12

august

2010

NYHEDSBREV FOR RIGSHOSPITALETS MEDARBEJDERE

INnden

1SS

store Ieverresektlo

Fipmsrmr &

o Leveren er kroppens stgrste kirtel og maler ca. 20 cm i diameter
¢ En lever hos et voksent menneske vejer 1,5 kg
o Leverresektioner udfgres primaert for at fjerne kraeftsvulster

Teamet bag den forste store laparoskopiske leverresektion pd Riget;, overleege Marianne Jendresen (i midten), overleege Hans-Jorgen Frederiksen og sygeplejerske Jette
Bjaerre. “For det er altsd ikke kun kirurgen, der kan tage @ren”, siger Marianne Jendresen.

For fgrste gang i Rigets historie er det lykkedes at fjerne naesten en halv lever ved hjalp af kikkertkirurgi.
Der er tale om et mere skansomt og sikkert indgreb, der samtidig resulterer i kortere indleeggelse. Frem-
over forventes teknikken at kunne benyttes til arligt 20 patienter

Der var engang, hvor en leveroperation krae-
vede, at patienten blev dbnet hele vejen hen
over maven. Men som tiden gik blev kikkert-
kirurgi til leverpatienter - ogsa kaldet laparo-
skopisk leverresektion - mere almindeligt.

I dag udfgrer kirurgerne pa Rigshospitalets
Kirurgiske Gastroenterologiske Klinik arligt
flere end 100 leverresektioner - heraf nogle
ved hjelp af kikkertkirurgi.

Blot fire sma snit

I dag kan kirurgerne med blot fire sma snit
udfere en kikkertoperation og fjerne et
lille stykke af leveren, hvis patienten fx.
har en kraftsvulst. Og antallet af denne
type operationer stiger ar for ar. Indgrebet
er bade hurtigere og sikrere for patienten,
da risikoen for brok og infektioner efter
operation mindskes. Dertil kommer nye
accelererede patientforlgb, hvor patienterne
nu kan udskrives efter tre eller fire dage
mod tidligere otte-ti dage. Det fortaller
overlege Marianne Jendresen, der er leder

af laparoskopiteamet - et omrade i staerk
udvikling.

Historisk operation

Men for Marianne Jendresen og kollegerne
har der ikke vaeret trang til at hvile pa laur-
barrene. Den 2. aug. 2010 udfgrte Marianne
Jendresen den forste starre leverresektion pa
Rigshospitalet - og fjernede nasten hele
venstre side (ca. 10 cm i diameter) af en syg
lever.

- Jeg er stolt - men ogsa ydmyg. For man
skal vare ydmyg over for sit fag, og stolt nar
det lykkes. Jeg har jo ikke haft nogen laparo-
skopisk supervisor, der kunne hjelpe mig
under selve operationen, sa derfor skal man
0gsa have modet til at turde, siger Marianne
Jendresen.

Hun har 16 ars erfaring med laparoskopiske
operationer, men for at kunne udfgre denne
store resektion har Marianne Jendresen vaeret
pa oplaering hos en kollega i Oslo samt pa flere
kursusforlgb i Paris. Alligevel har skridtet fra

en lille resektion til at fjerne nasten en halv
lever vaeret stor:

- Generelt har vi tidligere varet tilbagehold-
ende i forhold til at foretage starre lever-
resektioner ved hjlp af kikkertkirurgi, og

det har kraevet bade faglige diskussioner og en
holdningsaendring at na til, hvor vi er nu - og
det tegner lyst for patienterne. Min indstilling
har vaeret “Nu larer jeg det altsa - take it or
leave it !"siger Marianne Jendresen.

Foregangskvinde
Hun er foregangskvinde for at udvikle metoden
pé Rigshospitalet og for at gare indgrebet
mere sikkert og skansomt for patienterne.
- Sa snart man mestrer teknikken, bgr man
for patienternes skyld udfgre leverresektioner
laparoskopisk. Det giver mindre risiko for
infektioner og brok efter operation og halverer
indleeggelsestiden. Vi haber og regner med, at
20% af leverresektionerne fremover kan blive
laparoskopiske, siger Marianne Jendresen.
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Nyt fra den Rgde bygning

NY MR-SCANNER PA RIGET —OG TIDEN DER F@LGER

Der bygges om og ggres klar. Der bores og bankes. Den 31. august ankommer
en ny MR-scanner, som skal installeres og vaere klar til brug i september

Langt om lenge - efter et storre analysearbejde - er en placering
til den nye MR-scanner pa plads. Auditoriet og de tilstadende

rum pa Afsnit 2013/2014 (Kardiologisk Laboratorium) vil fremover
huse den nye Magnetom Verio 3T scanner.

