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Sveert at
spa — iseer
om corona

Hele verden er
ramt, men sy-
geplejersker  og
resten af sund- |
hedsvaesnet har

i den grad staeti |
orkanens gje, nar
det geelder covid-
pandemien.

45

( .
Det er mit

krydderi pa
hverdagen

Birgitte Hassel-
gaard Jensen er
sammen med bl.a.
|déklinikken i gang
med at udvikle en
opfindelse, der skal
hjeelpe bade patien-
ter, personale og
sundhedsveesen.

9-11

Dorthe
er en
problem

knuser

Sygeplejerske
Dorthe Besser
Jakobsen er ved
at veere en erfa-
ren opfinder. Hun
er netop i gang
med at udvikle
sin tredje idé.

Kollegialt
skulderklap til
hjemmesyge-
plejersker

Sundhedsplejerske
Helle Dahlgaard har
skrevet medlemsklum-
men denne gang, hvor
hun sender roser til
hjemmesygeplejersker-
ne efter selv at have
veeret i deres sko.

20

Gruppeforlgb og samtaler
hjeelper patienter
med lette hjerneskader

Nordjyske sygeplejerskers forskning viser, at ogsa

patienter med lette folger efter
14-16

apopleksi kan have gavn

af opfelgning.
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Sygeplejersker
fik 483.500 kroner

Iheerdig tillidsrepreesentant var med til at skaffe

million kroner for bl.a. brud

sine kolleger naesten en halv

\ pa arbejdstidsaftalen.




Af kredsformand Jytte Wester

Vi er mere veaerd

Nar du leeser dette blad, er det pa
grund af produktionstiden nogle
uger siden, jeg skrev denne leder.
Maske er overenskomstaftalerne lige
blevet stemt igennem af jer medlem-
mer. Méaske har et flertal af jer stemt
nej til OK21-aftalerne, og vi er pa vej
i konflikt.

Uanset hvad sé ved jeg, at vi i feel-
lesskab er i fuld gang med at leegge
pres pa politikerne, sé& de ikke kan
komme uden om deres ansvar med
det leneftersleeb, vi sygeplejersker
stadig har i Danmark.

Politikerne péa Christiansborg yn-
der at vaske haender og sige, at len
skal lgses af arbejdsmarkedets par-
ter under overenskomstforhandlin-
gerne. Vi har jo Den Danske Model,
som de sandelig ikke ma pille ved.
Men overenskomstforhandlingerne
loser ikke problemet med, at vores
fag bliver lgnnet alt for lavt i forhold
til uddannelsesleengde og ansvar.
Problemet er skabt ved lov af poli-
tikerne og er nadt til at blive last pa
samme Vvis.

Det er politikerne, der selv har be-
sluttet, at kvindedominerede fag
som sygeplejerske, peedagog, jor-
demoder, socialrddgiver osv. skal
lonnes lavere end mandsdomine-
rede fag. Det var politikerne, som i
1969 vedtog Tjenestemandsrefor-
men, som fastsatte grundlennen for

offentlige stillinger i et lonhierarki,
hvor f.eks. sygeplejerskers lon blev
rangeret lavt.

Det lgnhierarki lider vi stadig under
52 ar senere. Hvis vi i fagbevasgel-
sen kunne lgse problemet, sa havde
uligelen veeret udryddet for laengst.

For at laegge pres pa politikerne og
fa dem til at rydde op efter sig selv,
har vi i Dansk Sygeplejerad sat kam-
pagnen ’Lonloftet — vi er mere veerd’
i gang. Med den vil vi i feellesskab
pavirke politikerne til at gere op med
Tienestemandsreformen fra 1969,
sa vores lgn kan fa det loft, vi er ble-
vet snydt for i mange &r.

Lees mere om, hvad du bl.a. kan
gore, pa bagsiden af bladet her.
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Specialansvarlig sygeplejerske
Lene Kjeerhauge Christiansen
fra Neurologisk Apopleksiaf-
snit pa Aalborg Universitets-
hospital har sammen med

to kolleger forsket i patienter
med lette apopleksiforlgb.
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Et &r i pandemiens jerngreb

Sveert at spa
— |Ss&r om corona

Af Carsten Lorenzen

"Det er sveert at spa — isaer om frem-
tiden.”

Det kendte citat, der ofte tilskrives
Storm P., er blevet mere aktuelt end
nogensinde. For aldrig har s& mange
mattet eendre s& meget med sa kort
varsel som efter coronas ankomst og
spredning.

Hele verden er ramt, men sygeple-
jersker og resten af sundhedsvees-

Infektions Med,
Ambulance

Bfﬂﬂﬁfﬂwr

net har i den grad stéet i orkanens
oje.

Ny sygdom, nye behandlingsformer,
nye veernemidler, nye afdelinger, nye
vagtplaner, nye kolleger, nye opga-
ver, nye madeformer, nye vacciner,
nye, nye, nye... For mange foles ti-
den efter 1. marts 2020 som ét langt
maratonleb i jagten pa at felge med
alt det nye.

Det har veeret utroligt opslidende.
Men for flere ogsa laererigt, udfor-

drende og udviklende. Det geelder
ogsa for Dansk Sygeplejerad, Kreds
Nordjylland, der har keempet for at
folge med opgaverne. Herunder kan
du leese om bare nogle af de ting, der
har optaget kredskontoret det sene-
ste ar.

Teet pa
medlemmerne
— pa afstand

Slut med SofieBio, julehygge péa
kredskontoret, generalforsamling i
Aalborg Kongres & Kultur Center,
overenskomstmeder og TR-mader.
Aldrig har lokalerne veeret s& tomme.

Heldigvis er computeren, Teams og
nyhedsbrevet opfundet — og de di-
gitale muligheder blevet brugt flittigt.
Det kan du leese meget mere om pa
side 18-19.

Det har veeret sveert at overbe-
vise Region Nordjylland om, at et
velfungerende beredskab pa frivil-
lig basis kraever rimelige lon- og
arbejdsforhold. (Arkivfoto)



Masker og
vaernemidler

Det foles allerede som en evighed
siden, men i pandemiens forste tid
var der kamp om veernemidlerne.
Opfindsomme kolleger fik indkebt
stovmasker i byggemarkeder og
svemmebriller i sportsbutikker, mens
DSR kreevede ordentlig beskyttelse
af de medlemmer, der stod helt ude
ved patienterne og borgerne.

Efterhanden er lagrene fyldt op, men
beskyttelsesudstyret udfordrer vores
arbejdsmilje. Det tager lang tid at pa-
og affere sig udstyret, sa smitterisiko
minimeres. Det er traettende og be-
lastende at vaere pakket ind fra top
til td. Maskerne kan give eksem og
andre hudgener.

Derfor gik Arbejdstilsynet den helt
forkerte vej ved i januar at give mulig-
hed for at dispensere fra kravet om,
at FFP2/3-masker maksimalt ma
beeres tre timer om dagen.

Kredsens politikere og feellestillidsre-
praesentanter protesterede over for
sygehusledelsen i Nordjylland.

- Det er ikke rimeligt, hvis sygeple-
jersker skal betale for corona-pande-
mien med forringet arbejdsmiljg og
store gener. Ledelserne ma finde an-
dre losninger, sagde kredsformand
Jytte Wester.

Region Nordjylland accepterede ef-
terfelgende at holde sig inden for den
hidtidige greense pa tre timer.

Frygt for tredje bolge

Neeppe var anden belge af corona
ved at slippe sit greb i sundhedsvaes-
net, for politikerne begyndte genab-
ningen med en "kalkuleret risiko”, der
kan resultere i naesten samme antal
indlagte i midten af april som hegjde-
punktet i de ferste dage af januar.

- Jeg er meget bekymret for, hvad
der kommer til at ske. Vi stér med
en masse sundhedspersonale, som
har veeret under maksimalt pres i et
ar nu. De har klaret ferste og anden
smittebelge. Hvis gendbningen i nae-
ste uge kommer til at betyde en tred-
je smittebolge, sa er jeg rigtig meget
bekymret, sagde kredsformand Jytte
Wester til TV2 Nord.

