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iIndfgrer faelles,

t
tvergaende patientjournal

Fra "hver klinik sin journal — til hver patient sin journal”. Den 10. maj blev der sat strgm til Rigshospitalets
elektroniske, felles og tveergaende patientjournal — i fgrste omgang i Neurocentret og i Diagnostisk Center

- Det er et paradigmeskift, at Rigshospitalet
nu gar fra “hver klinik sin journal - til hver
patient sin journal”. Det er et gennemgribende
skift i maden at tenke og arbejde pa for det
kliniske personale. Det siger legelig direktor
Jannik Hilsted og fortsaetter:

- Sammen med den falles journalstruktur vil
de falles regler for, hvor hvilke data i journal-
en kan findes, &ndre arbejdsgangene i den
kliniske hverdag. Det sundhedsfaglige perso-
nale far nu elektronisk adgang til de vigtigste
journaldata uafhangigt af, hvor de fysisk be-
finder sig, og samtidig arbejder og samarbejder
de med afszt i en falles journalstruktur - og
det er slut med at printe kontinuationer til
papirjournalen.

Bred klinisk forankring

En falles journalstruktur har vaeret afgarende
for at kunne indfgre den tvaergdende elektroni-
ske patientjournal. Forarbejdet til den nye pa-
tientjournal tog sin begyndelse medio 2009,
og arbejdet har kraevet bred involvering af
sundhedsfagligt personale gennem arbejds-
grupper.

- Klinikernes involvering har vaeret afgerende,
for journalen er deres arbejdsredskab. Formalet
med arbejdsgrupperne har derfor vaeret at ska-
be sammenhang og relevans i den kliniske ar-
bejdsdag, for arbejdsgangene &ndres markant
med den fzlles, tvaergdende journal. Den jour-
nalstruktur, der indfgres, har derfor bred, kli-
nisk forankring. Det siger projektchef og lege
Lisa Dalh Christensen fra IT-afdelingen. Dermed
skulle eventuelle myter om, at den nye, falles,
tvaergdende patientjournal er et skrivebords-
og IT-projekt vare aflivet.

Begrebet patientjournal

Indfgrelse af en falles journalstruktur aendrer
pa begrebet “patientjournal”, som vi kender
det i dag. Begrebet journal har hidtil vaeret
teet forbundet med patientens papirjournal.

Med en nu overvejende elektronisk journal,
giver det ikke lengere mening, fordi bl.a.
kontinuationer og tilsyn fremover alene findes
i elektronisk form.

- Vi er glade og stolte over - og passende
spendt pa - at vaere blandt de forste til at af-
prave den ny journalstruktur i den kliniske vir-
kelighed. Vi var ikke naet hertil uden et unikt
samarbejde i arbejds- og styregrupper og mel-
lem IT-afdeling og klinikker, hvor systemets
muligheder og begransninger er klaret af, siger
centerdirektor Karsten Junker, Neurocentret.

Patientjournalen bestar af flere forskellige epj-
moduler. De nyeste moduler er “OPUS Arbejds-
plads” og “Digital Diktering”. Det primare
journalmodul er “Opus Arbejdsplads”, hvor
notatmodulet indeholder patientens kontinua-
tioner.

pati@ntJournal

Regionsportalen

Digital Diktering ,\ X \

Det er fortsat ngdvendigt at logge af og pa de
forskellige systemer, men der arbejdes pa hej-
tryk pa at finde en enklere lgsning.

Klinikspecifikke epj-moduler

Der vil fortsat vare fa, klinikspecifikke epj-
moduler tilbage. Det betyder, at patientnotater
manuelt skal kopieres til Opus Notat, sadan at
patientdata samles ét sted. Klinikspecifikke
epj-moduler skal lovliggares, og hver klinik
skal udarbejde PVT'er for, hvilke data der skal
dokumenteres - og hvor.

Klinikspecifikke papirjournaler vil kun anvend-
es i det omfang, hvor data ikke kan dokumen-
teres eller genereres i elektronisk form, som fx
samtykkeerklaringer elle skemaer til anaestesi.

LW

A ©

Orbit

td

pka it
RIS 2

e
.