En scanner kan nemlig ikke sadan “lige flyttes rundt”, derfor skal
der forud for en placering indtaenkes, at placeringen skal vaere:
Varig, fysisk forsvarlig, tilgodese savel ambulante som indlagte,
sengeliggende patienter, sikre rationelle arbejdsgange og synergi
med relevante aktiviteter pa hospitalet - og medfare faerrest
mulige byggeomkostninger.

Dynamisk projekt

Byg og Anleg, Servicecentret har i samarbejde med det sund-
hedsfaglige personale - og med assistance fra arkitektfirmaet
(CleanRoomDesign og ingenigrfirmaet Lyngkilde - udarbejdet

et projekt, hvor det eksisterende areal fremover bliver til et
scannerrum, undersggelses- og betjeningsrum. Herudover vil der
vare faciliteter til omkledning.

- Projekteringen startede april 2010 med en fast leveringsdato pa
MR-scanneren den 31. august 2010. Det har varet med til at gare
det til et sp@ndende og meget dynamisk projekt, hvor sommeren
har staet pa ombygning, sa lokalerne kan sta klar, nar scanneren
ankommer. Det fortzller projektleder Julie Maria Petersen fra

Byg og Anlag pa Rigshospitalet.

Klar til brug september

MR-scanneren forventes idriftssat i uge 36, hvorefter de sidste
bygningsmassige arbejder feerdiggeres. I uge 38 vil der vaere
undervisning af personale, hvorefter scanneren september 2010
forventes klar til brug i patientgjemed. Den nye MR-scanner vil
afhjelpe bl.a. ventetid pa kontrolscanninger for kraeftpatienter
samt de generelle ventetider pa scanning for gvrige patienter.

Lw

KULTURNATTEN 2010

Fredag d. 15. oktober er det Kulturnat — ogsa pa Riget. Alle arrangementer og rundture udgar
fra forhallen, som summer af liv og alskens aktiviteter

Det handler om &benhed og om profilering om image og omdgmme, nar Kulturnattens
gaester i alle aldre kigger inden for pa Rigshospitalet, for at se, hvad der mon foregar

i ar. Samtidig byder Kulturnatten pa en unik mulighed for medarbejderne til at invitere
familie fra nzr og fjern, venner og naboer pa besgg pa din arbejdsplads, Rigshospitalet.

Mail om deltagelse
Mail med diverse information til centre, klinikker, enheder og afdelinger med opfordring

til at deltage og bidrage aktivt i Kulturnatten udsendes medio august. Seet derfor kryds i
kalenderen og snak med kolleger og ledere i din klinik om, hvordan I kan praesentere jeres
fag og faglighed pa en underholdende og larerig vis - for I skal da ogsa vaere med, ikke?

En serlig stemning

Der er en sarlig stemning pa Riget pa Kulturnatten. Det er sjovt, det er anderledes og
leererigt. Forhallen summer af liv, Centralkekkenet serverer Kulturnatssuppe ved Hoved-
indgangen, Blodbanken sgrger traditionen tro for typebestemmelser (et hit!) og for,

at flere hundrede balloner pynter i loftet. Kort sagt, kolleger pa tvaers af klinikker og
faggrupper stiller op for at demonstrere og fortzlle om noget af det, de braender for
og arbejder med i hverdagen.

De forskellige prev selv-aktiviteter og rundture er meget populzere, og det er tratte og
glade kolleger, der sammen afslutter Kulturnatten pa Riget kL. 23.00.

Lw

Mere information? Kontakt kommunikationsmedarbejder Lisbeth Westergaard, mail w@rh.regionh.dk - eller ring 5-4142. Rigshospitalet annoncerer samtlige

arrangementer i Kulturnatten den 15. oktober 2010 pd Intranet, pd www.rigshospitalet.dk, pd www.Kulturnatten.dk, samt pd Region H's intranet
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Forskning

| diabetes hos
gravide redder
nyfgdte

At have diabetes og vaere gravid var tidligere
forbundet med stor risiko for mor og barn.
Men ars forskning har bedret bade kvinder

og bgrns chancer. Et nyt professorat skal nu
bl.a. afklare, om bedre kontrol af blodsukkeret
kan forebygge overvaegtige nyfgdte og for
tidlig fgdsel

20% fik svangerskabsforgiftning, 40% fadte for tidligt, og 2% af
bgrnene dede for eller under fgdslen. Sadan sé virkeligheden ud for fa
ar siden for gravide med type 1 diabetes og deres bgrn. Men ihzrdig
forskning har fgrt til, at kombinationen graviditet og diabetes ikke
lengere er s risikabel. Overlege og nyudnavnt professor Elisabeth
Mathiesen har i en arraekke forsket i graviditet og diabetes og er en
af dem, der kan tage @ren for nogle af de store fremskridt:

- Da jeg startede med at forske i kvinder med diabetes, var kvinderne
ofte syge i slutningen af graviditeten. Dengang mente man, at det var
uetisk at forsgge fx nye typer insulin pa gravide - med det resultat, at
mange kvinder virkelig havde det darligt under graviditeten, og at for
mange af barnene blev for tykke og fadt for tidligt. Risikoen for, at
fostrene dede i slutningen af graviditeten, var ogsa fire gange starre
end hos raske gravide. Derfor insisterede jeg pa at se narmere pa,
hvordan disse kvinder kunne hjalpes. Fgrst kiggede vi pa svanger-
skabsforgiftning og fandt ud af, at de kvinder, der havde begyndende
pavirkning af nyrerne ogsa var dem, der var i hgjrisiko for at fa svanger-
skabsforgiftning. Vi begyndte sa at behandle med blodtryksregulerende
medicin langt tidligere i graviditeten, end man hidtil havde gjort

- og det virkede. Og det er jeg meget stolt af, siger Elisabeth Mathiesen
Medicinsk Endokrinologisk Klinik pa Rigshospitalet.

Markant lavere risiko

Klinikken har en lang tradition for forskning og udvikling, og sammen
med professor og overlege Peter Damm fra Obstetrisk Klinik samt en
raekke forskningsinteresserede lager, sygeplejersker, jordemgdre og
diztister er de triste tal med tiden blevet vendt til det bedre.

I dag far kun 7% af de gravide med diabetes svangerskabsforgiftning,
20% - mod tidligere 40% - foder for tidligt, og risikoen for, at
bgrnene dor for eller under fadslen, er nu stort set som hos raske.
Det skyldes bl.a. indfgrelsen af blodtryksbehandling tidligere i gravi-
diteten og brug af nye insulintyper til gravide med type-1 diabetes.
- Den ggede viden og bedre behandling af gravide med diabetes

har virkelig gjort en forskel. Kvinderne, som ogsa selv bidrager meget

Nyt fra den Rgde bygning

Signe Boe Rayce har diabetes og har netop fodt lille Astrid - en sund og rask
lille baby. Professor, overlege Elisabeth Mathiesen var forbi for at justere insulin-
behandlingen efter fodslen.

til at opna en flot diabeteskontrol, er i dag nu meget mindre syge
i slutningen af graviditeten, fortaller Elisabeth Mathiesen.

Babyer fades for fede

For Elisabeth Mathiesen og hendes kolleger er det dog langtfra godt
nok. 20% fader stadig for tidligt, og 50% af bgrnene fades over-
vagtige. Og det er for mange.

- Bgrn, der bliver fadt fede, har sterre risiko for overvaegt og type-2
diabetes senere i livet. Det er bl.a. det, jeg skal forske i fremover. Vi
har en formodning om, at bedre kontrol af blodsukkeret kan forebygge
de store bgrn og for tidlig fadsel. Vi ved, at ligger blodsukkerniveauet
nogenlunde, er risikoen for at fode for tidligt 30%, men ligger niveau-
et rigtig flot - dvs. som hos normale - er risikoen kun 5%. Til gen-
gald er der sa en risiko for, at kvinderne besvimer, hvis blodsukkeret
kommer for langt ned. Det er denne hérfine balance, vi skal finde.

Min ambition er, at det skal kunne lykkes, siger Elisabeth Mathiesen.

Maler pa maven

I hendes professorat skal Elisabeth Mathiesen bl.a. sammen med ph.d.
studerende Anna L Secher gennemfgre et stort projekt med at male
sukkerniveauet hos gravide med diabetes med en ny metode. Det skal
ske dggnet igennem, syv dggn i treek, mindst fem gange i graviditeten
ved hjelp af en glukosemonitor, der sattes fast pa den gravides mave.
For en sadan kontrol kan maske fa antallet af overvaegtige bgrn ned
og mindske antallet af for tidligere fedsler yderligere. Over hundrede
kvinder med type 1 eller type 2 diabetes deltager i undersggelsen.

- Jeg forventer, at vi om ét dr ved, om vi kan anbefale kontinuerlig
glukosemonitorering flere gange i lgbet af graviditeten hos gravide
med diabetes, siger Elisabeth Mathiesen.

Professoratet i endokrinologi med serligt fokus pd diabetes og gravi-
ditet er oprettet under det Sundhedsvidenskabelige Fakultet pd Keben-
havns Universitet med tilharende overlzgestilling ved Rigshospitalet.
Elisabeth Mathiesen holder tiltreedelsesforeleesning den 20. august 2010
kl. 14-15 i Rigshospitalets Auditorium 1.