Formand kaldt "dumme ko”
Bekymringen faldt dog ikke i lige god
jord alle steder — klokken fem om
morgenen modtog Jytte Wester en
ophidset mail fra en tv-seer:

"Du burde skamme dig, Bekymret?
Hvad helvede ved du om noget som
helst. Du far din fede len hver maned.
Folk lider vores forretninger gar un-
der. Dumme ko.”

Aftaler om bered-
skab og opgaver

Efter den ferste kaotiske tid i foraret
2020 stod det klart, at der var brug for
mere struktur og bedre forberedelse.
Derfor blev regioner og kommuner
palagt at lave beredskabsplaner.

Tillids- og feellestillidsrepraesentanter
i bade kommuner og pa sygehusene
har knoklet for at holde trit med ud-
viklingen og de mange nye udfordrin-
ger — bade fra regeringen, sundheds-
myndighederne og de lokale ledelser.
| lange perioder har der darligt veeret
en dag, uden nye regler skulle stu-
deres og aftaler eendres eller indgas.
Dansk Sygeplejerad har veeret en
del af de sakaldte faelleserklasringer
mellem fagforeningerne og de kom-
munale arbejdsgivere — og Kreds
Nordjylland har efterfelgende udfyldt
rammerne med aftaler i de enkelte
kommuner om blandt andet opgaver
og arbejdstid.

| forhold til Region Nordjylland har den
starste udfordring veeret op- og ned-
skalering af covid-afsnittene og det
deraf folgende behov for hele tiden at
have sygeplejersker i beredskab. Det
kan veere en stor belastning for den
enkelte at risikere at blive flyttet til et
covid-afsnit — bade i forhold til sund-
hed, opleering, familie og fritid.

Det har veeret sveert at overbevise Re-
gion Nordjylland om, at et velfunge-
rende beredskab pé frivillig basis krae-
ver rimelige len- og arbejdsforhold.

Den forste aftale fra sommeren 2020
var ikke god nok. Derfor var der 1.
september alt for fa frivillige i bered-
skabet. Omkring jul lykkedes det at
f& en forbedret aftale igennem. Vi fik
ikke alle onsker opfyldt — regionens
forhandlere var ikke enige med os
i, at bade beleb og antal sygeple-
jersker, der far del i aftalerne, burde
veere hejere. Heldigvis har aftalerne
givet mere ro, sa langt feerre bliver
tvunget til at indgé i beredskabet. Der
er dog stadig plads til forbedringer.



Sygeplejerske Dorthe Besser Jakobsen er ved at veere en erfaren opfinder.
Hun er netop i gang med at udvikle sin tredje idé

Dorthe er en problemknuser

Af Agnete Birch Smith

- Sygeplejersker er de fedte pro-
blemknusere. Vi er vant til at handle
hurtigt og klart. Hvis vi f.eks. far et
produkt, som ikke fungerer, sa finder
vi hurtigt pa smajusteringer, sa det
kommer til det.

Ordene kommer fra Dorthe Besser
Jakobsen. Hun er bade sygeplejerske
péa Aalborg Universitetshospital og ef-
terhdnden ogsa en erfaren opfinder,
innovater, problemknuser eller hvilken
titel, man ellers vil bruge om hende.

Dorthe har veeret med til at opfinde to
produkter, som i dag bliver brugt pa
sygehusene, og hun har netop kastet
sig over en tredje idé.

Frustration gav idé

Det hele begyndte i sensommeren
2015. Dorthe arbejdede pa det tids-
punkt pa opvagningen ved afdeling
108 i Aalborg, hvor hun og hendes
kolleger tit havde snakket om proble-
met med manglende sengeborde.

- Vi var meget frustrerede. Det er vig-
tigt at give opererede patienter noget
saft, sa de hurtigere kan komme sig,
men i opvagningen er der ikke plads
til sengeborde. Patienterne er laen-
kede til sengen pga. overvagnings-

Du kan se en video med en
patient, der sammen med Dorthe
Besser Jakobsen viser, hvordan
HangOn Home fungerer pa hjem-
mesiden bylink.dk/bylink_produk-
ter/hangon-home/

Fotograf:

Line Bloch Klostergaard, Region
Nordjylland

udstyr, sa de var afhaengige af, at vi
nedede dem og kom med saften til
dem, forteeller hun.

Derfor satte Dorthe og fire sygeple-
jerskekolleger sig til sidst ned og idé-
udviklede pa, hvad der kunne lgse
problemet. De kom ret hurtigt frem til,
at det matte vaere muligt at fremstille
et lile bord, der kunne haenge fast pa
siden af hospitalssengen.

- Bagefter gik vi ned til afdelingssyge-
plejersken og fortalte om vores tan-
ker, og hun var med pa idéen, husker
Dorthe og fortseetter:

- Vores nasste tanke var, at vi skulle
have fat i nogen, der kunne bgje en
plade til vores lille bord, sa vi ringede

til en ven i teknisk afdeling pa syge-
huset og spurgte: Hvad teenker du?
Kan det lade sig gere?

HangOn Table

Heldet var med Dorthe Besser Ja-
kobsen og hendes kolleger, for ven-
nen kendte nogen i en plastbear-
bejdnings-virksomhed, som kunne
hjeelpe dem. Lidt omvendt af den
almindelige procedure fik de bagefter
kontakt til Idéklinikken i Region Nord-
jylland, som hjeelper medarbejdere,
nar de far en god idé, der relaterer til
deres arbejde.

- Virksomheden feerdigudviklede og
producerede HangOn Table — som
bordet hedder — for os, og ldéklinik-
ken tog over og klarede juraen. Det




var en sjov proces at veere i, forteeller
Dorthe.

Derfor gik der heller ikke lang tid fra
bordet var ude og gere livet nem-
mere pa afdelingerne, til Dorthe fik
en ny idé.

Forsvundne ejendele

- Det var et irritationsmoment for mig
i opvagningen, at mange af vores pa-
tienter havde mistet f.eks. deres ho-

Hvor er
opfindelserne
i dag?

- HangOn Table er blevet solgt
til virksomheden byLink, som
er drevet af netop de personer,
Dorthe Besser Jakobsens har
samarbejdet med lige fra be-
gyndelsen, da hun fik idéen til et
smart sengebord.

- HangOn Home kan afdelin-
gerne pa de nordjyske sygehuse
i ojeblikket bestille gratis pa ind-
kebsafdelingen ILS.

reapparat, nar de kom til os. Var det
blevet veek pa operationsgangen eller
andre steder, vidste de ikke — men pa-
tienterne manglede det, forteeller Dor-
the Besser Jakobsen og fortsaetter:

- Vi lagde som regel patienternes
briller under deres hovedpude. Det
samme gjaldt astmamedicin, blod-
sukkerprodukter og dengang ogsa
journalen. Ind under hovedpuden
med det hele. Det beted, at mange
ejendele blev veek, det var ikke spe-
cielt hygiejnisk, dyre designerbriller
kunne ga i stykker, og hvis hoved-
geerdet var blevet haevet, kunne
tingene glide ned, s& patienterne 1a
med dem i ryggen.

Efter selv at have veeret patient og
ligget med brillerne under hovedpu-
den, fik Dorthe idéen til en opbeva-
ringsboks til personlige ejendele, der
kunne haenge pa hospitalssengen og
folge patienten. Den opfindelse var
der brug for.

Pa davaerende tidspunkt var det nee-
sten hver anden ud af 30 adspurgte
sygeplejersker, der ugentligt havde
patienter, der mistede ejendele un-

— Man kan ikke sidde i sit hjerne
og opfinde selv. Det er i samspil
med andre, at man lykkes,
forteeller Dorthe Besser Jakob-
sen (t.v.). Billedet er fra en del af
arbejdsprocessen med HangOn
Table.

Fotograf: byLink

der indleeggelser. Region Nordjylland
havde &rligt cirka 60 forsikringssager.
Var det en let sag, brugte Jura og
Forsikring 30-45 minutter pa den —
mens en kompliceret sag kunne tage
op til en hel arbejdsdag at behandle.

| bedste tv-dyst-stil

Dorthe kendte arbejdsgangen fra
sidste idé, s& hun udfyldte et skema
pa Idéklinikkens hjemmeside, som
straks var klar pa at hjeelpe hende
med boksen.

