt og blat. Otte
maneder gamle Arthur bevaeger ivrigt
armene i favnen pa sin mor og byder vel-

Det var meget
voldsomt at se
ham sadan. Ens
lille baby. Der var
sa mange slanger
og meget udstyr.

AnjaHansen
Sygeplejerske

kommen indidet lille gule gardhus. Han
og Anja Hansen er naesten lige kommet
ind ad doren efter et besgg pa hendes
arbejdspladsi Roskilde.

Tanken om at skulle tilbage pa arbejde
til maj og iser den lange transporttid,

Anja Hansens barsel lakker
mod enden. Til maj skal hun
igen tilbage til hjertestar-
tere og ICD’er, mens hendes
kaereste gar pa tre maneders
barsel med Arthur.

har gaet Anja Hansen pa i et stykke tid.
At veere sd meget vaek fra Arthur har rum-
steret i hovedet. Men dagens snak med
kollegerne har fiet humgret op. Der er
forstdelse for hendes situation, og de er
klar pa at tale om bade hjemmearbejds-
dage og andre mgdetider.

Hjemme er mange ting blevet lettere
efter operationen. Arthur er stort set
aldrig ked af det. Han sover godt og er
glad, nar haner vigen. Han spiser. Maske
ikke helt sa meget, som andre. Men nok.
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Marie Konge Nielsen

Seniorforsker og adjunkt
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versitet 2017-2020
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Unge og xldre gor hinanden

gode pajobbet

Et forskningsprojekt viser, at unge sygeplejersker braender hurtigt ud, hvis de
ikke far mulighed for at laere af ldre, mere erfarne sygeplejersker. Med mentor-

ordninger kan flere fastholdes i faget.

Tekst Helle Lindberg Emarati
Illustration Andreas Normann

Erfarne sygeplejersker kan give flere unge
sygeplejersker lyst til at blive i sygeplejen — hvis de
vel at maerke far mulighed for at laere fra sig og tage
nyuddannede kollegaer under deres vinger.

Det viser forskningsprojektet "Et godt arbejdsliv
som sygeplejerske i generationsperspektiv.” Projek-
tet baserer sig bl.a. pa kvalitative interviews med 15
sygeplejersker fra bade hospitalsvasnet og kom-
munerne, der er fadt i tre forskellige ar: fem i 1953,

femi1g75 og femiigos.

Unge sygeplejersker braender ud

Der er nemlig meget pa spil for de unge sygeplejer-
sker, nar de kommer ud pa arbejdsmarkedet, for-
teeller Marie Konge Nielsen, der er leder af forsk-
ningsprojektet.

Hun er seniorforsker og adjunkt pa Center for
Sygepleje pa Professionshgjskolen Absalon og hiber,
at hun med sin forskning kan give ledere i sundheds-
vaesnet viden og redskaber, som kan hjaelpe med at
fastholde unge sygeplejersker og understotte det
gode arbejdsliv.

"De unge sygeplejersker oplever, at de f.eks. ikke far
en god nok oplaering, fordi de erfarne sygeplejersker
har for travlt til at kunne lere fra sig. Samtidig ople-
ver de ogsa meget hurtigt, at de bliver "de erfarne”
for de overhovedet foler sig klar til det, bl.a. fordi der
bliver feerre af de aldre, rigtigt erfarne sygeplejer-
sker ude pa afdelingerne og arbejdspladserne. Det
betyder, at de unge sygeplejersker hurtigt breender
ud,” fortaeller Marie Konge Nielsen.

Aldre siger nemmere "pyt”

Ved de kvalitative interviews blev alle sygeplejersker
bl.a. spurgt ind til, hvorfor de valgte at blive syge-
plejerske, og hvordan de oplevede overgangen fra
uddannelse til arbejdsliv. De blev ogsa spurgt ind

til, hvordan de blev modtaget i det kol-
legiale fallesskab, og om de har obser-
veret forskelle i den made, de forskellige
generationer gar til faget pa.

Om projektet

Kan de forskellige generationer
af sygeplejersker hjelpe og
inspirere hinanden med at
forblive motiverede med over-
skud til at yde god sygepleje
gennem hele arbejdslivet?

Projektet "Et godt arbejdsliv
som sygeplejerske i et genera-
tionsperspektiv” undersgger
gennem kvalitative interviews,
hvilke konkrete ideer og
visioner tre generationer af
sygeplejersker har til det gode
arbejdsliv. Hvad er det, der
motiverer den enkelte syge-
plejerske og i sammenhang
hermed, hvordan spejler
arbejdslivet og den gode
sygepleje sig i hinanden?

Projektets ambition er at
bidrage med viden og input til
en aktiv og reflekteret livsfa-
sepolitik, som kan fremme et
godt liv pa arbejdsmarkedet for
sygeplejersker.
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Det er bade forskellene pa de yngre og
ldre generationer af sygeplejersker og
samarbejdet imellem dem, der optager
Marie Konge Nielsen.