CAA
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Sosu-assistent Connie Blichfeldt Jensen, (yderst til venstre) underviser sygeplejersker
fra Dr. Ingrids Hospital i Nuuk i “alt om hjelperhold og hjemmerespiratorer”

Sosu-assistent pa seerlig
mission til Grgnland

Rigshospitalet har for fgrste gang startet behandling med hjemmerespirator hos
en patient i Grgnland. En sosu-assistent og en overlaege fra Respirationscenter @st (RCQ)
tog pa et sommertogt med serlige udfordringer

Juni 2010 var sosu-assistent Connie Blichfeldt
Jensen fra Respirationscenter @st (RCQ) for
forste gang pa Grgnland - og det i embeds
medfgr. Udsendt fra Riget med 20 ars personlig
og faglig erfaring i bagagen om respirations-
insufficiens og respiratorer og i serdeleshed
om uddannelse af respiratorhjalpere og
opstart af hjelperordninger. Hun har hjlper-
oplering som klinisk ansvarsomrade. Rejse-
felle var leder af Respirationscenter @st (RC@),
overlege Michael Laub, Respirationscenter @st,
der er en del af Neuroanastesiologisk Klinik

i Neurocentret.

En gang RCO - altid RCO

Den 1. august i ar kunne sosu-assistent Connie
Blichfeldt Jensen fejre 20 ars jubileeum i RCQ,
som var det sidste sted i hendes praktik under
uddannelsen til sygehjlper. Der var en ledig
stilling, den fik Connie. I 2002 blev Connie
opskolet og fik eksamensbevis pa, at hun nu
var sosu-assistent i RCO.

- Jeg blev bade bezret og glad, da min
afdelingssygeplejerske Tina Warming ringede
med dette tilbud og et varsel pa 3 uger. Det
var jo pa en og samme tid béde en cadeau til
sygehjzlpere og sosu-assistenters arbejde i
RC@, en stor faglig udfordring og et afbraek i
hverdagen, fortaller 56-arige Connie Blichfeldt
Jensen og fortsaetter: - RCA har gennem alle
arene varet en fantastisk god arbejdsplads.
Vi er som en stor, faglig familie og har et
godt, ligevaerdigt samarbejde mellem syge-
hjzlpere, sosu-assistenter, sygeplejersker og
lzger. Mange af mine kolleger har fejret bade
25 0g 30 ars jubileeum i RCO-regi.

Forste gang i Grgnlands historie
Normalt kommer patienter med kronisk respi-
rationsinsufficiens og behov for respirator-
behandling til RCA pa Rigshospitalet, men for
forste gang i Grenlands historie er en patient
med amyotrofisk lateral sklerose (ALS) kommet
i respirator pa Dr. Ingrids Hospital i Nuuk, og

patienten har af personlige og familiemassige
arsager gnsket at blive i Grgnland. Derfor blev
RC@ spurgt om de ville hjzlpe.

Nar en patient skal overgd til hjemmerespirator
kraaver det, at patienten kobles fra en
hospitalsrespirator og kobles til en hjemme-
respirator, der skal indstilles individuelt, sa
patienten har mulighed for at tale trods
tracheostomi (hul og rer i halsen). Samtidig
skal der etableres 24 timers dggnassistance fra
sarligt uddannet hjalperhold bestdende af

6 faste og to aflgsere - et sadant hold af
respiratorhjelpere har ikke tidligere veeret
etableret i Grgnland. Malet med behandling er,
at patienten kan komme hjem og leve et sa
“normalt liv" som muligt trods afhangighed
af respirator og hjalperhold.

Rejsefeber og 100 kg udstyr

- Jeg havde tre uger, inden jeg skulle rejse, og
det tager altsa sin tid at planlegge og pakke
100 kg udstyr, som skal checkes rigtig godt og
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En grenlandsk patient med sygdommen ALS har gnsket at blive sammen med
familien pd Grenland og kan med en ny transportabel hjemmerespirator for
forste gang 1 fire mdneder komme uden for hospitalet, nyde solen og udsigten.

grundigt, for det pakkes ned, siger Connie
Blichfeldt Jensen.