Opus Arhejdsplads / Dpus Notat

[\ /

@)

Implementeringen af Rigshospitalets felles elektroniske patientjournal lober til medio 2011 og er et delprojekt under Journalprojektet for hele

Rigshospitalet. Mere at vide? Intranet - forsiden — genveje — sundheds-it. Her kan du leese mere om tidsplanen for dit center/klinik, samt deltalje-
ret information om de beslutninger, der er taget undervejs i projektet.
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Nyt fra den Rgde bygning

Bestil kost & kolonialvarer med MCS

: Rigshospitalet SE ——
i intranet | TR ) T sivry
—

&l
op behandiing  Medaibajder | Fonkaing g projeliss Organisation  Sarvcegede

Fra onsdag d. 19. maj skal al
- kost & kolomalvarer 1

Master Cater Sy!

Som omtalt i sidste Indenrigs (nr. 8, red.)
flyttes bestilling af kost- og kolonialvarer
fra det nuvarende ERS kostmodul til det
nye kekkenprogram Master Cater System
(MCS). Overgangen sker onsdag d.19 maj
2010. Fra denne dato skal al bestilling af
kost & kolonialvarer ske i MCS. ERS kost-
modul er ikke lngere tilgaengeligt.

Adgang og login

Du far adgang til kekkenprogrammet MCS fra
Windows Startknappen/Riget (pa samtlige
pc’ere). Du logger ind pa afdelingsniveau,
brugernavnet er afdelingens AE-nummer.
Er du i tvivl om afdelingens AE-nummer,
finder du nummeret pa intranet - service-

em (MCS).
Det tidligere kostmodul ERS

guide- indkeb - AE og DEL-AE. Du skal ikke
lengere bruge password for at logge ind.

Auditorieundervisning
Du har mulighed for at deltage i auditorieun-
dervisning & 45 minutter i det nye kgkkenpro-
gram MCS. Undervisningen tilbydes over to da-
ge bade form1ddage og eftermiddage:
Mandag d.17. maj kL. 09.30 til kL.10.15 -
og igen kL. 14.00 til kl.14.45.
Begge gange i Auditorium 1.
o Tirsdag d.18 maj kl.10.00 til kl. 10.45 -
og igen kL. 14.00 til kl. 14.45.
Begge gange i Auditorium 2.

Du far udleveret en quickguide/manual til det
nye program ifb. auditorieundervisningen.

Kopier liste med favoritter

Personlige favoritter bliver ikke automatisk lagt over i det nye system, de skal oprettes manuelt. Derfor er det vigtigt, at du tager en
kopi eller et print af de eksisterende lister, inden ERS Kostmodul lukkes ned. Du kan kopiere ved at udskrive siden direkte fra ERS.
Har du lange favoritlister, der ikke kan vzere pa siden, kan du enten udskrive, rulle ned og udskrive igen, eller markere alt og gemme

oplysningerne fx i Word.

Support og quickguide

Du vil som altid kunne fa hjzlp via Service-
desk pa lokal 5-3636 eller i Kostline pa
lokal 5-5555.

Derudover oprettes en midlertidig hjemme-
side, som du finder der, hvor du i dag log-
ger pa ERS kostmodul. Samme sted finder
du ogsa en elektronisk udgave af quick-
guide/manual til MCS.

Kontakt: Har du spergsmdl er du velkommen
til at kontakte ERS ledelse pd
ers-ledelse@rh.regionh.dk
eller gruppeleder Allan Vplding Petersen
allan.voelding.petersen@rh.regionh.dk

Lw



IndenRigs nr. 9/10

Hjertestopkurser - og akkreditering

Rigshospitalets Kvalitetsrdd kan konstate-
re, at data for deltagelse i hjertestopkur-
ser viser et klart forbedringspotentiale.
Béde Joint Commission International (JCI)

og Den Danske Kvalitetsmodel (DDKM)
stiller krav om hjertestopuddannelse, og
kravene understgttes af Region H’s kom-
mende vejledning pa omradet.

Nyt fra den Rgde bygning

Handen pa hjertet...

Hvert 2. ar skal alle medarbejdere med klinisk patientkontakt gen-
nemga et obligatorisk hjertestopkursus. Hvornar har du sidst op-
dateret dine fardigheder i hjerte-lunge-redning?