- En i Idéklinikken havde kontakt il
Aalborg Universitet. Ad den vej fik vi
lavet en aftale med en gruppe stude-
rende fra en designlinje. | bedste tv-
dyst-stil praesenterede vi dem for pro-
blemstillingen og havde en preemie il
sidst, forteeller Dorthe og fortseetter:

- De studerende fik tre dage, hvor de
til sidst skulle fremleegge deres idé.
Nogle af idéerne herfra kunne faktisk
bruges i den endelige model — Hang-
On Home.

Dorthes gode kontakter fra plastbe-
arbejdnings-virksomheden havde i
mellemtiden startet en sundhedsin-
novations-virksomhed, som endte
med at feerdigudvikle opfindelsen —
med gkonomisk stette fra foreningen
‘Life Science Innovation North Den-
mark’ (LSI). ldéklinikken har faciliteret
det hele.

- De har veeret enormt gode til at
stotte mig. Jeg har kunnet passe mit



Slut med saftevandsglas
bag gardinerne i vindues-
karmen — nu kan patienter-
ne selv n&, uden at skulle
tilkalde en sygeplejerske.
Fotograf: byLink

arbejde samtidig, fordi de har kert det
administrative, mens jeg stadig har
veeret involveret. Vi sygeplejersker er
enormt kreative, men skal have hjeelp
til at komme det sidste skridt, under-
streger Dorthe Besser Jakobsen.

HangOn Home-boksen er taget i
brug pa flere af regionens sygehus-
afdelinger, og Dorthe er glad for de
positive tilbagemeldinger, hun har
faet fra andre sygeplejersker.

Ny corona-relateret idé
| dag er hun i gang med et nyt pro-
jekt sammen med to sekretaerer og

lkke for
pengenes skyld

- "Du skal nok ikke gere det for
pengenes skyld,” lyder det med
et grin fra Dorthe Besser Jakob-
sen.

- Selv om hun har to feerdigpro-
ducerede opfindelser bag sig, er
hun ikke blevet rig af det — ikke
med penge i hvert fald. Det er
ikke det, der driver hende.

- Nér produktet er pad markedet,
skal Idéklinikken/Region Nordjyl-
land forst have deekket de udgif-
ter, de har haft.

- Herefter skal overskuddet de-
les i tre: En del til opfinderen, en
del til den afdeling, opfinderen
var ansat pa, da vedkommende
fik idéen, og en del til Idéklinik-
ken.

- Dorthe har oplevet, at de andre
regioners sygehuse helst vil op-
finde deres egne produkter end
kabe de nordjyske.

udviklingssygeplejersken péa Ore-,
Naese- Hals-ambulatoriet i Aalborg,
hvor hun nu er ansat.

- Med corona har vi faet problemer
med pladsen i venteveerelser. Derfor
har vi fundet pa en idé med at give pa-
tienterne en elektronisk brik i handen,
som bipper, nar de skal tage plads i
venteveerelset. Lidt i stil med dem, du
far pa et pizzeria, der bipper, nar din
mad er klar. P& den méde kan patien-
terne ga sig en tur udenfor, mens de
venter, og kommer ikke til at sidde for
teet i venteveerelset, forklarer Dorthe.

De segte i januar stette fra Region
Nordjyllands  sundhedsinnovations-
pulie til at arbejde videre med idéen.

- Det kreever energi, gdpamod og
overskud at skrive en ansggning til
diverse pulier om penge til ens pro-
jekt. Det var ved at bremse os forste
gang med HangOn Table, hvor vi ikke
vidste, hvordan man gjorde. Det er
meget nemmere nu, forteeller Dorthe.

Tag handling pa idéerne
Hun synes, det er processen, der er
den sjoveste del af det at opfinde.

- Jeg tager det, som det kommer.
Jeg har set det som en leg. Hvis det
ikke lykkes, s& har jeg ikke mistet
noget. Jeg har stadig mit gode job,
siger Dorthe med en smil.

Nar produktet er feerdigt og ude pa
afdelingerne, slipper hun det.

- Det vigtigste er, at opfindelsen
kommer ud og lever hos patienterne.

Dorthes bedste rad til andre sygeple-
jersker, der har en god idé, som kan
gere livet for patienterne eller medar-
bejderne nemmere, er:

- Hvis du har en god idé, sé& send
den til Idéklinikken. Tag handling pa
de idéer, du har, og fa Idéklinikken til
at styre den proces, der er.



Birgitte Hasselgaard Jensen er sammen med bl.a. Idéklinikken i gang med at udvikle en
opfindelse, der skal hjeelpe bade patienter, personale og sundhedsvaesen

Det er mit krydder
pa hverdagen

Af Agnete Birch Smith

En aften hiemme i sofaen begyndte
en idé at tage form hos Birgitte Has-
selgaard Jensen. P4 Sammedagski-
rurgisk afsnit O6 i Aalborg var hun og
kollegerne vant til at skulle instruere

Birgitte Hasselgaard Jensen (t.h.)
sammen med Valérie Daussin
Laurent og Asger Hogsaa, der er
hendes team fra Idéklinikken.

de nyopererede patienter i, hvordan
de skulle holde de opererede lemmer
i ro og over hjertehgjde for at mind-
ske haevelse, nar de kom hjem.

- Men hvorfor skal hver enkelt patient
hjem og selv opfinde den dybe tal-

lerken i forhold til at fa f.eks. sit ben
eleveret pa bedste vis med risiko for,
at det ikke bliver optimalt?, sperger
Birgitte.

Den tanke sad hun en februaraften i
2018 og diskuterede med sin mand
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hjemme i sofaen. Diskussionen end-
te med, at manden, som er maskin-
mester, gik ud i veerkstedet.

- Her baksede han hurtigt en lasning
sammen, som kunne lgse problemet.
Den idé gik jeg videre med, forteeller
sygeplejersken.

Skal man bare give op?

Da Birgittes opfindelse endnu ikke
er feerdig, ma vi ikke g& mere i de-
taljer med dens udformning. Men vi
ma gerne forteelle om hendes ar-
bejde med idéen — en proces, der
ifalge Region Nordjyllands Idéklinik-
ken, er meget atypisk. |déen blev
nemlig afvist i ferste omgang, fordi
det endnu ikke var helt klart, hvilket
markedsbehov, der var for opfindel-
sen.

Né&r sygeplejersker ansat af Region
Nordjylland far en god idé, der rela-
terer til deres arbejde, er det |dékli-
nikken, der hjeelper dem videre. Her
underseger de, om idéen er ny, og

om der er et marked for opfindelsen
— dvs. om der er tilstraekkeligt man-
ge, der har brug for opfindelsen, til
at en virksomhed vil producere den.

Ud fra det ferste, Birgitte Hasselga-
ard Jensen fortalte om sin idé, kunne
Idéklinikken ikke hjeelpe hende.

- Skal man sé& acceptere, at de ikke
synes, det er en god idé? Det var jeg
ikke Klar til, forteeller hun.

Vigtig opbakning fra leder

Birgitte havde tidligere snakket
med sine kolleger om idéen, og
det fik en af kirurgerne til at tagge
hende pé& Facebook i et opslag
fra ’'Life Science Innovation North
Denmark’ (LSI). Det er en forening
stiftet af Region Nordjylland, de
nordjyske kommuner, Aalborg Uni-
versitet, UCN og SOSU Nord samt
de nordjyske virksomheder inden
for sundheds- og velfeerdstekno-
logi.

- Jeg fik et mede med dem, hvor
jeg ligesom i 'Levens Hule' frem-
lagde min idé. Bagefter gav de mig
hjemmeopgaver: "Hvad ger patien-
terne her? Hvilke problemer er der
her? Skriv det ind i et dokument.”
Det var det, jeg havde brug for for
at komme videre, forteeller hun og
pointerer, at hun hele tiden har haft
stotte fra béade sin leder og sin af-
deling:

- Jeg kunne ikke have arbejdet videre
med idéen, hvis der ikke var opbak-
ning fra dem.

Kraever arbejdsomhed

Samtidig med hjemmeopgaverne fra
LS| passede Birgitte sit arbejde pa
Aalborg Universitetshospital.

- Det fungerede i mit daglige arbejde,
at jeg kunne sperge mine patienter
om deres oplevelser med og tanker
om at skulle hjem og passe pa et
opereret ben, forteeller Birgitte Has-
selgaard Jensen.