- I hverdagen er jeg ikke bange for tekniske
udfordringer eller for at gribe en skruetraekker,
men de har jo ikke tilsvarende udstyr i Gren-
land, og glemmer man en vigtig dippedut,

er den jo ikke sadan lige at fa fat i, fortzller
Connie og fortsatter: - Samtidig bestod
opgaven i at tilrette og afvikle undervisning af
et respiratorhjalpehold, som imidlertid viste
sig ikke at sta parat. Undervisningen i respira-
tionsinsufficiens og brug af hjemmerespirator
som sedvanligvis er et stort og omfattende
introduktions- og undervisningsprogram

skulle derfor tilrettes og malrettes intensiv-
afdelingens sygeplejepersonale i Nuuk

- hvilket selvfolgelig i praksis gjorde det
lettere, da disse personaler jo i forvejen
besidder en stor, faglig viden og erfaring.

Den helt store udfordring

Den helt store udfordring under opholdet i
Grgnland var centreret omkring den patient,
det hele handlede om. Patienten skulle kobles
fra en type respirator til en ny type respirator.
Det rummer altid en rakke risici og faglige
udfordringer - isar nar man er pa udebane

- Det at skifte respiratortype kan vare en
svaer og til tider angstprovokerende gvelse for
patienten. Bade overlege Michael Laub og jeg
var derfor meget spandte pa, om patienten
kunne acceptere den nye type respirator - det
skulle meget gerne lykkes. Og det gjorde det.
Tilmed sa godt, at patienten umiddelbart
kunne forblive i den nye respirator og dagen
efter endda ogsa afpreve den lille transpor-
table respirator. For en sikkerheds skyld

——

kunne jegq tilkaldes af sygeplejepersonalet pa
Dr. Ingrids Hospital i bade aften og nattevagt,
hvis der skulle opstd akutte compliance-
problemer med respiratoren.

- Efter fire maneder i hospitalsrespirator kunne
patienten komme udendgrs med den trans-
portable respirator, traekke vejret og nyde ud-
sigten i stralende sol i den smukke natur. Det
var en fantastisk oplevelse at kunne bidrage til
at det lykkedes, siger Connie Blichfeldt Jensen.

Gronlandsk hjemmepleje pa beseg
Ultimo juli var den grenlandske hjemmepleje
pa studiebesag pa RC@, for en hjemmerespi-
ratorpatient giver nye og szrlige udfordringer.
Connie Blichfeldt Jensen havde tilrettelagt
et omfattende fagligt program sammen med
kollegerne, herunder et hjemmebesag hos en
dansk patient med ALS, sa der var mulighed
for ved selvsyn at se, hvordan en hjemme-
respiratorpatient kan fungere sammen med sit
hjzlperhold i hverdagen. Og netop etablering
af et hjelperhold kan give udfordringer, for
kulturen er en anden i Grgnland, og det er
forholdet til tid og aftaler efter sigende ogsa.
Sadan lyder det fra bade lokale og personale
pa Dronning Ingrids Hospital. Desuden skal
hjemmeplejen ogsa arbejde med forhold som,
at husene langt fra er handicapvenlige, og at
kerestole ma vaere manuelle for at kunne kare
pa staerkt ujevnt terren udendprs. Sa udfor-
dringerne er nye og mange og indtil videre, er
det sygeplejepersonale pa Dr. Ingrids Hospital,
der er uddannet som hjzlperhold. En grgn-
landsk og dansk sygeplejerske er uddannet
superbrugere, sa de kan videreuddanne kolleger
og forhabentligt pa sigt et hjzlperhold.

Lw

Overlege Michael Laub, Respirationscenter @st tager juni 2010 for denne gang
afsked med Dr. Ingrids Hospital efter en succesfuld mission: Forste behandling af
en gronlandsk patient med hjemmerespirator i Grenland.

RCO - og historien

Da Respirationscenter @st blev oprettet i
1991 fulgte RCA lgbende ca. 50 patienter,
heraf flere i respiratorbehandling pa grund
af fx polio og muskelsvind. Man benyttede
én type respirator.

I dag felger RCA 1.500 patienter - bade
bern og voksne, og RCA anvender 10
forskellige typer af respiratorer. Samtidig
kommer patienterne i dag fra langt flere,
forskellige sygdomskategorier- med enten
akut, medfgdt og/ eller kronisk sygdom.

I de sidste 50 ar er mulighederne for at
behandle en lang rakke sygdomme for-
bedrede i kraft af store medicinske og
teknologiske fremskridt inden for andre
specialer. Det samme er overlevelsen.

Det gger det samlede antal patienter til
RC@. Samtidig er der sket en @ndring af
samfundets syn pa tilbud om behandling
til patienter med kronisk respirations-
insufficiens herunder livsforlengende
behandling af patienter fx med ALS.