Alle medarbejdere med klinisk patientkon-
takt skal kunne pabegynde hjerte-lunge-
redning ved pludseligt og uventet hjerte-
stop. Afhangig af din funktion pa hospi-
talet fx lege, sygeplejerske,bioanalytiker,
ergo- eller fysioterapeut, porter, radiograf
m. fl., skal du gennemga undervisning pa
et niveau, som du kan lese mere om pa
Intranettet - Kvikhjaelp - Hjertestop Udan-
nelse. Du skal dokumentere, at dine fer-
digheder er fornyet hvert 2. ar.

Hjertestopkoordinator og anastesisyge-
plejerske Kenneth Kappel Jensen, Hoved-
OrtoCentret siger:

- Alle medarbejdere med klinisk patient-
kontakt har en vigtig rolle i behandlingen
af hjertestop. Dine kolleger skal ogsa kun-
ne regne med dig og dine ferdigheder, nar
det gaelder.

- Den obligatoriske undervisning i behand-
ling af hjertestop ger det muligt for hver

enkelt medarbejder at vare opdateret pa
egne ferdigheder, der hos de fleste er
sjeldent brugt. Og ikke mindst, at respon-
dere hurtigt og at kunne give hjerte-lunge-
redning efter galdende retningslinjer. Det
kan vi konstatere, at ikke alle er fortrolige
med, nar de mgder op til den obligatoriske
undervisning. Og sa er klinikker/afdelinger
og enheder altid velkomne til at kontakte
mig, hvis man har sarlige lokale gnsker
om undervisningstilbud.

Du tilmelder dig via Intranet - Kursuspor-
talen - eller en tilmeldingskoordinator fra
din klinik/afdeling.

Mere at vide? Intranettet - Kvikhjalp -
hjertestop. Eller kontakt hjertestopkoordina-
tor kenneth.Kappel.Jensen@rh.regionh.dk
lokal 5-0987. Tilmelding via Kursusportalen.

Lw

Tilbud om undervisning i1 akkreditering

Kvalitetssekretariatet tilbyder ledere og aktgrer med ansvar for ak-

kreditering undervisning i akkreditering. Formalet er at give deltag-
erne opdateret input til processen og forberedelsen til survey 2011

/ 2012 samt at give et billede af forskelle og ligheder mellem Joint
Commission (JCI) og Den Danske Kvalitetsmodel (DDKM).

Central undervisning

Der er to malgrupper for undervisningen

e "Gamle” ledere og akterer, der tidligere har varet involveret i /
har haft ansvar for et eller flere Joint Commission International
(JCT) surveys. Undervisningen varer 1%z time.

* "Nye” ledere og aktarer, der ikke tidligere har varet involveret
i/ har haft ansvar for et JCI-survey, fx klinikker pa Gentofte
Hospital. Undervisningen varer 3 timer.

Begge malgrupper forudsattes at have grundleggende kendskab til
begreber og metoder i kvalitetsudviklingsprocessen, kendskab til
opbygningen og indholdet i JCI og DDKM standarderne samt Rigs-
hospitalets Kvalitetsplan 2009-11.

Der undervises to gange om maneden hhv. d. 22. juni, d. 18. august
og d. 6. september. Der undervises to gange per dag/dato. Under-
visningen foregar i Udviklingsafdelingen Afsnit 3351 pa Panuminsti-
tuttet. Tilmelding via intranet - Kursusportalen - Akkreditering for
ledere og andre aktgrer.

Decentral undervisning

Centrenes kvalitetskoordinatorer udarbejder i samarbejde med
Kvalitetssekretariatet et generelt undervisningsprogram af ¥z times
varighed. Programmet er malrettet medarbejdere med behov for
viden og indsigt i JCI og DDKM-akkreditering herunder processen
for survey / akkrediteringshesgget.

Afvikling af den decentrale undervisning planlaegges i centrene.
Kvalitetssekretariatet kan efter aftale med kvalitetskoordinatorerne
ved behov undervise i det generelle undervisningsprogram. Hvis
centrene har brug for fokuseret undervisning inden for centerspe-
cifikke indsatsomrader, planlegges dette i centrene.