"Nogle kendetegn hos den aldre gene-
ration af sygeplejersker er bl.a., at de
prioriterer i deres arbejdsopgaver med
storre ro end de unge, og at de i hgjere
grad evner at sige "pyt”, hvis der er noget,
der ikke gar som planlagt,” siger Marie
Konge Nielsen og fortsaetter:

"De ldre sygeplejersker kan dele ud af
deres erfaringer med at fejle - og menne-
skelighedeniat fejlei det hele taget. Det er
viden og erfaring, som unge sygeplejersker
nyder godt af, nar de kommer dugfriske fra
studiet og treeder indi et sundhedsvaesen,
hvor de far ansvar og skal veere effektive,”
siger Marie Konge Nielsen.

Mentorordninger kan fastholde
Men de unge sygeplejersker har ogsa deres
kendetegn. F.eks. er de i hgjere grad digi-
talt indfedte, med en god forstaelse for
forskellige IT-systemer. De er ofte omstil-
lingsparate, kommer direkte fra uddannel-
sen med den nyeste sygeplejefaglige viden
og kan bidrage med bade nytenkende
perspektiver og ungdommelig energi.

Detrfor er det gavnligt for bl.a. arbejds-
glaeden og fastholdelsen af flere i sygeple-
jefaget, hvis generationerne far mulighed
for at folges ad pa jobbet - f.eks. i form
af mentorordninger, hvor unge sygeple-
jersker bliver parret med aldre, erfarne
sygeplejersker, forklarer Marie Konge
Nielsen.

"Det bidrager til den faglige udvikling,
densociale trivsel og forer til videndeling
generationerne imellem. Det er elementer,
som er meget vigtige for et godt arbejds-
liv,” siger hun og henviser samtidig til, at
ogsa internationale undersggelser viser,
atintergenerationelle mentorskaber har
positive effekter for bide xldre og yngre
sygeplejersker.

”"De unge oplever at blive taget godt imod
og laert ordentligt op, og de aldre oplever,
at de far lov til at videregive deres viden
og mulighed for at tage hand om de unge
sygeplejersker,” siger Marie Konge Nielsen.

De unge skal under kappen

De ldre sygeplejersker vil gerne udvise
omsorg for de unge generationer og tage
godtimod dem, hvis de blot far mulighed
for det. Det viser interviews med de zldre
sygeplejersker fra forskningsprojektet,
bl.a. med folgende citat fra en 48-arig
sygeplejerske:

;

“Jeg har jo taget nogle af de dér unge
mennesker under kappen. Det fik jeg nok
lidt med fra min tid som tillidsrepraesen-
tant, hvor jeg var med til mange sygefra-
vaerssamtaler med helt unge sygeplejer-
sker. Der taenkte jeg, at der er nogle, der
er ngdt til at holde handen under dem.
Fordi de jo er usikre. Jeg taenker ogsa
tilbage pa mine egne forste to ar, hvor
jeg var fuldstendigt omfavnet af ren
sosterlig kerlighed i sygeplejen,” siger
huniinterviewet.

At de selv oplevede at blive modta-
get med abne arme og folge i haelene pa
erfarne kollegaer, da de var nyuddan-
nede, er i det hele taget en faktor, som
de ldre generationer af sygeplejersker
fremhaver som udslagsgivende for deres
lyst til at blive i faget, forklarer Marie
Konge Nielsen.

"Derfor er det sa vigtigt, at de far mulig-
hed for at give den oplevelse videre,” siger
hun. e
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get risiko for selvmord
i overgangsalderen

Et tragisk selvmord pa et psykiatrisk hospital i England fik sygeple-
jerske Katie Loader til at se naermere pa sammenhangen mellem
kvinders overgangsalder og selvmord. Hendes fund er opsigts-
vaekkende og har igangsat en ny behandlingsmodel. Den
komplekse livsfase ramte ogsa Katie selv.

over 20 ar har Katie Loader arbej-

det som sygeplejerske i den britiske

psykiatri. Hun har set, hvad psykiske

lidelser kan ggre ved mennesker, og
hvordan behandlingssystemet forsgger
at hjelpe.

Men da en kvindelig patient i 2023 tog
sit eget liv, afslgrede den efterfolgende
underspgelse en mulig sammenhang,
der havde veeret overset i arevis: Over-
gangsalderen.

"Nar nogen begar selvmord i psykiatrien,
gar sagen gennem mange undersggelser,
og det blev efterfolgende vurderet, at
overgangsalderen kunne have bidraget
til hendes psykiske lidelser,” forklarer
Katie Loader, der er tilknyttet det psy-
kiatriske akut-team i Norfolk and Suffolk
NHS Foundation Trust, som ligger i det
sydgstlige England.

Katie Loader var samtidig ved at
skrive en master, og besluttede sigiden

Tekst Dorte Mosbaek

lllustration Istock/Mathias Nygaard Justesen

Jeg fandt ud af,
at kvinder
mellem 45 og 55
ar har den hgijeste
selvmordsrisiko
af alle grupper.