RCO - og fremtiden

I Region H’s Hospitalsplan er det besluttet,
at RCA overflyttes til Glostrup Hospital.
Den administrative overflytning er sket
ijuli 2010. Den fysiske flytning fra
Rigshospitalet sker senest inden udgangen
af 2011. RCP ansatter i dag ikke lengere
sygehjelpere og sosu-assistenter, stilling-
erne er konverteret til sygeplejerske-
stillinger. Sosu-assistent Connie Blichfeldt
Jensen haber meget, at hun far mulighed
for at fortsaette sit arbejde i RCA efter
overflytningen til Glostrup hospital.
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VARD AT VIDE OM R@G PA RIGET
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Rygeregler for alle - ikke kun

pa Riget

Rigshospitalet har siden 2005 haft en politik
om, at der ikke ma ryges pa hospitalets
matrikel - dvs. hverken ude eller inde. Siden
2007 har det veret forbudt ved lov at ryge pa
offentlige arbejdspladser. Reglerne gelder
alle, der feerdes pa hospitalets omrade - inkl.
falckreddere, politibetjente, taxachauffgrer
og handvarkere.

Bla plakater — had eller
karlighed?

Skilte med nye, bla plakater er blevet sat op
ved alle stgrre indgange. Plakaterne informerer
om hospitalets rygeregler - og om patienter
og pargrendes mulighed for at ryge i pavil-
lonen ved haven.

Men nogle plakater forsvinder desvaerre pa
mystisk vis. Maske fordi nogle ser sig sure

pa plakaten ved deres foretrukne ryge-sted?

FEM SKARPE OM RYGEREGLER
— til sygeplejedirektgr Helen Bernt Andersen

I anledningen af kampagnen
for at stoppe rygningen pa
Rigshospitalet har IndenRigs
talt med sygeplejedirektgr
Helen Bernt Andersen

1 Hvorfor skal medarbejderne egentlig vaere
underlagt et rygeforbud? Mange af rygerne
nyder netop den lille rygepause som et puste-
rum fra arbejdet.

For Rigshospitalet er det et vigtigt signal at
sende, at vi er et ragfrit hospital, og at man
ikke ser personale i hvide kitler std og ryge.
Som medarbejder md man derfor have forstdelse
for, at man ikke ryger i de timer, man er pad
arbejde - og i dag findes der sd mange hjelpe-
midler til at klare rygetrangen i de timer, man
er pd arbejde. Det er vigtigt, at vi fortsat
fokuserer pd tiltag, der giver vores personale
muligheder for at koble af og have samvaer med
kollegerne, f.eks. Rigshospitalets have, kantinen
og det nyrenoverede café-omrdde.

2 Hvor omfattende konsekvenser har det
egentlig, hvis man ikke overholder ryge-
forbuddet?

Som medarbejder er man forpligtet til at over-
holde rygepolitikken - lige som alle andre
politikker skal overholdes. Beslutningen om at

oge fokus pd overholdelse af rygepolitikken er
blevet taget i MED-udvalget, og ligeledes at der
ved manglende overholdelse skal finde samtaler
sted mellem den enkelte og ledelsen.

3 Kan du forsta, hvis det virker mearkeligt pa
rygerne, at bade patienter og pargrende samt
falckreddere, politimend og handvaerkere godt
ma ryge, mens de ikke ma?

Alle, der arbejder pd Rigshospitalet er under-
lagt vores rygeregler. Det gaelder bdde vores
eget personale, falckreddere, politibetjente,
taxachaufforer og hdndvaerkere - som ogsd
er blevet informeret om reglerne - og fortsat
bliver mindet om det. Patienter og pdrorende
er her i en anden, ufrivillig sammenheng,

og derfor opsatte vi for flere dr siden en
rygepavillon til dem.

4) Flere eftersparger et rygeskur - ikke mindst
til vinter. Er det noget, man overvejer?

Nej. Vores politik siger, at medarbejdere ikke
md ryge pd hospitalets matrikel, og derfor
kommer der ikke noget rygeskur til dem. Det
er en beslutning, MED-udvalget har taget, og
sddan bliver det ved med at veere.

5 Trods rygeforbuddet kan man stadig se med-
arbejdere og patienter sta rundt om og ryge.
Har rygeforbuddet virket efter hensigten?

Eller fordi plakaterne er sd pzne, at man bare

MA have en med hjem til stuevaeggen? Uanset
hvad sa lad venligst plakaterne hange til dem,
der har brug for informationen.

Nye flisemarkeringer

Det seneste tiltag i kampagnen for at komme
rygningen pa Rigshospitalet til livs er nye,
permanente markeringer pa fliserne foran alle
stgrre indgange. Markeringerne med teksten
“Rigshospitalet er rggfrit” er breendt fast pa
fliserne og kan ligge i minimum fire ar.

Kommende aktiviteter

Fra den 22. november 2010 stopper kiosken pa
Rigshospitalet med at szlge tobak.

