PAGE  
1

Status for Enhed for Perioperativ Sygepleje,  December 2006

Af Kirsten Rud

Enhed for Perioperativ Sygepleje

Indenrigs- og sundhedsministeriet har april 2004 bevilliget penge i 2 år til etablering af en landsdækkende Enhed for Perioperativ Sygepleje. 01.04.04 – 01.04.06 – vi har fået forlængelse i endnu 2 år til 01.07.08.

Formål

Formålet med projektet Enhed for Perioperativ Sygepleje er at fremme processen med implementering af accelererede operationsforløb på alle landets kirurgiske afdelinger. Samtidig via en hjemmeside at skabe et forum for, at dele viden og erfaringer fra praksis. 

Accelererede operationsforløb

Den ”smerte og risikofri operation”. Implementering repræsenterer således både et kvalitetsløft og en økonomisk besparelse.

Enhed for Perioperativ Sygepleje er en overordnet sygeplejefunktion på landsplan:

Kliniske vejledninger 

· Udvikle kliniske vejledninger indenfor de store kirurgiske områder

Hjemmeside

· opdatering og udvikling af hjemmeside

· vidensudvikling og vidensdeling 

· www.periopsygepleje.dk /www.periopnursing.dk
Koordination på landsplan

· etablering af kontakter til specialister

· besvarelse af henvendelser

· Kvalitetsmålinger

· hjælp til implementeringsstrategi 
Resultater

Ansvarlig for workshops for kirurgiske sygeplejersker i Danmark, med efterfølgende udarbejdelse af procedurespecifikke evidensbaserede kliniske vejledninger. 

Kliniske vejledninger, nøgleanbefalinger, referenceliste : Kolonresektion, knæ- og hoftealloplastikker, hoftefrakturer, hysterektomi, nefrektomi, dagkirurgi; galdekirurgi, hernieoperationer, ovariekræft, lungekræft. Planlagt 2007: Mammakirurgi og karkirurgi.

Hovedansvarlig for årlige landsdækkende konferencer 2004, 2005, 2006 med 200-300 deltagere afholdt på Rigshospitalet.

Implementering af evidensbaserede kliniske retningslinier på flere kirurgiske afdelinger i Danmark.
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