Birgitte Hasselgaard Jensen er
en ildsjeel, der breender for sin
idé, og som arbejder meget
velholdende for at realisere den.
Hun har segt meget viden om
det problem, hun ensker at lese,
0g det tegner til at give pote.
Fotograf:

Line Bloch Klostergaard,

Region Nordjylland

Arbejdet gav pote. Birgitte blev klo-
gere pa sin idé og fik til sidst startpen-
ge fra klinikledelsen til at f& afdaskket,
om der var et behov for opfindelsen
eller gj. Det blev sundhedsinnovati-
ons-virksomheden byLink hyret til.

Birgitte var med i hele processen.

- Selv. om andre samarbejdspart-
nere er med pa din idé, kan du ikke
bare aflevere den, og sa ordner de
resten. Det kreever stadig, at du er
meget arbejdsom og bidrager som
sygeplejerske. Du skal virkelig laegge
engagement og tid i det, understre-
ger hun.

Master i tdlmodighed

Klinikkens postdoc-sygeplejerske
hjalp efterfelgende Birgitte Hasselga-
ard Jensen med at skrive en anseg-
ning til regionens sundhedsinnovati-
onspulie — og hun fik bevilget stotte
fra pulien. Nu var der brug for at fa

|déklinikken siger om
Birgitte Hasselgaard
Jensens proces:

Birgittes télmodighed og
vedholdenhed er kernen bag
hendes succes. Iveerkseetteri
er aldrig den lige vej, men en
rutsjebane af gode og darlige
oplevelser, der tilsammen ska-
ber rejsen for bade ivaerksast-
teren og det produkt, der skal
udvikles.

juridisk hjeelp med bl.a. rettigheder,
sé Birgitte vendte tilbage til Idéklinik-
ken. Takket veere det harde arbejde,
var idéen nu blevet moden til, at Idé-
klinikken kunne hjeelpe hende.

- Jeg har faet en mastergrad i talmo-
dighed, forteeller Birgitte med et grin.

- Men jeg har leert at vende vente-
tiden til noget konstruktivt. Det er
som at have et keempe puslespil,
der skal samles: Mens man venter
pd, at nogle brikker bliver lagt, gar
man og vender og undersoger de
andre brikker. Det sveereste i den
her proces er min egen tadimodig-
hed, tilfgjer hun.

Kan ikke lofte idéen alene
Idéklinikken er nu i feerd med at hjeal-
pe Birgitte med at komme det sidste
stykke fra idé til feerdigt produkt.

- Jeg kan ikke lofte idéen alene — det
skal ldéklinikken hjeelpe mig med. Vi
er et team, understreger sygeplejer-
sken.

Selv om det efterhadnden er tre ar si-
den, hun fik idéen hjiemme i sofaen,
er hun ikke blevet traet af at arbejde
med den.

- Det er mit krydderi pa hverdagen.
Jeg har det sddan: Yay, jeg har lyst til
at komme péa arbejde og undersage,
hvordan man kan bruge min idé pa
andre méader. Det giver mig en storre
begejstring, nar jeg skal have noget
data med hjem ud over at udfere mit
arbejde, forklarer Birgitte.

- Jeg er drevet af mine patienter og
mine kolleger. Jeg vil gerne lose et
problem for patienterne, gere det
nemmere for mig og bedre for syste-
met, tilfejer hun.

Ekstra dimension

Birgitte Hasselgaard Jensen kan
maerke, at hun oplever sygeplejen
gennem nye gjne, efter hun er blevet
opfinder in spe.

- Jeg ser nye vinkler, nér jeg er nye
steder. Jeg kan ikke lade veere med
at afsoge de andre afdelinger: Kan
der veere andre scenarier, hvor de
kan f& gleede af min opfindelse? Det
er som om, jeg har féet en ekstra
dimension p& mit arbejde, forteeller
hun og fortseetter:

- Forleden var jeg oppe pa NOTIA
(Neuro og Traume Intensiv Afsnit) og
teenkte: Hvorfor har vi ikke malemasr-
ker i et baskken eller en maler i ble-
erne? Hvorfor skal jeg std og heelde
indholdet fra baskkenet over i en ma-
lekande eller veje bleen pa en kok-
kenveegt? Det m& man kunne gere
smartere.

Stolt basissygeplejerske

Birgitte tager dog én idé ad gangen.
Hun er basissygeplejerske og er stolt
af at have mulighed for at udvikle sin
ferste opfindelse i sin egen afdeling.

- Jeg har en leder, der vil investere
i mig. Hvis ikke, vi har flere, der ger
det — der giver pladsen til, at de gode
idéer kan blive dyrket — s& udvikler vi
ikke sygeplejen, pointerer hun.

Sammen
om den gode idé

Birgitte Hasselgaard Jensen har i
sit forleb savnet et madested for li-
gesindede sygeplejersker. Et treef,
en erfa-gruppe eller andet for sy-
geplejersker som hende selv.

Derfor vil hun gerne gere andre
idérige sygeplejersker opmeerk-
somme pa, at der i januar maned
blev oprettet en landsdeekkende
netveerksgruppe pa Facebook,
som hedder 'Sammen om den
gode idé’.

Gruppen er for ildsjeele, innovate-
rer og proaktive sundhedsprofes-
sionelle.
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Hvis du far en god idé til en opfindelse, der mangler i sundhedsvaesnet,

er der flere steder at fa hjeelp

jeg med min idé?

Ingen kan udvikle en idé, teste den, producere den og fa den ud at blive brugt i
sundhedsvaesnet alene. Der skal forskellige kompetencer til og samarbejdes pa
tveers af faggrupper.

Sadan lyder budskabet fra de forskellige enheder, foreninger, virksomheder og
sygeplejersker, som arbejder med innovation.

Hvem der kan hjeelpe dig, afheenger af idéen og din arbejdsplads. Heldigvis
er Nordjylland en lille landsdel, hvor de forskellige akterer kender hinanden og
samarbejder — sé du skal nok blive hjulpet videre, hvis du henvender dig det
forkerte sted.

For du tager kontakt, er det altid godt ferst at vende din idé med din naermeste
leder og dine kolleger: Er det kun mig, der ser et problem her, der skal lases?
Hvor stort er behovet for din potentielle opfindelse? Og hvordan kan lesningen

se ud?

Herunder kan du fa et overblik over dem, der kan hjeelpe dig.

ldéklinikken

|déklinikken er den kliniknaere innovationsenhed i Re-
gion Nordjylland, hvor du som regionsansat far hjeelp
med at udvikle dine idéer.

Idéklinikken har eksisteret siden 2009, og har dermed
understottet modningen af mange forskellige idéer.
Langt over halvdelen af de idéer, Idéklinikken far, kom-
mer fra sygeplejersker. Det kan veere forskningsprojek-
ter, arbejdsgange, der kan forbedres, eller produkter,
der kan patenteres og se&lges.

Forlabene er vidt forskellige — det er idéen, der saetter
holdet af mennesker, der kommer til at hjeelpe dig. Men
et forlab begynder typisk sadan:

- Du beskriver din idé i et indberetningsskema pé Idé-
klinikkens hjemmeside.

- | far en snak om din idé og de Kliniske behov, du vil
forbedre.

- Idéklinikken afklarer, om idéen er ny. Er den det, hjeel-
per |déklinikken dig med at afdeekke, hvor stort be-
hovet er.

- Hvis behovet er stort nok til, at en virksomhed kan f&
en forretning ud af at producere opfindelsen, hjeelper
Idéklinikken med at finde samarbejdspartnere til at
producere og markedsfere produktet.

- ldéklinikken hjeelper ogsa med at sgge eksterne mid-
ler til at udvikle idéen.

- |[déklinikken laver sammen med dig en feelles plan for
det videre forlab, hvor | ogsa tager en snak med din
afdeling for at afstemme din og afdelingens involve-
ring

Uanset forlabet foregar det hele tiden i taet samspil
mellem Idéklinikken og dig som en feelles indsats.

LLaes mere pa ideklinikken.rn.dk
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Opfinder- ?Z
radgivningen

Hvis du ikke er forpligtet til at
udvikle din idé sammen med din
arbejdsgiver, kan du ogsé bruge
Opfinderrédgivningen. Den dri-
ves af Teknologisk Institut og
er stottet af Uddannelses- og
Forskningsministeriet.