Lw

Region H’s akkrediteringsstrategi

Region Hovedstadens akkrediteringsstrategi indebaerer, at alle
virksomheder akkrediteres ved henholdsvis JCI (Joint Commission
International) og ved DDKM (Den Danske Kvalitetsmodel).
Fastholdelse af akkreditering ved JCI sker bl.a. for at bibeholde
det internationale aspekt i kvalitetsudviklingen. Akkreditering
ved DDKM er obligatorisk for alle sundhedsorganisationer i Dan-
mark. Region Hovedstadens strategi for denne dobbelte akkredi-
tering er vedtaget i Regionsradet i august 2008.
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Inden -

Er du den naeste
arbejdsmiljgrepraesentant?

Vil du vaere med til at give dig
selv og dine kolleger et bedre
fysisk og psykisk arbejdsmiljg?

Sa tag sagen i egen hand og stil
op til valget som arbejdsmiljg-
repraesentant. Indenrigs har
spurgt tre forskellige reprasen-
tanter, hvad de far ud af arbejdet.

Der gennemfgres valg af arbejdsmiljereprasen-
tanter fra midten af april til midten af juni
2010. Hvem der kan valges, afggres efter reg-
lerne om valg af tillidsrepraesentant pa det
pagaldende overenskomstomrade, men uorga-
niserede kan godt stille op. Hvis du gerne vil
stille op til valget som arbejdsmiljgreprasen-
tant, skal du skrive dig pa listen i dit afsnit.
Deadline er d. 24. maj 2010. Hvis du er den
eneste, der stiller op, bliver du automatisk
valgt. Er I flere, der stiller op, skal dine kol-
legaer i afsnittet stemme om, hvem af jer, der
skal vaelges. Valget gaelder fra 15. juni 2010 til
15. marts 2013 (der foretages valg igen i januar
/februar 2013).

Torben Callesen, klinikchef og
arbejdsmiljoleder

“Bedre arbejdsmiljo fastholder med-
arbejderne”

Hvad indeberer det for dig at veere arbejdsmiljo-
repraesentant?

Det indebaerer en tat kontakt til medarbejderne,
og at jeg far mange nyttige informationer om
stort og smat, der kan forbedres i hverdagen.
Det giver en god mulighed for at vare synlig
og for at kunne starte kvalitetsudvikling i af-
delingen.

Hvorfor valgte du at stille op til at starte med?
Vores davarende AM-leder gnskede ikke at fort-
saette, sa jeg greb chancen til at hoppe ind.

Er der nogle serlige udfordringer eller fordele ved
at veere arbejdsmiljoreprasentant som lege?
Du kan lettere synligggre for over for leegekolle-

gerne, at de almene problemer ogsa er leger-
nes, og at der ogsa for leegernes specielle pro-
blemer ofte er tilgengelige (og tit nemme)
lgsninger pa arbejdsmiljgproblemer.

Hvorfor synes du, man skal stille op til valget
som arbejdsmiljgrepresentant?

Fordi arbejdet med at forbedre arbejdsmiljget
er en enestaende chance for at komme taet pa
kollegernes problemer, og fordi et forbedret ar-
bejdsmiljo giver en bedre fastholdelse af med-
arbejderne. Og sa far man den obligatoriske
fem-dages uddannelse i arbejdsmilje, som bade
er sjov, vigtig og spandende, og som giver et
nyt og andet netvaerk end det, man dagligt
feerdes i.

Jette Duus, sygeplejerske
og arbejdsmiljereprasen-
tant

“Godt arbejdsmiljo er
veerd at kempe for”

Hvad indeberer det for dig at

vaere arbejdsmiljgrepraesentant?

- Da jeg blev valgt i 2007, var

det vanskeligt at finde ud af,

hvordan jeg skulle prioritere

opgaverne. Omraderne er defi-

nerede, men det er forskelligt,

hvordan de bliver prioriteret

fra klinik til klinik, og hvor-

dan det fungerer i praksis.

Jeg reprasenterer mange for-

skellige faggrupper i bade kon-

tormiljeet, forskningsmiljget,

det sygepleje- og lzgefaglige

miljg. Som arbejdsmiljereprae-

sentant skal jeg vare med til at

sgrge for, at regler og retningslin-

jer bliver overholdt - men ogsa

radgive om de muligheder, der er

for medarbejderne.