Katie Loader
sygeplejerske

forbindelse for at underspge den sta-
tistiske sammenhang mellem kvinders
overgangsalder og mental sundhed.
Hun dykkede ned i alle de tal og under-
spgelser, hun kunne finde pa omradet

- ogsa internationalt. Fundene overra-
skede hende.

"Jeg fandt ud af, at kvinder mellem 45
og 55 ar har den hgjeste selvmordsrisiko
af alle grupper - helt op til syv gange
hgjere end den gennemsnitlige befolk-
ning,” siger Katie Loader, der har ind-
draget statistik fra bl.a. Storbritannien,
Irland, USA, Australien, Belgien, Italien
og Sydkorea.

Nyt behandlingsforigb

Og det giver fint mening, rent fysiologisk,

mener sygeplejersken. Overgangsalderen

er forarsaget af hormonsvingninger og
-fald, og noget forenklet reducerer sving-

ningerne ogsa indholdet af serotonin,
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dopamin og et stof kaldet allopregnanolone, som
er forbundet med angst.

"De psykiske symptomer kan derfor blive verre,
hvis man har dem i forvejen, eller man kan udvikle
nye psykiske lidelser i overgangsalderen. Men perio-
den kan ogsa pavirke de sociale relationer. Folk kan
forlade deres job, deres forhold kan bryde sammen

—faktorer som bidrager til en forvarring af den men-
tale sundhed,” siger Katie Loader.

I forleengelse af sin research gik hunigang med at
etablere et nyt behandlingsforlgb for patienter som
bade har psykiatriske diagnoser og overgangsalder-
symptomer. Forlgbet indeholder bl.a. en omfattende

screeningsmodel og andre muligheder for behand-
ling end tidligere.

Hormoneristedet for antidepressiv

Forst og fremmest er bade Katie Loader og hendes
kolleger nu blevet sarligt uddannet i menopause og
i at kunne identificere, om det ogsa kan vaere over-
gangsalderen, der pavirker de kvindelige patienter
mellem 45 og 55 ar, der er i bergring med det psy-
kiatriske system.

"Maske er deres symptomer eller situation blevet
forvaerret af menopause-symptomer, og sa kan
vi tage en snak om, hvordan vi bedst kan hjalpe.

o

Sygeplejerske
Katie Loader
havde en tese
om, at hvis

de startede
kvinderne i
overgangsalde-
reni hormon-
behandling,
ville brugen af
antidepressiv
og angstdeem-
pende medicin
falde. Og det
var praecis,
hvad der skete.
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Sygeplejerske Katie Loader
blev for ca. et halvt ar siden
selv ramt af en falelse af ikke at
sla til. Hendes faglige selvtillid
dykkede. Men det var fgrst, da
hendes kolleger sagde det, at
hun fandt ud af, at hun selv var
ramt af overgangsalderen.

Maske vil de gerne vide mere om hormon-
behandling, og vi kan derfor ga i dialog
med deres praktiserende leege om det.”

I Storbritannien har sygeplejersker
lov til at udskrive recepter efter at have
taget en ekstra certificering — det har
Katie Loader haft i mange ar inden for
psykiatriske omrade, men nu kan hun
og flere af hendes kolleger ogsa radgive
de praktiserende laeger om at udskrive
hormonbehandling (hormon replace-
ment treatment/HRT, red.) til de relevante
psykiatriske patienter.

Hormonbehandling blev en del af for-
sgget i Norfolk and Suffolk NHS Founda-
tion Trust.

Katie Loader lavede en analyse af;, hvil-
ken medicin teamets kvindelige patien-
ter mellem 45 og 55 ar fik udskrevet som
standard. Med udgangspunkt i den nye
behandlingsmodel fik nogle ogsa udskre-
vet hormonbehandling, og herefter ana-
lyserede hun deres medicinforbrug igen
efter tre maneder.

”Jeg havde en hypotese om, at nar vi
startede hormonbehandling, ville vores
brug af antidepressiv og angstdaem-
pende medicin falde - og det var prae-
cis, hvad der skete,” siger Katie Loader.

Efter tre maneder var andelen af
patienter pa antidepressiv medicin i for-
soget faldet fra 48 til 29 pct., og andelen,
der fik medicin mod angst (anxiolytika),
faldt fra 14 til g pct.

”"De havde simpelthen ikke brug for det,
fordi hormonbehandlingen virkede sa
meget bedre,” siger Katie Loader. Hen-
des forskning er ikke fagfallebedgmt,
men er med al sandsynlighed pa vej til
at blive offentliggjort i "British Journal
of Mental Health Nursing”.

Angst og tankemylder

Trods en flot bedgmmelse af master-pro-
jektet og generel succes pa jobbet, blev

Katie Loader for ca. et halvt ar siden selv
ramt af en folelse af ikke at sla til. Hendes
faglige selvtillid dykkede, og bekymrede
tanker fyldte hendes liv.