Laes mere pa Opfind.nu

<>
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Hvis du har brug for hjeelp til at
finde ud af, om din helt speede
idé overhovedet er god, kan du f&
hjeelp af foreningen ’Life Science
Innovation North Denmark’ (LSI).

Foreningen faciliterer, vejleder og
guider og er med i alle faser af
udviklingsprocessen. De har kon-
takt med mange virksomheder og
er derfor gode til at finde et godt
match mellem din idé og en virk-
somhed, der kan producere den.

Life Science Innovation
North Denmark (LSI)

LS| kan ogsé hjeelpe med at finde
fonde og midler, du kan sege oko-
nomisk stette fra.

Find kontaktinformationer m.m. pa
Lifescienceinnovation.dk

LSl indgar i lebet af 2021 i et na-
tionalt samarbejde (Danish Life
Science Cluster), men med sam-
me nordjyske kontor.

Kommunherne

De fleste nordjyske kommuner for-
teeller til DSR Nord, at man som sy-
geplejerske altid kan henvende sig
til sin leder med en idé.

Méske er der mulighed for at afpre-
ve idéen pa din egen arbejdsplads.
Ellers vil de fleste arbejdsgivere
hjeelpe dig videre til nogen, der kan
hjeelpe.

Nogle kommuner naevner herud-
over, at der er yderligere hjeelp at
hente:

Aalborg Kommune har Kvalitets-
og Innovationsenheden, som altid
gerne harer om ansattes gode idé-
er. Enheden har en innovationspulje,
som ansatte i Aldre- og Handicap-
forvaltningen kan sege til interne
projekter (til konsulentbistand, fri-
kab, materialer eller andet). Pulien
kan seges to gange om aret.

Hvis din opfindelse er en fysisk ting,
vil Kvalitets- og Innovationsenhe-

den typisk hjeelpe dig videre til Life
Science Innovation North Denmark
(LSI), som du kan laese mere om her
pa siden.

Enheden tester ogsa nye produkter
fra ind- og udland. Aktuelt afproves
en ny type forbinding fra England
efter forespergsel fra hjemmesyge-
plejen.

Brgnderslev Kommune har |dé-
Banken, hvor medarbejdere kan
melde gode idéer ind. Det kan enten
veere forslag til konkrete teknologier,
et behov de ansker lost eller en god
idé. Kommunen har en velfeerdstek-
nologisk koordinator inden for sund-
heds- og velfeerdsomraderne, som
hjeelper med idéerne.

F.eks. har en elev meldt et behov
ind i forbindelse med urinopsamling
hos eeldre inkontinente borgere.
Der er sendt en ansegning til en
EU-pulie, og fra april maned skal
Brenderslev  Kommune sammen

med Holland og Ostrig forsege at
udvikle et produkt, der opfylder be-
hovet.

Bronderslev Kommune har ogsa en
innovationspulje, hvor medarbejde-
re efter en samtale kan sege midler
til projekter inden for velfeerdstek-
nologi og digitalisering — og hjeelper
ogsé gerne med at sege eksterne
pulier og fonde.

Hjorring Kommune har et vel-
feerdsteknologiteam, som bl.a. har
fokus pa idéer fra medarbejderne.
Herudover har der netop veeret an-
sagningsfrist til en pulie, der skal
stette initiativer, der kan understotte
Hjorring Kommunes sundhedspoli-
tik.

Vesthimmerlands Kommune har
en velfeerdsteknologisk konsulent
ansat. Kommunen arbejder ogsa pa
et setup omkring medarbejderdre-
vet innovation pé teknologiomradet.
Det er desveerre forsinket af corona.
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Ogsa patienter med lette folger efter
apopleksi kan have gavn af opfelgning.
Det viser nordjyske sygeplejerskers forskning

Gruppeforlgb og
samtaler hjaelper
patienter med lette
hjerneskader

Af Carsten Lorenzen

Mange patienter med hjernebladning eller blodprop i hjernen
udskrives allerede efter et par dage. Men selv om de umid-
delbart ikke har flere symptomer, har de alligevel sveert ved at
f& hverdagen til at fungere som for.

- Det er ferst hiemme, at patienterne for alvor erkender, at de
er blevet ramt af en blodprop eller bladning i hjernen. Og det
er ogsa der, spergsmal og tvivl opstar, forteeller specialean-
svarlig sygeplejerske Lene Kjeerhauge Christiansen fra Neuro-
logisk Apopleksiafsnit pa Aalborg Universitetshospital.

Hun havde leenge undret sig over, at apopleksipatienter med
lette forlob blev sendt hjem uden nogen form for opfelgning.
De fik besked om, at de skulle leve livet, som de plejer. Helt
modsat patienter med blodprop i hjertet, der bliver tilbudt et
forleb med omkring otte samtaler over fire uger.

- Men jeg var usikker pa, hvordan vores patienter egentlig
havde det, nar de kom hjem. Kunne de overskue det? Vores
patienter star i samme situation som hjertepatienterne — bade
fysisk og mentalt, forklarer Lene Kjeerhauge Christiansen.

Derfor greb hun chancen, da Aalborg Universitetshospital og
Forskningsenheden for Klinisk Sygepleje for omkring fem &r
siden sagte efter mulige forskningsprojekter. Sammen med

- Jeg tror, at det kommer til at sprede sig som ringe i van-
det, siger Lene Kjeerhauge Christiansen om de tiloud til
apopleksipatienter, flere kommuner allerede arbejder med.



- Det er forst hiemme, at patienterne for alvor erkender, at de er blevet ramt af en blod-
prop eller bladning i hjernen, forteeller specialeansvarlig sygeplejerske Lene Kjeerhauge
Christiansen fra Neurologisk Apopleksiafsnit pa Aalborg Universitetshospital. Sammen
med kollegerne Helle Susgaard Mouritzen (t.h.) og Anitta Mose Rasmussen (t.v.) har hun
gennemfort et forskningsprojekt blandt apopleksipatienter.

sygeplejerskekollegerne Anitta Mose
Rasmussen og Helle Susgaard Mou-
ritzen sendte hun en ansegning ind.

- Vi fik undervisning og vejledning i,
hvordan man laver en protokol og
et forskningsprojekt, samt hjeelp til
at undersege, om andre havde lavet
noget lignende for.

Internationalt tidsskrift

| december 2020 blev resultaterne af
projektet offentliggjort i det interna-
tionale forskningstidsskrift Scandina-
vian Journal of Caring Science.

- Man bliver megastolt, nér man ser
sit navn pa sadan en artikel. Men
uden opbakning fra kolleger, ledelse
og forskningsenheden var vi aldrig
kommet i mal, siger Helle Susgaard
Mouritzen.

Forud for offentliggerelsen er gaet
flere &r med research, interview og
bearbejdning af data.

- Projektet bygger pa interview af 11
patienter, der alle havde oplevet lette
forleb. Vi var to afsted til hvert inter-
view, sé vi var sikre pa at fange alt,
der var relevant at sperge om, siger
Lene Kjaerhauge Christiansen.

Utrygge patienter

De tre sygeplejersker fandt hurtigt et
menster hos patienterne, der alle var
udskrevet efter kort indleeggelse og
med besked om, at de kunne leve
livet som fer. Interviewene fandt sted
et par uger efter udskrivelsen.

- De var utrygge og havde mange
spergsmal, de ikke havde faet be-
svaret. De havde ogsa sveert ved

at tolke signalerne fra deres egen
krop.

Som eksempel nzevner Lene en pa-
tient, der oplevede snurren i den ene
hand. Var det s tegn pa en ny blod-
prop? Det var tydeligt, at de traengte
til at tale med nogen, der forstod,
hvad de gennemgik.

- Nogle af dem folte ikke, at de kunne
tale med deres praktiserende leege
om disse spergsmal, fordi leegen
ikke havde veeret en del af forlgbet.

Interviewene fandt sted péa et tids-
punkt, hvor patienterne begyndte at
reflektere og omdefinere deres eget
liv.

- Hjernebladningen eller blodprop-
pen havde veeret et wake-up call.
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- Man bliver
megastolt, nar
man ser sit navn
péa sadan en
artikel. Men uden
opbakning fra
kolleger, ledelse og
forskningsenheden
var vi aldrig
kommet i mal, siger
Helle Susgaard
Mouritzen.

