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Iben Tousgaard, sygeplejefaglig forskningskonsulent
Afd. for Kvalitet og Uddannelse, Bispebjerg og Frederiksberg Hospital
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infektionssygdomme Enhed for Sygeplejeforskning og 1
Evidensbasering



Bispebjerg og Frederiksberg Hospital

Bispebjerg og Frederiksberg Hospital (BFH)

- Et af Region Hovedstadens
4 akuthospitaler

*4.200 ansatte
- Optageomrade pa 455.000 | {&F . oot L TR
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+ 80.000 akutte besgg og i
400.000 ambulante besgg Nyt Bispebjerg Hospital
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Bispebjerg og Frederiksberg Hospital

Ve - 4
‘v :
Organisering under 1. bglge af COVID-19

* Kriseledelse = nye ’kommandoveje” + beredskabsplan
* Oprettelse af COVID-afsnit

- Udlan af personale til séngeafsnit i egen afdeling

- Udlan af personale til andre‘afdelinger

* Nye funktioner (runner, foodie, nixer, cleaner), inkl.
Inddragelse af sundhedsprofessiongile | ikke-kliniske
funktioner

 @get rekruttering til internt vikarkorps

Enhed for Sygeplejeforskning og
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Bispebjerg og Frederiksberg Hospital

Hvorfor uridersggte vi personalets oplevelse
af omorgarisering?

Hospitalets kliniske
~ sygeplejespecialister fortalte om
| oplevelser relateret til:

- Utryghed

* Manglende introduktion, ukendte
vagtplaner og arbejdsopgaver

*Mang!ende inddragelse

* Angst for aitage smitte med hjem

Foto: Sygeplejersken

- Usikkerhed omkring brugen af
vaernemidler
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Bispebjerg og Frederiksberg Hospital

Hvordan sikrer vi at
sygeplejerskerne siger
ja til at blive udlant eller
fa nye opgaver, hvis vi
star i en lignende
situation?

> —
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Bispebjerg og Frederiksberg Hospital

Formal

*At undersgge, nhvilke

faktorer der havde

indflydelse pa, hvordan ~ (L
plejepersonalet opleveds

omorganiseringen af

sygeplejen under fgrste / \\

balge af COVID-19 T
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Bispebjerg og Frederiksberg Hospital

Hvordan<gjorde vi?

» Spgrgeskema udsendt til alt
plejepersonale via SurveyXact
(22.6-7.7.2020)

- Kvantitative data analyseret |
SPSS via deskriptiv statistik

 Supplerende kommentarer blev
temar.seret
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Bispebjerg og Frederiksberg Hospital

Hvad fandt vi ud af?

Tabel 1: Baggrundsoplysninger, n=553

553 besvarelser

(svarprocent 43 %) Tepecene
Kgn Mand 48 (8.7)

Demografiske data: Kince kel
Anciennitet Under & maneder 12 (2.2)

° Gennemsnltsalder 44 ér Mellem 6 maneder og 2 ar 39 (7.1)
Mellem 2 arog 5 ar 66(11.9)

*63% uddannet i mere Mellem 5 ar og 10 ar 86 (15.6)
end 10 ér Mellem 10 ar og 20 ar 144 (26)

: Mellem 20 ar og 30 ar 111 (20.1)

*65 % basissygeplejerske Over 30 &r 25(17.2)
Afsnitstype )R Sengeafsnit 186 (33.6)

° 10 0% So_Su__assistent Ambulatorium eller lignende 115 (20.8)
. e Modtagelse 75 (14.3)

el |er Sygehjalper na-hospital/dagkirurgisk 9 (1.6)
Operationsgang 60 (10.8)

Intensiv/opvagning 57 (10.3)

Andet 47 (8.5)
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Bispebjerg og Frederiksberg Hospital

Udlant tilFandet afsnit eller anden afdeling

Hvordan vil du alt i alt uurden.e din oplevelse m.ed at vare ualiant til Har du, under COVID-19, helt eller delvist skiftet arl;?égﬁﬁga)ds? (F.eks. vaeret udidnt til et andet afsnitien anden
et andet afsnit/ en anden afdeling? u
Cumulative
Frequency  Percent  Valid Percent Percent

Valid  1- Megatdirig 1 20 6.4 64 ”

2 2342 135 199 D,

3 1 76 26 Iy g =

4 21 38 123 56,7 .