“Jeg folte, jeg blev nadt til at sige mit
job op. Jeg syntes, ikke jeg var god til det
mere, og jeg havde meget angst. Faktisk
havde jeg fundet et andet arbejde, der var
mindre kreevende, da en af mine kolleger
ret frustreret sagde: "Vil du godt veere
sad at begynde pa hormonbehandling!”

Pludselig faldt tigren for 44-arige Katie
Loader.

"Teenk, at jeg med min store viden om

overgangsalder var den sidste til at se, at

jeg selvvar ramt af det. Nu har jeg startet
ihormonbehandling og har det sd meget
bedre - jeg er endda blevet forfremmet,
hvilket slet ikke ville have vaeret en mulig-
hed for seks maneder siden,” siger Katie
Loader.

Hun forklarer, at hun er i perimenopau-
sen — altsa arene op til sidste menstrua-
tion - hvor man kan blive ramt af en masse
diffuse symptomer, hvoraf de kognitive
kan vaere nemme at forveksle med stress.

“Min angst er kraftigt reduceret sam-
men med mine tanker om, at jeg ikke var
god nok. Jeg foler mig faktisk som en ny
kvinde.” ®



Hvem tager Kirsten

Stallknecht Prisen
20257

Det er dig, der som laeser af Sygeplejersken, kan
nominere en eller to sygeplejersker til Sygeple-
jerskens ytringsfrihedspris, Kirsten Stallknecht
Prisen. Nu er det tid at overveje, hvem der har
rabt op eller sagt fra i lgbet af de seneste to ar.

Er der en sygeplejerske, som har gjort indtryk ved at
ytre sig offentligt om forhold af betydning for sygeple-
jen, patienterne eller sundhedspolitikken, s nominér
ham eller hende til Kirsten Stallknecht Prisen.

Kriterier for nominering

Prisen kan tildeles en dansk sygeplejerske, som opfyl-

der disse kriterier:

» Sygeplejersken har inden for de seneste to ar
benyttet sin ytringsfrihed til at markere sigi den
offentlige debat om sygeplejefaglige, etiske og/
eller sundhedspolitiske problemstillinger med det
formal at forbedre vilkdrene for sarlige patient-
eller befolkningsgrupper eller sygeplejerskers
arbejdsmiljg. Det er muligt at nominere to syge-
plejersker til prisen, hvis de har arbejdet sammen
om at lgfte et vaesentligt emne eller problem frem i
lyset.

Sygeplejersken kan have benyttet sin ytringsfrihed
iradio, tv, i landsdakkende eller lokale dagblade, i
fagbladet Sygeplejersken eller pa sociale medier.

Sadan nominerer du

Alle sygeplejersker, som er medlemmer af Dansk

Sygeplejerad, kan nominere en sygeplejerske til pri-

sen. Nomineringen er skriftlig og skal indeholde:

» Navn, kontaktoplysninger og medlemsnummer pa
den sygeplejerske, der nomineres.

» Detaljeret begrundelse for hvorfor sygeplejersken
er en vaerdig modtager af prisen.

» Dokumentationiform af artikler, debat eller lig-
nende, som har veret offentliggjort.

» Navn, kontaktoplysninger og medlemsnummer pa
den eller de sygeplejersker, som nominerer.

Indsendelse

Nomineringer til prisen skal vaere redaktionenihaende
senest fredag den 11. april kl. 12 pa mail:

redaktionen@dsr.dk. Har du spgrgsmal, kan du kon-
takte journalist Lotte Havemann, 2346 1584, lha@dsr.dk

Vidste du,

at dit fagblad
ogsa findes som lyd?

I din foretrukne podcast-app finder du vores

to kanaler, du skal blot sgge pa "Sygeplejersken”
og "Sygeplejersken Aktuelt" og trykke folg, sa duk-
ker hver ny episode op i dit podcast-feed helt af
sig selv.

Lyt f.eks. allerede nu til serien Proud to be a nurse.

Scan QR-koden eller
find Sygeplejerskens . ; -
podcasts i din S‘gtp[uwrﬁh“ =

foretrukne
E? =1 podcast-app.
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66 Navne
Margrethe Villumsen Eva Thornval Nielsen