Har du forslag til andre tiltag eller aktiviteter,
der kan hjzlpe et rygestop pa vej? Eller
mangler du en bl kampagne-plakat til din
afdeling/klinik? Sa skriv til kommunikation@
rh.regionh.dk

Et fuldkomment ragfrit hospital tager tid at
realisere. Med denne kampagne har vi iseer
haft fokus pd indgangene, fordi rigtigt mange
patienter har kontaktet os med klager over,
at de generes af reg, ndr de gdr til og fra
hospitalet. Tidligere var rygning jo langt mere
udbredt - ogsd indendgrs, men vi er heldigvis
ndet fantastisk langt siden da. Der bliver stadig
reget pd Rigshospitalets matrikel, men den nye
skiltning og sterre fokus pd rygereglerne har helt
bestemt betydet faerre rygere ved indgangene.
MED-udvalget har onsket humor og lethed i
kampagnen, og jeg hdber, at man bemarker det
glimt i gjet, der forhdbentlig er med til at gore
noget svert lidt lettere. Jeg synes, at det er
dejligt, at vi i fellesskab arbejder pd at kunne
tilbyde et ragfrit hospital, og jeg hdber, at et
fuldkomment rygeforbud kan indfares med en
god og konstruktiv dialog mellem ledelse,
medarbejdere og patienter.

JSM og CAA
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Det er Kantinens medarbejdere, der har

den gule fgrertrgje pa, nar det galder
vedholdenhed og intensitet i forberedelserne
til DHL-stafetten — formen er i top

Traditionen tro er det som tidligere ar igen Rigshospitalets
Kantine under ledelse af funktionschef Lars Kristiansen, der star
for forplejningen, nar Region Hovedstaden d. 30. august samlet
lober DHL-stafet i Rigets baghave Falledparken.

- I &r forventer vi op mod 6.300 lgbere, og vi gleder os, det er
simpelthen arets begivenhed! Ogsa i ar star vi klar og parat i
forplejningsteltet med grill-pglser og kyllingebryst, mixed salat
med hjemmelavet pesto, bred m.v., forteller funktionschef

Lars Kristiansen - pa det narmeste i gh.

Erfaring og huskelister
For selv om der er masser af erfaring i rygsaekken, nar talen
falder pa logistisk afvikling i forbindelse med bespisningen af
de mange tusinde lgbere, sa galder det om ikke at tabe tempo
under forberedelserne - og, at huske at gere flittigt brug af
nogle serdeles omfattende tjek- og huskelister.
Der skal bruges 36 borde til madudlevering, grill, frugthoder
m.m. - og uden kererplader til telte fra vejen og ind i teltet
kommer varerne ikke frem. Elektrikerne skal ogsa tages i ed
uden strgm, fx til fadelsanlaeg, gar det ikke.
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Udpluk fra indkgbslisten

o 6.500 polser. st
o 4.100 stk kyllingebryster. '
« 7 stk 450 liter tanke med Carlsberg Pilsner
« 9.000 stk. 40 cl. alglasl

o 32 kasser 10 X 1% L Cola .

« 16 kasser 10 x 1% liter Cola nght
og 16 kasser 10 x 1% liter Sprite

N

Riget Rundt

r

: _.-;kli'ppekort
ﬂl” modul 2

Ansggning om klippekort til modul 2
er aben frem til d. 27. august

Hvis du gnsker at deltage i Sundt hospitals 2. modul af
"Seerlige hold” og har en kortere uddannelse og/eller er 45 ar
eller derover, skal du huske at ansgge om et elektronisk
klippekort i Sundt hospitals tilmeldingssystem pa intranettet
under Medarbejder/Sundt hospital.

Fra november - marts

Modul 2, afvikles fra 15. november 2010 til den 4. marts 2011
Modulet bestar af treening pa faste hold med 15 treningstimer
i et sammenhangende forlgb. Det vil ogsa vaere muligt at fa
udarbejdet en sundhedsprofil.

Ansggning om klippekort til modul 2 er dben frem til

27. august.

Laes mere om klippekort, regler og holdtider pd Sundt hospitals
hjemmeside pad intranettet under Medarbejder/Sundt hospital
— Serlige hold/Nyheder og aktuelle tilbud. Husk ansggningsfristen
er den 27. august 2010.
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OPRAB OM FLASKEPOST

Hver dag sender Centralkgkkenet sodavandsflasker og plastik-
flasker med kildevand ud til klinikker, afdelinger, kontorer

og ambulatorier. Desvarre far Centralkgkkenet langt fra det
samme antal flasker retur, som der er betalt for!