5 12 76 246 813 "

fi - Rigtig god 32 5B 18,7 100,0

Total m 304 100,0 . -
Missing ~ System B ettt e et skl
Taal - 1000 hele perioden seedvanlige afdeling

Har du, under COVID-19, helt eller delvist skiftet arbejdsplads? (f.eks. varet udlant til et andet
afsnitlen anden afdeling)
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Bispebjerg og Frederiksberg Hospital

Udlant tilFandet afsnit eller anden afdeling

* Ingen sammenhaeng i/mellem alder, kan eller erfaringsniveau og
den overordnede oplevelse af at veere udlant

« Signifikant sammenhaeng mellem personalets overordnede
oplevelse af at veere udlant og-mativation

Tabel 2: Sammenhaeng mellem samlet oplevelse af at vaere ud'ant til andet afsnit/anden afdeling og
graden af motivation, frivillighed, tryghed og introduktion [n=171}

I hvilken grad var du motiveret for at arbejde pa et andet as~t/en anden afdeling, pa en skala
fra 1 (slet ikke) til 5 (i meget hgj grad)?
Overordnet | 1 2 3 4 5 Tutal p-vaerdi
oplevelse n (%) n [ %) n {%e) n (%) n (%) n (%) |
Mindre god | 18 (23.7) | 24 (31.6) | 21(27.6) | 11(14.5) |2(2.6) 76 (100) - | 0.000
oplevelse
God 1(11) | 8(8.4) 18(18.9) | 34(35.8) | 34(35.8) | 95(100)
oplevelse
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Bispebjerg og Frederiksberg Hospital

Andre opgaver eller funktioner

Hvordan vil du alt i alt vurdere din oplevelse med at varetaye e
anden funktion eller andre opgaver end normalt?

Cumulative
Frequency  Percent  Valid Percent Percent
Valid  1-Megetdarlig B 11 22 22
2 2 40 81 10,3
3 i4 9.4 198 303
i 75 136 a7 5749
§ il 10,8 221 80,1
6 - Rigtig god &4 g4 198 1000
Total n 490 1000
Missing  System 282 51,0
Total 553 1000
2
o
(L)
1T}
(-4

Frequency

Har du, under COVID-19, helt eller delvist fiet nye opgaver! nye funktioner?

300

ra
=
=

100

_ /@

Mej jeg har haft den samme Ja |o.g har delvist fast nye

funktion/ de samme opgaver, upgavar nye funktioner
under hele forlebet

Ja, jeq har varetaget helt nye
opgaver/ nye funktioner

Har du, under COVID-19, helt eller delvist faet nye opgaverl nye funktioner?

Enhed for Sygeplejeforskning og
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Bispebjerg og Frederiksberg Hospital

Andre opgaver eller funktioner

* Ingen sammenhaeng meilem alder, kan eller erfaringsniveau og den
overordnede oplevelse af‘at varetage nye opgaver eller funktioner

» Signifikant sammenhaeng meilem personalets overordnede oplevelse
af at varetage nye opgaver/ funkticner og motivation

Tabel 3: Sammenhang mellem overordnet oplevelse af atvaretage nye opgaver/nye funktioner og
graden af motivation, frivillighed, tryghed og introduktion (n=271).

I hvilken grad var du motiveret for at varetage nve cogaver/funktioner, pa en skala fra 1 (slet
Overordnet ikke) til 5 (i meget hgj grad)?
CREERS 1 2 3 4 5 | Total p-veerdi

n %) n (%) n (%) n (%) n %) : n (%)
Mindre god 2 (9.8) 14(17.1) | 34(41.5) |17(20.7) | 9(11) . 82(100) 0.000
oplevelse
God 0 (0) 2 (1.1) 30{15.9) | 32.8(79) | 104(39) | 189(100)
oplevelse
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Bispebjerg og Frederiksberg Hospital

"Det var frivilligt om vi ville
udlanes, og der var brug for

: A hjeelp, sa jeg meldte mig
Motivaticia frivilligt”
* Hgj motivation:
* Frivillighed
* Trang til at hjeelpe/gare gavn
* @nske om faglige udfordringe:

- Lav motivation:
- Darlig organisering
* AEndrede vagtplaner

- Skiftende retningslinjer deméti

palagte
fremmed
ukendte kollegaer”

» Uklare meldinger fra ledelsen
* Manglende indflydelse

* Ikke reelt behov for hjeelp

“Jeg ville gerne bidrage med
min faglighed, sa patienter
og kollegaer fik den stagtte

og sa god behandling som
muligt i denne sveere
Situation.”