Det er med stor sorg, at vi har modtaget beskeden om, at vores
tidligere afdelingssygeplejerske Margrethe Villumsen er giet
bort - alt for tidligt, kun 67 ar gammel. Margrethe var hjertet i

vores afdeling. Hun passede pa os alle - bade som leder, kollega
og ven. Med sin varme, sit skarpe blik og sin fantastiske humor
skabte hun et arbejdsmiljg, hvor alle blev set, hgrt og vaerdsat.
Margrethe lyttede med to grer og talte med én mund, og med sit
tydelige kropssprog vidste vi altid, hvor vi havde hende. Margre-
the var personalets og patienternes advokat og kampede altid

for det bedste for os alle. Hendes motto var: "Hvis jeg behandler
alleens, behandler jeg alle darligt”. Da Margrethe gik pa efterlgn,
lavede personalet et slumretaeppe til hende - en kaerligheds-
erklaering, der symboliserede den forskel, hun havde gjort i vores

liv. Hun bandt os sammen, ligesom tappets lapper, og hendes

varme omsorg vil altid vaere en del af os. Det foles uendeligt uret-
feerdigt, at Margrethe allerede har mattet tage afsked med sin

familie, sine venner og os, der har haft den store aere at arbejde

sammen med hende. Himlen er blevet en stor stjerne rigere.
Margrethe, vi vil aldrig glemme dig. Aret vaere dit minde.

Pa vegne af tidligere medarbejdere
Karina Lysdal, oversygeplejerske, HLK, Aarhus Universitetshospital

Forbedringer pa vej
hold gje med din
lgnseddel

Flere Ignstigninger og tillaeg treeder i kraft den
1. april. Det sker takket veere de resultater, der
blev forhandlet hjem ved OK24.

Se og forsta forbedringerne pa din naeste
Ignseddel her:

2

!

i

Vores kollega, anastesisygeplejerske Eva Thornval Nielsen, er
for nylig afgaet ved en alt for tidlig ded, efter nogle ars alvor-
lig sygdom.

Eva var en meget vellidt kollega og en hgjt skattet medarbej-
der pa anaestesiafdelingen pa Esbjerg Sygehus i mere end 30 ar.
Eva har arbejdet pa mange niveauer i vores afdeling, som klini-
ker, som koordinator og som klinisk vejleder. Evas kendetegn
var et fokus pa ordentlighed og en hgj kvalitet i sygeplejen, en
egenskab som indbragte hende Grethe Foss-legatet for at have
ydet en betydelig indsats for sygeplejen til gavn for patienterne.

Som menneske var Eva stilfeerdig, positiv, palidelig og meget
loyal over for fellesskabet i vores afdeling, og hun vil vere
savnet af alle.

Vores tanker gar til Evas sgn Jesper og hans familie.

Pa vegne af ancestesiafdelingen i Esbjerg-Grindsted
Oversygeplejerske Lisbet Andersen Sigaard

Specialuddannelse i kraeft
sygepleje 2025-2027

Specialuddannelsen i kraeftsygepleje er en 1% arig
kompetencegivende videreuddannelse for
sygeplejersker.

Uddannelsen begynder 10.11.2025
og afsluttes i uge 22, 2027

Tilmeldingsfrist 01.10.2025

Uddannelsesforlgbet svarer til 60 ECTS-points.

Yderligere information og tilmelding:
https://rm.plan2learn.dk skriv “kraeftsygepleje” i
spgefeltet.

Forlgbet afholdes i:

Uddannelsescenter, Koncern HR,

Center for Kompetenceudvikling, Region Midtjylland,
Olof Palmes Allé 26, 8200 Aarhus N.

Kontakt:

Sundhedsfaglig Specialkonsulent Randi Dahl Kristensen
Mobil: 2139 5082 / e-mail: randi.dahl@stab.rm.dk

regionmidtjylland lTIlClt
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Merete Hellerup
Ny chefsygeplejerske

Merete Hellerup er ansat
som ny chefsygeplejerske
pa Mave- og Tarmkirurgi pa
Aarhus Universitetshospital.
Hun er tiltradt stillingen den
1. marts 202;.

Merete Hellerup kommer
fra en stilling som chefsyge-
plejerske pa Ortopaedkirur-
gisk Afdeling pa Sygehus Sgn-
derjylland, hvor hun gennem
de seneste syv arhararbejdet
med strategisk ledelse, faglig
udvikling og digitalisering af arbejdsgange.

Hun er uddannet sygeplejerske fra Vejle Amts Sygeplejeskole
og har en master i etik og verdier i organisationer fra Aarhus
Universitet samt flere lederuddannelser.

Merete Hellerup har tidligere veaeret afdelingssygeplejer-
ske pa Intensivafdelingen, ligeledes pa Aarhus Universitets-
hospital.

Trine Toft Lundbye
Ny chefsygeplejerske

Trine Toft Lundbye tiltradte
1.januar som chefsygeplejer-
ske pa Rigshospitalets Afde-
ling for Intensiv Behand-
ling i Center for Kreeft og
Organsygdomme. Her skal
hun have sarligt fokus pa at
skubbe sundhedsvesnetien
baeredygtig retning.

Trine Toft Lundbye skal
bl.a. bidrage til afdelingens
platformsforsgg INCEPT
og udforske platformsfor-
spgets muligheder for at teste mange behandlinger samtidig
og lgbende. Hun vil ogsa arbejde for, at de faglige ressourcer
i afdelingen bliver forvaltet sa klogt som muligt.