Arbejdsmiljeopgaver, der ikke kan lgses
pa lokalt niveau, er det svart at komme
igennem med pa hegjere niveau. Det er ind
imellem et tregt system. Men der er sket
meget i Hjertecentret i de sidste par ar, vi er nu

arbejdsmiljgrepraesentanter i stort set alle kli-
nikker i centeret. Men der er heldigvis ogsa
succesoplevelser, nar man opdager, at man kan
bruge uddannelsen som arbejdsmiljgreprasen-
tant. Som f.eks. nar der skal ske @ndringer i
arbejdsforholdene - bl.a. nyindretninger af
rum og arbejdspladser. Der er ligeledes kom-
met fokus pa de produkter, der

anvendes i vores daglig-

dag. I klinikken ar-

bejder vi i gje-

blikket med

at mini-

mere
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de fysiske gener, som kan opsta ved statisk
abejde.

Hvorfor skal man stille op til valget som arbejds-
miljorepresentant?
- Jamen, sd bliver man jo medinddraget i be-
slutningerne og far indflydelse. Det er ikke ba-
re et ekstra arbejde. Hvis man har en ledelse,
der har fokus pa arbejdsmiljg, sa er det rigtig
interessant at veere arbejdsmiljgrepraesentant.
Opgaverne kan vere alsidige, og der er god
brug for kreativitet og nytenkning. Der er ge-
nerelt kommet mere fokus pa arbejdsmiljget.
Man er begyndt at tenke arbejdsmilje ind i alt
- ogsa i forhold til patienterne.
0Og sa er det helt klart en fordel, at vi er to
arbejdsmiljgrepraesentanter i vores klinik. To
personer har forskellige ind-
faldsvinkler, lgsnings-

Sw

modeller og muligheder pd samme sag. Det
ger arbejdet med arbejdsmilje meget mindre
sarbart - og sjovere.

Soren Brogaard, radiograf, tillids-
og arbejdsmiljorepraesentant

“Sparring og opbakning fra ledel-
sen er altafgorende”

Hvad indeberer det for dig at veere bdde tillids-
og arbejdsmiljorepraesentant?

- Det betyder, at jeg kan fa lov til at arbejde
med det omrade, der lapper over de to - dvs.
emner som stress og psykisk arbejdsmilje, som
jeg finder spendende. Men en forudsatning
for det er selvfalgelig, at vi er flere tillids- og
arbejdsmiljgrepraesentanter, der kan sparre med
hinanden, og at vi har opbakning fra ledelsen
og vores kolleger. Men det har vi heldigvis i min
klinik.

Hvorfor valgte du at stille op til at starte med?
- Det var en nysgerrighed for, hvad der
foregar her - og sé selvfolgelig mulighed-
en for at kunne pavirke tingene og at
gere noget for det lokale arbejdsmiljg.

Hvad fdr man ud af at blive valgt
som arbejdsmiljgrepresentant?
- For mig har det betydet en
stgrre viden om resten af hu-
sets hverdag og arbejde,
det giver et godt perspek-
tiv pa, hvordan Rigshos-
pitalet fungerer. Har man
lyst til at engagere sig,
kan det helt klart anbe-
fales - forudsat, at der
er andre at sparre med,
og at ledelsen udgar
et solidt fundament for
dette arbejde. Er man
allerede tillidsreprae-
sentant, kan det veere
en fordel ogsa at vare
arbejdsmiljgrepraesen-
tant, fordi de to ting
kan veere sveere at skille
ad og sagtens kan kom-
bineres, og heraf far man
et godt overblik over det
samlede arbejdsmiljg i kli-
nikken. Det er det, der gar
det spandende.

CAA

Arbejdsmiljget skal forbedres - ogsa i en spare-
tid. Der er evidens for, at et godt arbejdsmiljo
giver hgjere kvalitet og produktivitet samt feer-
re utilsigtede handelser. Pa den made styrker
arbejdsmiljgarbejdet kerneopgaverne: Pa-
tientbehandling, forskning og uddannelse.

Som arbejdsmiljgrepraesentant arbejder du
sammen med arbejdslederreprasentanten
(som regel din personaleleder) i en arbejdsmil-
jogruppe. I skal i samarbejde tage jer af ud-
fordringerne med arbejdsmiljget i afsnittet,
men det er ikke meningen, at I skal klare det
hele. Alle har et ansvar for et godt arbejdsmil-
j@, og kollegaerne skal bidrage. Men det er
arbejdsmiljegruppen, der tager initiativer og
er tovholder i arbejdsmiljgarbejdet.