Der opstod et behov for at reflektere
over den méde, de levede deres liv
pé. De begyndte at stille mange ek-
sistentielle spargsmal som “hvad nu
med min mand, hvis jeg var ded”?

Mange af patienterne oplevede ogsa
flere fysiske senfolger, end de var
forberedte pa. De var trastte, havde
problemer med lys og lyd og sveert
ved at koncentrere sig.

- Det gav usikkerhed i forhold til
jobbet. For hvis de blev sa trastte,
kunne de sa fortsaette med deres
arbejde, eller skulle de finde noget
andet. Samtidig efterlyste de at tale
med nogen i samme situation som
dem selv, siger Lene Kjeerhauge
Christiansen.

Brug for tilbud

Samlet stod det hurtigt klart for Lene
0g hendes to kolleger, at der var brug
for at gere noget for patienterne.
Samtidig med forskningsperioden
etablerede sygehuset et tilbud om
gruppevejledning med en diastist om
kost og kolesterol. Men det var ikke
nok.

- Diestisten fortalte os, at hun fik
mange spergsmal, som ikke havde
noget med hendes omrade at gore.
Samtidig var der kun tale om et en-
kelt made af to timers varighed. Der
var brug for mere, forteeller Lene.

Hun og kollegerne fik i samarbejde
med Morsg og Thisted kommu-
ner igangsat tilbuddet "Borgernzert
behandlingstilbud til borgere med
apopleksi”. Det kom i stand gennem
projektet Nye Veje, hvor regionen og
Morsg Kommune afprover nye mo-
deller for samarbejde. Patienter og
pararende fik tilbud om at deltage i
et forlgb pa i alt fire gange hver pa
to timer, hvor de fik mulighed for at
mode andre, som ogsa har haft en
blodprop/bladning i hjernen.

| gruppeforlebet medte deltagerne
leege og sygeplejerske fra apoplek-
siafsnittet. Fra kommunen deltog
diestist, fysioterapeut, psykolog, un-
derviser med erfaring i skjulte han-
dicap efter apopleksi, hjerneskade-
koordinatoren og en jobkonsulent.
Evalueringerne fra deltagerne under-
stregede, at de synes, at alle burde
have et sédant tiloud.

- Deltagerne forteeller, at de har faet
mange redskaber til at takle hverda-
gen og har haft stor gavn af at tale
med andre i samme situation. De pa-
rgrende oplever, at de har faet storre
forstéelse — og patienterne synes
0gsa, at de parerende bedre forstar
deres situation, siger Lene Kjeerhau-
ge Christiansen.

Bar spredes som ringe i vand
Thisted Kommune er ogsé blevet
koblet pa projektet. To kursusforleb
mere skal veere med til at vise, om
der bor etableres faste tilbud til alle
apopleksipatienter med forholdsvis
lette forleb. Derudover er Aalborg
Kommune ogsa i samarbejde med
apopleksiafsnittet i gang med at
etablere et pilotprojekt. Ligesom der
er kontakt til kommunerne i Himmer-
land.

- Jeg tror, at det kommer til at sprede
sig som ringe i vandet, hvis dette til-
bud bliver et fast tiloud i disse kom-
muner. Fordelene er s& &benlyse, at
ingen kommuner Vil lade deres bor-
gere std uden den stette, et forlob
som dette kan give dem, siger Lene
Kjeerhauge Christiansen.



Forskningsenhed skal styrke
den evidensbaserede sygepleje

Sygepleje skal baseres pa den bed-
ste tilgeengelige viden, sa den kom-
mer patienter og pérerende til gode.
Det er malet for den nordjyske Forsk-
ningsenhed for Kilinisk Sygepleje,
Aalborg Universitetshospital.

Enheden har blandt andet hjulpet de
tre sygeplejersker, du kan leese om
péa side 14-16 her i bladet, med at
forske i nedvendigheden af opfelg-
ning til apopleksipatienter.

- De har knoklet for at n& i mal. Man
skal opfylde en masse kriterier og
igennem en masse nalegjer for at
gennemfore et forskningsprojekt og
fa resultatet offentliggjort i et interna-
tionalt tidsskrift, forteeller forsknings-
leder Mette Grankjeer.

Forskningsenheden har fokus pa at
etablere og styrke nationale og in-
ternationale samarbejdsaftaler, veere
programansvarlig for 'Program Fun-
damentals of Care 2019-2024’ og
indgd i det forskningsstrategiske
arbejde i teet dialog med den syge-
plejefaglige direkter pa Aalborg Uni-
versitetshospital og det Sundheds-
videnskabelige Fakultet pa Aalborg
Universitet.

Mette Gronkjeer er sygeplejer-
ske, professor og forsknings-
leder ved Forskningsenhed for
Klinisk Sygepleje pa Aalborg
Universitetshospital.

- Vi skal knytte forskning og klinik
sammen. Sygeplejersker har stor
specialviden i for eksempel neu-

Forskning giver vigtige argumenter

rologisk sygepleje. Men de er ikke
specialister i forskningsmetoder. S&
vi skal samarbejde og hjeelpe deres
projekter pa vej, s& de far et godt
videnskabeligt niveau, og kan im-
plementeres i praksis, siger Mette
Gronkjeer.

Hun er bade leder af forskningsenhe-
den og professor pa universitetet for
at kunne knytte klinikneere sygeple-
jefaglige problemstillinger sammen
med forskning og metodik.

Selve forskningsenheden med seks
ansatte holder til i Forskningens Hus
i den tidligere sygeplejeskole ved Sy-
gehus Syd. Samtidig er der pt. otte
postdocs ansat pa de enkelte Kklinik-
ker pa Aalborg Universitetshospital.

- Vi skal understotte den Kkliniske
forskning, f& den dokumenteret og
sorge for, at den nye viden bliver im-
plementeret i den kliniske praksis,
siger Mette Gronkjeer.

Det foregar blandt andet ved at un-
dervise og vejlede de sygeplejersker,
der ensker at ga i gang med et forsk-
ningsprojekt, i metoder, litteraturseg-
ning og afrapportering.

Nér politikere og ledelser skal overbevises om, at det
kan betale sig at investere i sygeplejersker, kan forsk-
ning give argumenter, der er sveere at afvise.

| september blev et nyt dansk forskningsprojekt of-
fentliggjort. Det dokumenterer bl.a., at det giver storre
patientsikkerhed pa medicinske afdelinger, hvis der
anseettes flere sygeplejersker. Indleeggelserne bliver
kortere, og risikoen for, at patienterne der inden for 30
dage fra indlaeggelsesdagen, er lavere.

Forskningsprojektet hedder Defining Nursing Capa-
city (NUCAP), og det bruger kredsbestyrelsen i sit
arbejde med bl.a. at f& arbejdsgiverne til at arbejde
for fastholdelse, rekruttering og fagligt forsvarlige nor-
meringer.

Du kan finde NUCAP-rapporten pa Region Sjeellands
hjemmeside.
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Fem nye
arbejdsmiljere-
preesentanter
blev i februar
budt velkommen
virtuelt af kreds-
naestformand
Helle Kjeerager
Kanstrup (overst
til venstre) og
faglig konsulent
Lone Holmberg
Busch (lille billede
nederst til hgjre).

Du og dine kolleger kan sagtens fa et made med politikere og ansatte
i Kreds Nordjylland — vi mades bare online

Vi vil stadig gerne mades med dig

Af Agnete Birch Smith

Corona har gjort det sveerere at mo-
des, men gor samtidig at vi i hojere
grad kan have brug for det. Derfor
kan du selvfelgelig stadig f& et made
med kredskontorets faglige kon-
sulenter eller kredsformandskabet

i denne tid — det vil bare som ud-
gangspunkt blive online.

- Der er ikke mindre hjeelp at fa fra
os i Dansk Sygeplejerad, pointerer
kredsformand Jytte Wester og fort-
seetter:

- Vi mades lige sa ofte med vores
tillidsrepreesentanter, feellestillidsre-
preesentanter og arbejdsmiljorepree-
sentanter som fer, sa vi bedst muligt
kan géa ind i de problemstillinger, der
er pa arbejdspladserne. Maderne
bliver bare overvejende holdt virtuelt.

Medlemsmgde med kolleger

Hvis din arbejdsplads har brug for et
feelles medlemsmede, er det ogséa
en mulighed. Det har vi f.eks. holdt
i oktober for alle medlemmer i Mari-
agerfijord Kommune om arbejdstids-
aftalen.