Rigshospitalets gange er velkendte for Trine Toft Lundbye.
Efter halvandet ar som chefsygeplejerske i Afdeling for Plastik-
kirurgi pd Herlev og Gentofte Hospital er hun nu tilbage pa
Blegdamsvej, hvor hun tidligere har vaeret oversygeplejerske
i Afdeling for Kraeftbehandling.

Marianne Baekager
Ny chefsygeplejerske

Siden 1. marts er Marianne
Bakager chefsygeplejerske i
Qre-, nzse- og halskirurgi pa
Aarhus Universitetshospital.

Marianne Baekager kom fra
enlederstilling som kontrakt-
holder iNorddjurs Kommune.

Hendes sygeplejekarriere
begyndte pa Neurointensiv
afdeling pa Aarhus Kommu-
nehospital, og i2005 fik hun
sit forste lederjob som afde-
lingssygeplejerske pa Bor-
neintensiv, anastesiologisk Afdeling pa Aarhus Universitets-
hospital. Fra 2016 til 2022 var hun chefsygeplejerske i Barn- og
ungeafdelingen pa Regionshospitalet Ggdstrup inden skiftet
til Norddjurs Kommune.

Marianne Baekager har bl.a. ledelsesuddannelserne Master
of Public Administration fra Aalborg Universitet og Sundheds-
faglig coachuddannelse i Region Midtjylland.

Bibi Hagle-Hazelton
Gaesteprofessor

Bibi Holge-Hazelton, syge-
plejerske, forskningschef pa
Sjeellands Universitetshospi-
tal og professor i klinisk syge-
pleje ved Syddansk Universi-
tet, tiltradte den 1. marts 2025
som gaesteprofessor ved llisi-
matusarfik/Det Grgnlandske
Universitet, Det Grgnlandske
Sundhedsvzesen og Dronning
Ingrids Hospital.

Sammen med ledere og
andre forskere skal hun de
naste fire ar styrke kapacitetsopbygningen af sygepleje og
sygeplejeledelse i Grgnland, bl.a. ved at skabe synergi mel-
lem forskningsprogrammet TEKS (Team Erhvervskandidat i
Klinisk Sygepleje ved Syddansk Universitet) og erhvervskan-
didatstuderende, der starter i Grgnland til sommer. Bibi
Holge-Hazelton er uddannet sygeplejerske i 1986, cand.cur.
ved Aarhus Universitet 11998, ph.d. i uddannelsesforskning i
2002 og professor i klinisk sygeplejepleje i 2016.




Tilmeld dig

Almen Medicinsk Forum 2025

| -AstraZenecaC?

AstraZenecas arlige uddannelsesdag for lezeger og andre

sundhedspersoner i almen praksis.

Hvad far du ud af at deltage?

e 4 praksisrelevant information

e Fa implementerbare redskaber til brug i din klinik
e Netveerk med dine kolleger i pauserne

Se program og tilmeld dig
via QR-kode eller webadressen

gr.short.az/em26328sy
KOBENHAVN AARHUS WEBINAR
Fredag 2. maj 2025 Fredag 16. maj 2025 Fredag 16. maj 2025

AstraZeneca A/S - Johanne Mgllers Passage 1, 4., DK-1799 Kagbenhavn V- T: +45 4366 6462 - astrazeneca.dk
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53 % af voksne danskere
teenker ikke over deres

Vil du vaere med til
at gore dem klogere?
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Velkommen til Knogletallet. L&S mere pé:

Du er nu fa klik fra at blive

klogere pa dine knogler. knogletallet'dk

Start knogletesten -

Dit resultat
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@ Kalk er nedvendigt for at vedligeholde normale knogler.

Knogletallet er udviklet af Unikalk og giver en
indikation af, om du lever en knoglevenlig livsstil.

Kilde: Danskerne 18+, national repraesentativ, 1028 interviews, se unikalk.dk Dine knogler lzenge leve



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 P, et al. Randomized Controlled Trial Evaluating Dialkylcarbamoyl Chloride Impregnated Dressings for the 1 5 . "
Prevention of Surgical Site Infections in Adult Women Undergoing Cesarean Section. Surg Infect (Larchm) 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

°
eeegs esslt Sorbact® er et registreret varemaerke 2022-94 Essity Denmark A/S  sorbact.dk
es tilhgrende ABIGO Medical AB Gydevang 33 +45 4816 8220
DK-3450 Allergd info@sorbact.dk
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Fa mere ud af
den hgje rente pa
pka.dk/sparop

Fa 9 % i rente pa al opsparing

12025 far du 9 % i rente pa din pensionsopsparing hos PKA. Det er den hgjeste rente siden 2001.
Hvis du vil have mest muligt ud af den hgje rente, s lav en ekstra indbetaling. Jo tidligere du
indbetaler, jo mere far du ud af dine penge.