Tillaeg til arbejdsmiljo-
repraesentanter

Der gives et lgntilleg til arbejdsmiljgreprasen-
tanter pa 6.000 kroner arligt (2000 niveau).

Beskyttelse af arbejdsmiljoreprae-
sentanten

Arbejdsmiljgrepraesentanten er beskyttet mod
afskedigelse eller anden forringelse af sine
forhold pa samme made som tillidsrepraesen-
tanter.

Intromgder og arbejdsmilje-
uddannelsen

Arbejdsmiljgenheden afholder intromgder for
nye i arbejdsmiljegrupperne d. 21. og 24. juni
samt d. 23. august og d. 3. september. Derud-
over gennemfgrer Arbejdsmiljgenheden arbejds-
miljeuddannelsen, som er obligatorisk for
medlemmer af en arbejdsmiljegruppe.

Tilmelding til intromgder og arbejdsmiljpud-
dannelsen sker pa intranettet under “Arbejds-
miljo”.
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Riget Rundt

Flyvemedicin - til lands, til vands og i luften

Pa Flyvemedicinsk Klinik kommer bade erhvervs-
piloter, privatpiloter, flyveledere, erhvervs- og
fritidsdykkere, og folk der rejser og arbejder i
arktiske og antartiske omrdder til helbreds-
underspgelser.

Nu indbyder Flyvemedicinsk Klinik, der organi-
satorisk hgrer under Hjertecentret, dig og dine
kolleger til reception i de nye lokaler i Alders-
rogade, der hvor ogsa Rigshospitalets nye bar-
selshotel har til huse.

Og undrer du dig over, hvad piloter, dykkere og
flyveledere har til fzlles, og hvorfor de kommer
pa Flyvemedicinsk Klink, sd felger forklaringen
her: Flyvemedicinsk Klinik tilbyder forebyggende
screeningsundersggelser efter geldende be-
stemmelser for hver erhvervsgruppe med ud-
stedelse af bade flyve- og dykkermedicinske
certifikater.

Klinik med seks specialer
- Vi undersgger, hvordan kroppen reagerer pa
overtryk og undertryk: Eksempelvis i fly, under

Nyt pa plakaten

Nogle bruger mail til at formidle
nyheder til medarbejderne. An-
dre bruger trykte eller elektroni-
ske nyhedsbreve - eller intranet.
| Anzstesi- og Operationsklinik-
ken HovedOrtoCentret laeser
medarbejderne nyheder fra kli-
nikken pa store plakater

- Vi har kert et lille & med “Nyt pa plaka-
ten” her i Anastesi- og Operationsklinik-
ken, efter uden sarlig succes tidligere at
have benyttet mere traditionelle mader at
formidle pd, herunder nyhedsmail og ny-
hedsbreve. Den positive respons fra medar-
bejderne tyder imidlertid pa, at vi med
plakaterne har fundet en form, der passer
godt og virker her i klinikken. Vi saetter
0gsa en re i at formidle en bred vifte af
nyheder, hvor der er noget til alle faggrup-
per. Det fortzller klinikchef Jakob Trier
Mpller, Anzstesi- og Operationsklinikken i
HovedOrtoCentret.

0Og nej, ideen til formidling af nyheder via
plakater er ikke hentet fra tidligere tiders
kinesiske vaegaviser men fra et besgg pa

en tysk helikopterfabrik, hvor Jakob
Trier Mgller for et ars tid siden var pa
besgg. Siden er der hver eller hver an-
den médned udkommet syv plakater i
Anastesi- og Operationsklinikken - nyt
pa plakaten fra klinikledelsen, klinik-
kens udvalg og medarbejdere - og alle
kan indsende bidrag.

Plakater i praksis

I praksis er det ledende legesekretaer
Gitte Blom, der star for at “fa noget pa
plakaten”, og hun har valgt at lave pla-
katerne i programmet “Publisher”. Nar
materialet er udvalgt og ligger klart,
bruger Gitte ca. 1 time pr. plakat, som
efterfplgende sendes til Rigshospitalets
Kopikalder, hvor de i lgbet af et par ti-
mer producerer de 6 plakater, der forde-
les i klinikkens i alt 6 afsnit. Regningen
fra Kopikalderen lyder pa 125 kr. pr.
plakat.