- Der var gode spergsmal og god
stemning, og alle var med p4, at me-

Faglig konsulent Morten Lykke
Veever holdt opleeg om arbejds-
tidsaftalen for medlemmerne i
Mariagerfjord Kommune sammen
med 1. kredsneestformand Chri-
stina Windau Hay Lund.



det unaegtelig ville blive lidt anderle-
des, end hvis vi havde siddet sam-
men fysisk. S& det ger vi gerne igen,
siger 1. kredsnaestformand Christina
Windau Hay Lund.

| bade februar og marts inviterede
vi ogsa til flere virtuelle medlems-
meder om overenskomstaftalerne,
OK21.

Virtuel velkomst

Vores mange nye tillidsvalgte, som
er kommer til siden corona, har faet
introduktion gennem computerskaer-
men.

- Selv. om undervisningsforlebene
selvsagt mé foregd p& en anden
méde i denne tid, uddanner vi selv-
folgelig stadig nye tillidsrepraesen-

tanter og arbejdsmiljgrepraesentan-
ter. Det er der brug for, forteeller Jytte
Wester.

Husk, at du ogsé altid kan tage fat i
din TR eller FTR. De er Dansk Syge-
plejerédd pa arbejdspladsen.

Film om vagtplan

og aftaler pa vej

- Jeg kunne godt teenke mig at blive klogere pa min vagt-
plan og regler for, hvordan mine vagter bliver planlagt,
hvorndr noget gér til afspadsering og andet til udbetaling.

Sédan skrev nyuddannede Amanda til Kreds Nordjylland
og efterlyste, om vi havde et kursus eller lignende, som
kunne gere hende og hendes kolleger og tidligere hold-
kammerater klogere pa de ofte lidt kringlede regler.

| denne coronatid kan vi desveerre ikke invitere til et stort
medlemsmeade pa kredskontoret. Derfor er kredsen ved
at f& lavet en raskke sma videoer, hvor to af vores faglige
konsulenter — Morten Lykke Veever og Kristian Cronwald
(billedet) — vil forteelle om nogle af reglerne. | @vrigt er vores
tilidsrepreesentanter ogsa altid klar til at hjeelpe.

HVORDAN KAN
JEG SELV
REGNE MINE

TLLAG UD?

De to konsulenter forseger med et lille glimt i gjet at forklare
blandt andet ”/ndringer i tjenestetiden”, "Afspadsering”,
"Fridegn / Inddragelse”, "Merarbejde” og "Overarbejde”.

Filmene dukker op pé Facebook (pa siden: Dansk Syge-
plejerad, Kreds Nordjylland) og pa kredsens hjemmeside
inden leenge.

De to "leerere” har allerede veeret i det gamle klasselokale
(se billedet). De kan ikke n& at forteelle alt om alting — blandt
andet fordi nogle regler er forskellige athaengigt af, hvor du
er ansat — men videoerne kan hjeelpe til at kunne forsta de
overordnede regler og sammenhaenge.
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Kollegialt
skulderklap

til hjemme-
sygeplejersker

Jeg vil gerne sende et stort skulder-
klap til hjiermnmesygeplejerskerne. Jeg
er sundhedsplejerske og har veeret
det i rigtig mange &r. Men da beboere
og personale pa et plejehjem i Hobro
blev hardt ramt af covid-19 i januar,
blev vi fem skolesundhedsplejersker i
Mariagerfjord Kommune udstatione-
ret i hjiernmesygeplejen.

Sikke en udvikling, der er sket, siden
jeg arbejdede her sidst! Mange af de
opgaver, hjemmesygeplejerskerne
udferer hver dag, blev ferhen lest pa
sygehuset.

Jeg oplevede, hvordan mange bor-
gere blev sparet en masse besvaer
og transport og i hgjere grad fik et
vaerdifuldt liv, fordi de kunne fa hjeelp
fra hjemmesygeplejen, frem for at
skulle indlaegges eller bruge lang tid
pa transport frem og tilbage.

Borgerne kunne i deres vante ram-
mer komme i dialyse, modtage pa-
renteral ernaering gennem venerne
og fa taget blodprover takket veere
hjemmesygeplejerskerne. Det er ge-
nialt for alle parter.

Jeg sé sar, som i gamle dage ville
kreeve behandling pa sygehuset.
Men der er ogsa specialister i hjem-
mesygeplejen — og jeg fik lov at folge
en af dem: En sarsygeplejerske, hvor
det foltes, som om hun kunne trylle,

nar det angik sér. Hun var med i be-
gyndelsen af et sarbehandlingsforleb
og kunne hele tiden treekkes pa af
kolleger, der havde brug for sparring.
Lad os holde fast i, at der (ogsd) i
hjemmesygeplejen skal veere specia-
lister.

| dag nér lagenet naermest ikke at bli-
ve beskidt i sygehussengen, for man
er udskrevet igen. Sa selvfelgelig er
der blevet brug for, at hjemmesyge-
plejen varetager langt mere nuance-
rede og komplekse opgaver. Nar jeg
sperger  hjemmesygeplejerskerne,
siger mange, at de ikke vil have det
anderledes — de ville ikke veere hjem-
mesygeplejersker, hvis opgaverne
var som for &r tilbage.

Stor ros til alle jer hiemmesygeplejer-
sker — det fortjener .

Medlemmernes

Klummeskribent:

Helle Dahlgaard,
sundhedsplejerske og
FTR i Mariagerfjord
Kommune

Har du en positiv historie
om arbejdet som sygeple-
jerske, som du gerne vil
dele med andre? Sa send
en mail til abis@dsr.dk med
din idé. Sa kan det vaere, du
kan skrive den naeste klum-
me i DSR Nord.



lheerdig TR var med til at skaffe sine kolleger neesten en halv million kroner

for bl.a. brud pa arbejdstidsaftalen

Sygeplejersker fik 483.500 kroner

Af Agnete Birch Smith

Det betaler sig at kende arbejdstids-
aftalen. Det ger tillidsrepraesentanten
pa AMK Vagtcentralen — og takket
veere hende har sygeplejerskerne der
tilsammen faet naesten en halv mil-
lion kroner ekstra i ar.

Tillidsrepreesentant  Mai-Britt  Kri-
stiansen havde i flere ar patalt over
for ledelsen og p& MED, at arbejds-
tidsregler og hviletidsbestemmelser-
ne ofte blev brudt i forbindelse med
vagtplanlaegningen. Det havde med-
fort ekstra honorering i flere tilfeelde,
og der var indfert tiltag for at komme
problemet til livs. Alligevel oplevede
tillidsrepreesentanten, at der blev ved
med at veere fejl i vagtplanerne.

Derfor tog hun fat i kredskontoret og
fik hjeelp til minutigst at gennemga
vagtplaner for fejl. Her blev det tyde-
ligt, hvor store problemer, der gene-
relt var med vagtplanlesgningen. Der
manglede f.eks. erstatningsfridage
for arbejde pa helligdage, der var
for fa beskyttede fridagn, for korte
'kort fridegn’ og for mange planlagte
normtimer.

Mgde med DSR
- Selvfelgelig skal arbejdstidsaftalen
og hviletidsreglerne folges — det var

Arkivfoto fra den feelles
vagtcentral i Nordjylland,
som AMK Vagtcentralen

er en del af.

arbejdsgiver ogsa enig med os i, da
vi indkaldte til mode, siger kreds-
neestformand Helle Kjeerager Kan-
strup og fortseetter:

- Vi havde en god forhandling, hvor
arbejdsgiver gik konstruktivt ind i
opgaven med at lese problemet og
gerne har villet indga et forlig med os
til gavn for sygeplejerskerne.

Forliget blev pa 483.500 kroner for-
delt mellem sygeplejerskerne. Mest
til de leengst ansatte, mindre til de
nye. Regionen har herudover indfert
mere hjeelp til vagtplanlaegningen.

Tjek lgn og vagtplan

- Husk at tjekke din lenseddel og din
vagtplan. Er der noget, du ikke for-
stér, sa tag fat i din tillidsreprassen-

tant eller ring ind til kredskontoret,
siger Helle Kjeerager Kanstrup og
tilfojer:

- Og skriv ned, hvis der bliver gendret
i din vagtplan. Ofte skal du honoreres
for eendringen.