Se, hvad du far ud af en ekstra indbetaling pa pka.dk/sparop
Dine fordele i PKA
v/ 9% irentei2025 pa al opsparing

v/ Lave omkostninger - det giver dig mere i pension

v/ Mulighed for fradrag, sd du betaler mindre i skat

PKA er en medlemsejet pensionskasse med 365.000 medlemmer indenfor social- og sundhedsomradet.

pka

Sammen giver
vi mere tilbage



72 Dilemma

Skal sygeplejersken
fjerne patientens
konsbeharing?

Ida star i et sveert dilemma. Hustruen til
en seldre patient i respirator gnsker,
at Ida og personalet fierner hans kgnsbe-
haring. Ida bliver i tvivl, om hun skal folge
hustruens gnske eller afvise det.

Tekst LauraElisabeth Lind
lllustration Andrea Ucini

En dag tager Ida og de andre sygeplejersker pa inten-
sivafdelingen imod en aldre mand pa over 65 ar. Han er lang-
tidsindlagt med en alvorlig hjerneskade og ligger i respirator.
Han er inkontinent og blebruger.

Ida har vaeret sygeplejerske i over 10 ar og er vant til at arbejde
med patienter, der ikke kan svare for sig selv og f.eks. give udtryk
for @nsker til personlig omsorg og hygiejne. Det er ofte en snak,
hun og personalet tager med de pargrende. Men inden for det
sidste ars tid har hun staet i nogle situationer, der er pa graensen
af, hvad hun synes, sygeplejens fokus pa soignering og hygiejne
omfatter. F.eks. sporger en pargrende en dag, om hun kan fierne
patientens nasehar - det plejer patienten at gore. En anden
dag bliver personalet bedt om at trimme haret pa hovedet af
en patient oftere, helst hver 14. dag. Og Ida bliver ogsa spurgt,
om hun kan barbere hele kroppen pa en yngre patient - det
plejer han at ggre en gang om ugen under bruseren.

Der er ogsa gnsker til den ldre herres kropsbeharing:

“Hustruen fortaller, at han plejer at intimbarbere sig helt
glat. Hun gnsker, at personalet gor det - helst hver dag. Hun er
meget insisterende og synes, at den slags skal vare, som det
plejer,” fortaeller Ida.

Ida bliver i tvivl om, hvad hun skal ggre. Hun ser det som en
sygeplejefaglig opgave at opretholde patienternes hygiejne og
vaerdighed ved at tage demi bad, pafgre deodorant, frisere har,
barbere skaeg, klippe negle, smgre dem med creme og give rent
tej pa. Og hun kan godt forstd, at hustruen holder fast i, at sa
meget som muligt skal vaere, som det plejer - nar nu alt plud-
selig er forandret. Sa hvis han plejer at intimbarbere sig, er det
sa ikke bare det, som Ida og de andre skal ggre?

Omvendt synes hun, det er grenseoverskridende for dem
at intimbarbere en zldre herre — og ogsa pa graensen til et
overgreb. Hun er i tvivl, om manden ville have gnsket, at andre
skulle intimbarbere ham med en barberskraber, hvis han selv
var i stand til at bestemme? Sygeplejerskerne har ogsa nok at

Del dit
dilemma!

Skriv til
redaktionen@
dsr.dk og skriv
dit 'Dilemma’

i emnefletet
eller scan
QR-koden. Det
er muligt at
vaere anonym.

-:l' i 4 LH

Vi skaber
problemer,
som kan
undgas
ved ikke

at intim-
barbere
patienten.

Billy
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se til, sa hun spgrger sig selv, om det overhovedet er hendes
opgave at intimbarbere sin patient - og er der egentlig forskel
pa en 23-arig og en mand over 65 ar? Hun er meget i tvivl om,
hvilket ben hun skal sta pa.

"Der er ting, man selv kan opretholde, nar man er ved sine
fulde fem. Men spgrgsmalet er, om de er lige sa veesentlige i
en intensivseng? Eller i en sygehusseng med patienter, der er
ude af stand til at varetage det selv pga. sygdom, skade eller
bevidsthedspavirkning? Det kan veere svaert at laegge makeup
og satte har med en braekket arm, si generelt set, kan det veere
ngdvendigt med et andet niveau under en indlaeggelse.”

Hvis en patient plejer at glatbarbere sit skaeg, sa gor persona-
- l let ogsa det. Men de plejer ikke per automatik at intimbarbere

patienter, der normalt gor det.

. “Der kan ogsa vaere nogle hygiejniske argumenter imod det.
For som blebruger kan der nemt opsta hudproblemer, hvis man
paferer dem sma rifter og knopperi et omrade, hvor der er urin
og affgring. Det kan give svamp og infektioner.”

Hustruen er meget insisterende pd, at de skal barbere hen-
des mand.

“Der er ikke plads til at sige nej eller til at komme med vores
argumenter for og imod barberingen. Det skal ske —og gerne
dagligt.”