Flaskepost og pant
Derfor opfordrer Centralkekkenet til, at du og dine kolleger
fremover husker at aflevere jeres flasker til kakkenpersonalet.
Saml flaskerne i en kasse eller en plasticpose - sa tager
kekkenet flaskerne med retur, nar de alligevel kommer for
at leverer nye varer pa afsnittet. Sa let kan det gares.
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ONDSKABEN
ER TATTERE PA
END DU TROR

POLITIKENS FORLAG,

Andre boger, hvor Rigshospitalet pd en eller
anden made indgdr:

GLANSBILLEDSAMLERNE - AF JOANES NIELSEN

Bevagende fortzlling, der begynder i Thorshavn, hvor vi
folger seks drenge i deres opvaekst til de bliver voksne maend.
Flere af dem flytter til Kebenhavn, og én af dem bliver syg

af AIDS. Han er mdlagt og der pa Rigshospitalets nu nedlagte
AIDS-afdeling pa Tagensve;j.

DUFTEN AF KAFFE - AF MALENE DIETZ

Humoristisk chick-lit roman. Maja har helt tjek pa tilvaerelsen,
men bliver alligevel indlagt pa Rigshospitalets psykiatriske
afdeling.

RADHUSKLATREREN - AF KIM BLASBIERG

Fabulerende roman om Kgbenhavns og en families historie.

En af personerne bliver indlagt pa det gamle Blegdamshospital.
Vi hgrer om “Blegdammens Rose”, forfatteren Rosa Abrahamsen,
der i 50°erne var indlagt 5% ar med Polio.

Inden 7 -,
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VINDIREN
AT POLITINERS STORE
LONRRRRENCE
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Konkurrencestart onsdag d. 18. august

VIND UHYGGE
pa Intranettet

Indenrigs og Intranet indbyder krimi-elskere og
andre laseheste til en sommerquiz pa Intranet.
Du kan vinde et eksemplar af krimien

"Skrig under vand”, hvor store dele af handlingen
foregar pa Rigshospitalet — og fa viden om andre
bgger, hvor Riget indgar

Forfatterne Jeanette @bro og Ole Tornbjerg - projektleder og TV-

og filmproducent - blev vinderne af Politikens Krimikonkurrence
med "Skrig under vand”. Bogen udkom i juni 2010 og har faet flotte
anmeldelser. Store dele af handlingen foregar pé Rigshospitalet,

og hovedpersonerne tzller bade en fadselslege og en jordemoder.
IndenRigs har modtaget tre eksemplarer af bogen fra Politiken, og
vi udlodder nu bsgerne i en sensommerkonkurrence pa Intranettet.
Konkurrencen starter onsdag d. 18. august og slutter fredag d.

27. august. Navnene pd de tre vindere offentligggres pa Intranettet
mandag d. 30. august.

Der er uhyggeligt

Handlingen i “Skrig under Vand”: “Profileringseksperten Katrine Wraa
bliver pa sin ferste arbejdsdag i den danske politietat bedt om at
assistere ved opklaringen af et brutalt mord pa en yngre fadselslege.
Ved forste gjekast er der ikke meget, der tyder pa, at legen havde
fiender, der gnskede ham ded, men i lgbet af efterforskningen gér
det op for Katrine Wraa og hendes makker Jens Hggh, at der er flere,
som narede et dybtfelt had til ham. Mens de to nermer sig et
gennembrud i efterforskningen, falger en iskold morder dem fra
sidelinjen. En morder, der er klar til at sla ihjel igen”.

Om konkurrencen

Konkurrencen pa Intranet tager afszt i dit kendskab til andre romaner,
hvor Rigshospitalet bliver nevnt. Mange romanfigurer bliver nemlig pa
et eller andet tidspunkt indlagt pa Riget. Og fortvivl nu ikke, hvis

du ikke er den store romanlaser eller biblioteksbruger. Bibliotekarerne
fra Patientbiblioteket stiller som altid beredvilligt deres viden til
radighed. De har udarbejdet en lille liste over, hvilke bager det drejer
sig om - specielt til bagsiden af dette nummer af Indenrigs.

Riget - i romanerne
Ifglge bibliotekarerne er den mest kendte roman nok “Vinterbgrn”
af Dea Trier Mgrch. Romanen giver et tidshillede af Rigshospitalets
fodeafdeling vinteren 1975-76. Romanen falger en gruppe kvinder
pa svangregangen, fadegangen og til slut barselsgangen. Men Riget
indgar ogsa pa en eller anden made i andre bgger. Du kan derfor med
fordel have Indenrigs og bagsiden her ved handen, nar du klikker
ind pa Intranettet for at deltage i konkurrencen.
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