Arbejdstidsaftalen

Du risikerer at snyde dig selv for
tient lon, hvis du ikke er opmeerk-
som pa de grundlaeggende regler
i arbejdstidsaftalen — f.eks. din
normperiode og faste fridage.

Bliv klogere pa& DSR's hjemme-
side. Vi har udgivet flere letforsta-
elige pixiudgaver af arbejdstidsaf-
talerne.
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Din lon afhaenger af meget andet end de overenskomster, der er forhandlet her i foréaret

DSR hjeelper med at
skaffe hgjere lgn

Af Carsten Lorenzen

Overenskomsterne er grundlaget for,
hvordan din len er sammensat. Her
er lentrin, pension, weekend- og nat-
tilleeg, helligdage, berns ferste syge-
dag, ekstra ferieuge og meget andet
helt centrale elementer.

Men du har i samarbejde med din til-
lidsrepreesentant, Kreds Nordjylland
og resten af Dansk Sygeplejerad
flere andre muligheder for at pavirke,
hvordan din indsats bliver belennet.

| skrivende stund er det ikke afklaret,
hvordan overenskomstforhandlinger-
ne lander. Maske er alt faldet pé plads

— maske sidder vores forhandlere i
Forligsinstitutionen. Maske er vi pa
vej i strejke og lockout.

| mellemtiden kan du her pa siden
leese om de andre handtag, vi dre-
jer pa, nar vi arbejder for hejere lon til
medlemmerne. For sygeplejersker er
mere veerd.

Sig forst ja...

Det bedste tidspunkt at forhandle lon
er for det meste i forbindelse med
ansasttelsen, eller nar man far en ny
funktion i jobbet. Derfor anbefaler vi,
at du ferst siger ja til en ny stilling eller
funktion, ndr lennen er aftalt. Det kan
din tillidsrepraesentant og/eller Kreds
Nordjylland hjeelpe med.

| gjeblikket er der mangel pa sygeple-
jersker mange steder, hvilket gor det
lettere at komme igennem med dine
lonkrav. Har du ferst skrevet under
péa en kontrakt, bliver det svaerere at
2endre pa din lon.

Lokal lzndannelse

Overenskomsten fastsaetter kun minimumsregler. Man kan
altid fravige reglerne, hvis det er til fordel for medarbejder-
ne. Det kan veere sveert at opna for eksempel hgjere lentrin
eller seerlige tilleeg, men det er ikke udelukket og lykkes
oftere, end de fleste tror.

Reglerne er fastsat i den "Aftale om lokal lendannelse”,
som Sundhedskartellet har indgaet med bade Danske Re-

gioner og Kommunernes Landsforening.

| den regionale aftale hedder det blandt andet:

"Mulighederne i den lokale lendannelse skal underbygge fa-
gene, fagenes udvikling, arbejdsformen i sundhedssektoren
og kvaliteten af sundhedstilbuddene og personalepolitikken.”

"Der kan lokalt aftales tilleeg eller indplacering pa hejere
lontrin, end hvad der fremgar af overenskomsternes ind-
placeringsbestemmelser, eller der kan aftales resultatlon.”

Aftalerne fastslar, at de ansatte har krav pa arlige lenfor-
handlinger. Hvilket dog desveerre ikke garanterer, at der er
ret meget at forhandle om.



Forhandsaftaler

Kreds Nordjylland har indgéet for-
handsaftaler med alle de nordjyske
kommuner og Region Nordjylland
pa en lang reekke omréder. Afta-
lerne sikrer forskellige tilleeg efter
funktion, uddannelse og arbejdstid.
Dermed er du sikker pa at fa de
samme minimumstilleeg som dine
kolleger. Aftalerne forhindrer dog
ikke, at du sammen med din tillids-
repreesentant kan forhandle yderli-
gere tilleeg.

For eksempel har vi en aftale med
Frederikshavns Kommune om, at
sarsygeplejersker er sikret et tillaeg
pa 14.200 kroner om é&ret, at sund-
hedsplejersker i Breonderslev far
10.000 kroner for at veere koordina-
tor for Familieiveerkseetterne, og at
sygeplejersker i psykiatrien i Region
Nordjylland far 170 kroner i udetillaeg
pr. vagt uden for almindeligt tjieneste-
sted.

Du kan finde alle aftalerne pa Kreds
Nordjyllands hjiemmeside under "Lon
og arbejdsvilkar”.

Beredskabsaftaler

Coronakrisen har presset sundheds-
veaesnet og mange sygeplejersker er
blevet flyttet rundt alt efter indleeg-
gelsestallene. Derfor var en bedre
honorering ikke bare pa sin plads,
men ogsa helt nedvendig.

Kreds Nordjylland har derfor i to om-
gange indgéet aftaler med Region
Nordjylland om bade radighedsbeleb

for at sta i beredskabet, et belgb for
at skifte afdeling, arbejdsopgaver og/
eller matrikel og et engangsbelab for
den ekstraordinaere indsats.

Det har holdt hardt at fa s& mange
som muligt omfattet af tilleeggene,
men de sidste aftaler skulle nu veere
faldet pa plads og pengene pa vej til
udbetaling.

Politisk kamp for ligelgn

Kvindedominerede fag har langt la-
vere len end mandsdominerede fag.
| 2021 burde den forskel veere ud-
lignet for laengst, men det kraever et
politisk indgreb. Det kan ikke loses
ved overenskomstforhandlingerne,
hvor nogle grupper i sa fald skulle
give afkald pa deres lenstigninger for
at sikre blandt andet sygeplejersker
lon efter uddannelse og ansvar.

Derfor arbejder Dansk Sygeplejerad
iheerdigt pé en lobbyindsats over for
Folketinget. Det skete for eksempel
ved et samrad med ligestillingsmini-
ster Peter Hummelgaard i marts, li-
gesom der holdes mader med Folke-

tingets partier. DSR har ogsa stettet
den forskning i ligelon, som historiker
Astrid Elkjeer Serensen udferer ved
Aarhus Universitet. Vi bakker ogsé
op om Institut for Menneskerettig-
heders anbefaling om, at de kvin-
dedominerede fag &r for ar far storre
lenstigninger end de andre, ligesom
vi deltager i arbejdet i Kvinderadet,
Fagbevaegelsens Hovedorganisation
og andre relevante fora.

Problemet loses desveerre ikke med
et fingerknips, men vi arbejder mal-
rettet videre — bl.a. med kampagnen
Lonloftet, som du kan leese mere om
pé bagsiden.
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| onlgftet
— Vi er mere veerd

Sygeplejersker stér forrest, nar men-
nesker skal hjeelpes. Vi plejer og be-
handler de syge, de gamle, barnene
og alle, der har behov. Vi har en helt
central rolle for Danmarks velfeerd.
Det er vi stolte af.

Men nér det kommer til lon, star vi
naesten bagerst. Sygeplejerskernes
lon star ikke mal med vores uddan-
nelsesniveau, vores opgaver og Vo-
res ansvar. | 1969 blev sygeplejersker
placeret lavt i lonhierarkiet efter Tje-
nestemandsreformen. Det har 50 ar
ikke eendret pa.

Sygeplejersker tiener 15 - 20 procent
mindre end traditionelt mandsdomi-

nerede fag med samme uddannel-
sesleengde.

Det er et problem. Ikke kun for syge-
plejerskerne, men for hele Danmark.
Vores samfund har brug for, bade at
sygeplejerskerne vil fortseette i faget
og at tiltreekke fremtidige generationer.

Problemet blev skabt af politikerne.
Derfor skal de ogsa lgse det. Vi har
brug for lonloftet:

Folketingets politikere skal forpligte
sig til — i samarbejde med sygeple-
jerskerne og arbejdsgiverne — at lofte
sygeplejerskernes len over de kom-
mende &r.

Hjeelp os med at ruske politikerne
op.

Det kan du bl.a. gere ved at ga ind
pa dsr.dk/lenleftet og skrive under.

Seet kryds
i kalenderen
sgndag

den 7. november
2021

Den dag inviterer Dansk Sygeplejerad,
Kreds Nordjylland nemlig alle medlemmer til
feelles fagligt arrangement.

Planleegningen er i fuld gang, og du skal nok
fa yderligere information.