Ida er i vildrede - er der en graense for, hvad hun kan forven-
tes at udfgre, nar det kommer til personlig pleje? @

Det gjorde sygeplejersken

Dilemmaet farer til mange snakke i afdelingen. Sygeplejer-
skerne far at vide, at hustruen ikke selv kan sta for barberin-
gen, og fordi hun fortsat er sa insisterende, ender de med at
intimbarbere patienten i en leengere periode. Men han far
hudproblemer. Farst knopper og sma rifter, senere svamp, og
sa gar der infektion i huden i bleomradet.

“Vitager en snak med hustruen, som gar med til, at barbe-
ringen bliver sat pa pause og derefter kun bliver gjort et par
gange om ugen.”

Men hudproblemerne bliver mere massive, sa Ida og de
andre sygeplejersker ender med at forteelle hustruen, at de
stopper med barberingen. Huden kan ikke holde til det.

| Hun er ikke tilfreds med beslutningen, men fagligt kan de
\ ikke forsvare at fortsaette - heller ikke selvom hun presser pa.

Hvis en lignende situation skulle opsta, er Ida ikke i tvivl om,
hvad hun vil gare:

“Medmindre det af en eller anden grund er altafggrende for
personens identitet, vil jeg sige nej. For nu har vi prgvet at
gere det, og det er ikke godt for patienten. Vi skaber proble-
mer, som kan undgas ved ikke at intimbarbere patienten.”

Sygeplejersken i artiklen er anonym. Redaktionen kender
sygeplejerskens rigtige identitet.




74 Studerende i praksis

En gjenabner i lokalpsykiatrien

Tillid, neerveer og relationsopbyggelse er
afggrende, nar man skal hjeelpe mennesker med
mentale udfordringer. En studerende fik gjnene op
for sin passion for at arbejde i psykiatrien.

Somstuderendeilokalpsykiatrien
har jeg haft en fantastisk og laererig ople-
velse, der har givet mig bade indsigt og
forstaelse for, hvordan psykiatrien arbej-
der teet pa mennesker, der keemper med
mentale udfordringer. Jeg har haft mulig-
hed for at observere og deltage i samta-
ler med patienter, hvilket har vaeret bade
inspirerende og tankevakkende.

En af de mest mindevaerdige oplevelser
var, dajeg var medi et tvaerfagligt team,
der arbejdede med en patient, som havde
varetigennem en lang periode med angst
og depression. Jeg blev vidne til, hvordan
en empatisk tilgang fra bade psykolo-
ger, sygeplejersker og leeger kunne gore
en stor forskel for patientens folelse af
hab og fremtid. Det var tydeligt, at en
helhedsorienteret indsats — hvor man sa
pa bade den fysiske, psykiske og sociale
dimension — var essentiel for at hjalpe
patienten fremad.

En anden larerig oplevelse var den
made, hvorpa de fagprofessionelle i psy-
kiatrien skabte et trygt rum for patienter
til at tale abent om deres problemer. Jeg
sa, hvordan tillid og naerveer var afge-
rende for, at patienterne kunne fa den
stgtte og behandling, de havde brug for.
At vare en del af et team, der arbejder
med sa stor respekt og forstaelse for
mennesker i sveere livssituationer, gav
mig en dybere forstaelse for betydningen
af bade faglighed og menneskelighed i
psykiatrien.

Ud fra patienternes syn, kunne jeg for-
nemme, at sygeplejerskerne samt psyko-
logerne gjorde en forskel, patienterne

Alma Bukic
5. semester
UC syd i Aabenraa

folte sig bade hort og set, og det var vigtigt for dem, at de havde
bygget en relation op til deres behandlere, for at kunne abne
sig op og vise den sarbare side.

Som studerende fik jeg mulighed for at have en patient pa
alene-hand, hvor vi ved den farste samtale aftalte, at naeste
gang vi skulle ses, kunne vi gd en tur. Det ggr man, fordi det
nogle gange kan vaere svart at sidde overfor én og snakke om
sine problemer. Patienten og jeg gik forbi en s@, hvor patienten
lidt efter lidt abnede op om nogle emner, der var sarbare, og
det gjorde, at jeg med min faglige viden, kunne benytte mig af
strategier, vaere tilstedeverende og vise omhu.

Altialt har min tid som studerende i lokalpsykiatrien vaeret
en gjendbner, der har styrket min passion for at arbejde med
mental sundhed og psykiatri, og jeg foler mig nu bedre rustet
til at arbejde med mennesker i fremtiden. Det var en oplevelse,
der bade udfordrede mig fagligt og personligt, og som jeg vil
baere med mig i mange ar fremover. @
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~ Sygeplejerskeog
specialsygeplejerske

- gnsker du at arbejde i Norge

Vi tilbyder sommerbonus, trygge anseettelsesforie
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

st@rste vikarbureau inden for det sundhedsfaglige omrade.

© rekruttering@dedicare.no @ +47 7480 40 70