- Jeg samler lgbende ideer og nyheder til bun-
ke. Det kan vaere store og “kedelige” nyheder
som i marts maned, hvor omfattende sparepla-
ner fyldte rigtigt meget i klinikken, eller det
kan vare nyt fra forskningen eller fx om en ef-
tersommerfest eller en reception for en medar-

vand, i ekstrem kulde eller hgjde - og vi rad-
giver derfor ogsd bl.a. Udenrigsministeriet og
private firmaer i forbindelse med rejser til om-
rader med sarlige trykforhold. Det fortzller
overlege Mads Klokker, daglig leder af Flyveme-
dicinsk Klinik og speciallzge i gre-nase-hals-
sygdomme med sarlig indsigt i svimmelhed
(vestibulogi) og flyveotologi.

Men Flyvemedicinsk Klinik rummer skam flere
specialer, faktisk hele seks: Almen medicin,
flyvemedicin, dykkermedicin, otologi, oftalmolo-
gi og kardiologi. Og klinikken tzeller blandt sit
personale bade overleger, afdelingsleger, bio-
analytikere, audiologiassistenter, oftalmologi-
assistenter og legesekretaerer.

Tager du imod invitationen til reception pa Fly-
vemedicinsk Klinik i Aldersrogade fredag d. 21.
maj, risikerer du at blive klogere pa arbejdet i
Flyvemedicinsk Klinik - og ikke mindst at mg-
de mange forskellige mennesker fra mange for-
skellige faggrupper.

Lw

Laegesekreter Gitte Blom

bejder, der gar pa pension. Vi legger vaegt pa,
at der er nyheder for alle personalegrupper,
fortzeller Gitte Blom. Hun kan godt lide at lave
plakaterne. Det er i den grad synligt arbejde
med gjeblikkelig respons - ogsa pa farvevalg
0g opsatning, som skifter med hver ny plakat,
lyder det med det smil.
Lw
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Danmarks stgrste kgkken leverer varen
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Ny brugerundersggelse blandt patienterne viser, at de er godt tilfredse med maden fra Rigshospitalets
centralkgkken. Men det er ikke kommet af sig selv. En stor falles indsats blandt medarbejderne og et
lille kig over skulderen fra Joint Commission har banet vejen

Centralkpkkenets seneste brugerundersgg-
else fra 2009 viser, at trods 10.000 maltider
om dagen er patienterne godt tilfredse med
maden og klagerne fa. Det glader kakken-
chef Anne-Lis Olsen.

- Vi har et personale, som er stolte af deres
fag, og de vil naturligvis gerne levere deres
bedste. Nar man far darlig omtale, er det
sadan lidt gv. Men ndr en undersggelse giver
gode tilbagemeldinger, er det jo bare rigtigt
dejligt. Det er altid rart at blive rost, siger
Anne-Lis Olsen.

1 2004 var det farste gang, Centralkgkkenet
spurgte til patienternes oplevelse af maden.
Siden har de gjort det til en fast del af kva-
litetsarbejdet hvert ar enten at interviewe
en lille gruppe pa 15-20 patienter eller at
anvende spargeskemaer pa op imod 250
patienter. Efter et besgg fra Joint Commis-
sion sidste ar blev det samtidig anbefalet
at rette spgrgsmalene mod den enkelte me-
nu lige efter, patienten havde afsluttet sit
maltid. En metode, som har givet kokkenet
en bedre fornemmelse for patienternes
smagsoplevelse.

- I dagligdagen er det enten plejepersona-
let eller renggringsselskabet, der star for
udlevering af maltiderne pa stuen. Vi har

ingen direkte kontakt til patienterne, og vi hg-
rer derfor ikke, hvad de siger om maden lige ef-
ter, de har spist. Det savner vi. Derfor synes jeg
0gsa, at det er et rigtig godt forslag, Joint
Commission er kommet med, siger Anne-Lis
Olsen.

Et skridt foran

Den internationale og uafhangige non-profit
organisation, Joint Commission, har i sit arbej-
de med forbedring af patientsikkerhed og kvali-
teten i behandlingen ogsa fokus pa kost og er-
naeringsterapi. I de internationale standarder
for hospitaler legger de eksempelvis vaegt pa,
at "Patienter med sarlige behov kan fa den
kost og de ernzringsprodukter, herunder de en-
terale produkter, som de har brug for.” Derfor
afleegger de ogsa Centralkgkkenet et besgg, ndr
de kigger forbi. For Anne-Lis Olsen betyder det,
at Centralkekkenet ikke kun fokuser pa patien-
ternes smagsoplevelse, men ogsa pa ernarings-
delen:

- Vi arbejder meget pa at leve op til de stan-
darder, Joint Commission satter. De guider os
til at blive bedre. Men vi er jo naermest ngdt til
at vare et skridt foran hele tiden, fordi vores
patienter har mange forskellige behov. Derfor
ved vi ogsa rigtigt meget om dizter, ernzring
og madkvalitet. Det ggr vi meget ud af.

Endnu bedre

Hver dag skal medarbejderne i Centralkgk-
kenet tilberede i alt 10.000 maltider. De
mange portioner ggr stedet til Danmarks
storste kokken. Det betyder logistiske ud-
fordringer og ind imellem ogsa en klage i
mailboksen.

- Kokkenet arbejder mellem kl. 6.00 til
21.30. Der skal laves opskrifter, maden skal
tilberedes og pakkes, renggringen og opva-
sken skal klares. Sa der er da en raekke logi-
stiske udfordringer. Og jo, der er ogsa klager.
Fra patienterne er der maske 3-5 om aret,
sa hvis der kommer nogen, er det egentlig
mest fra de kunder, vi leverer til. Men sa
ma vi bare blive endnu bedre, slutter kak-
kenchef Anne-Lis Olsen.

JSM

Fakta om Centralkgkkenet
o Kpkkenet har i alt 130 ansatte

* Udover Rigshospitalet leverer de mad
til Amager Hospital, Frederiksherg
Hospital og Psykiatrisk Center

Hvidovre
Det arlige budget er pa ca. 73 mio. kr.

Kokkenet laver ca. 275.000 stykker
smorrebrgd om dret til hospitalernes
kantiner




Vi skodder smggen

I slutningen af maj igangsattes en omfattende kampagne for at komme rygning pa Riget

til livs. Benyt chancen — og lad cigaretterne fa en pause, nar du er pa arbejde

Som ryger ved du, at det kan vere rigtig hyggeligt lige at tende en
smgg - og at det kan vare en god anledning til at ga udenfor i fem
minutter og koble af.

Bivirkningerne kender du sikkert bedre end nogen anden - bade bivirk-
ningerne for dig selv og for menneskerne omkring dig. Hvis du ikke har
rgget lenge, eller hvis du maske engang har vaeret stoppet, ved du og-
sa, at du traekker vejret bedre og slipper for lugten af rgg, nar du giver
cigaretterne en lille pause.

Den pause starter Rigshospitalet nu en kampagne for. En kampagne for
at gare hospitalet helt rggfrit bdde ude og inde, sa bade patienter, pa-
rgrende og medarbejdere far en pause fra ragen, nar de er her.

Som ryger har vi brug for din hjalp. Du kan vare det gode eksempel

pa, at det kan lade sig gere at holde pause fra cigaretterne pa arbejds-
pladsen.

Inden = -

1. november 2010 udgar tobaksprodukter
af kioskens sortiment.

Fakta om kampagnen

I maj opsattes ny skiltning af Rigshospitalet som rggfrit omrade - ude
og inde, ligesom kummer til skod bliver fjernet og ekstra oprydnings-
indsats bliver ivaerksat. Patienterne informeres om muligheden for at
ryge i pavillonen ved haven. Og pr. 1. november 2010 udgar tobaks-
produkter af kioskens sortiment.

Direktionen beder desuden alle klinikledelser om at informere medarbej-
derne om Rigshospitalets rygepolitik samt tydeligt og konsekvent at pa-
pege, at det ikke er tilladt at ryge pa Rigshospitalet - hverken ude el-
ler inde. Men forhdbentlig bliver dette slet ikke ngdvendigt - sa lenge du
og dine kolleger bakker op om kampagnen.

IndenRigs falger op pa kampagnen lgbende, og hvis du har andre for-
slag til, hvordan Rigshospitalet kan blive 100% rggfrit, hgrer vi gerne
fra dig.

CAA og JSM
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