%é var yderst

rende med

nqa agter pa
e‘?fénit med

Enhed for Sygeplejeforskning og
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Bispebjerg og Frederiksberg Hospital

Tryg h ed "Min leder har vaeret meget

tydelig i sin ledelse og de
- Tryghed: nye behov for afdelingen.
Det har givet tryghed og mod

 Synlig ledelse til at varetage nye funktioner”

* Kompetente kollegaer

- Udlan sammen med
kollegaer/kendskab til afdelingeri

* Egne kompetencer matcher krav

- Utryghed: “Jeg folte mig rimeligt utryg
_ * ved opgaverne.. Var usikker
* Manglende sparring med kollegaer 3 om mine sygeplejefaglige

 Uvis ansaettelsestid K tencer var tilstraekkelige

- Manglende forventningsafstemning ift. §en sveert darlige patient”

- Skiftende retningslinjer
* Manglende kompetencer
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Bispebjerg og Frederiksberg Hospital

Introduktion

* Godt introduceret:
* Planlagt forlgb
* Blive vist rundt

* Introduktion til opgaver og
kollegaer

* Foglges med erfaren kollega

* Manglende introduktion:
 Kaotisk stemning

* Oplevelse af at blive kastet ud i
opgaverne

"Afdelingen havde gjort nogle
virkelig gode tiltag, som betad at
opgaven var let at ga til..”

"Det var en ubehagelig
oplevelse stort set ikke at fa
nogen introduktion”

Enhed for Sygeplejeforskning og
Evidensbasering



Bispebjerg og Frederiksberg Hospital

Frivillighed

» Grader af frivillighed:
* @nske om at hjeelpe
* Moralsk forpligtelse
* Implicit forventning

* Intet valg

REGION

"Det var pa eget initiativ, men selvfglgelig la
der en forventning fra afdelingens side om at
vi alle hjalp til..”

"Der var intet valg! Mit
afsnit lukkede.”

“Jeg fo ‘ ig som en
brik, man% flytte

e
rundt msaj’

Enhed for Sygeplejeforskning og
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Bispebjerg og Frederiksberg Hospital

“Jeg fik statte, men
stenene blev lagt, mens
vi gik. Jeg teenker ikke

Personligzindstilling at nogen var i stand ti

at introducere mig”

- Hvordan handterer iman at veere
pa ukendt grund
(fagligt/personligt)?

- Hvordan griber man situatiorieén Jeg teenkte af det var bedre
J < at byde ind med det samme

an, nar man sandsynligvis skal og f& en gnsket opgave end
flytte afdeling/afsnit midlertidigt? senere méske at blive palagt”
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Bispebjerg og Frederiksberg Hospital

Ekstra spargsmal til respondenterne

- Hvad ville du gnske, at hospitalet har lsert om omorganisering
af sygeplejen under COVID-19 situationen, som vi kan bruge

| fremtiden?
Frivilligﬁj, psyke og
mo Telp

"Nogle er meXi ige til Samarbejde og ledelse

forandring end andre. Det store samarbejde
r fremhaeves. Der

Kommunikation og dialog

Behov for rettidig, ensrettet,
tydelig kommunikation og

Respekter dem, der | e
trygge ved forandriné?/’ efterlyses flere steerke

ledere, der “far tingene til

~ at ske” samt anerkender

og inddrager personalet.

information, samt aben og
eerlig dialog. Personalet
gnsker sig medinddraget og
hart.
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Bispebjerg og Frederiksberg Hospital

@dvrige kommentarer tematiseret
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Bispebjerg og Frederiksberg Hospital

@dvrige kommentarer
Veernemidler/hygiejne/vejledninger

« Alle bgr kende isciationsprocedurerne.
* Renggringen bar cgriormeres.

- Falg op pa om personalei“overholder hygiejnen. Det geelder alt personale
inklusive servicemedarbejaei.

* "Retningslinjerne fra SST og SSiviev lavet om og det skabte utryghed”.
- "Ensrettethed for alle afd. Hellere for skeerpet hygiejne end lempet”.

- Vi bar fortseette med at vaere dbne omkririg diskussioner om hygiejne og
fortsat fokus + KONTROL af vores brug af vasrnemidler”.

* Vi fik ikke samme beskeder. Anaestesien fik éntin® at vide, kirurgerne en
anden og operationsspl. en tredje. Det gav stor forviriing, bade ift.
veernemidler og modtagelse af patienter mht. podning™

- Fortsat(altid) have fokus pa hygiejne. Fokus pa at beskytte og tilgodese
personale

Enhed for Sygeplejeforskning og
Evidensbasering



Bispebjerg og Frederiksberg Hospital

@dvrige kommentarer
Veernemidler/hygiejne/vejledninger

* "Pargrenderetnirigslinjerne har vaeret med forsinkelse til stor frustration. -At
sta med patienter $om var darlige og vi ikke matte fa pargrende ind. -Eller
den modsatte vej, veéd.Aibningen af samfundet, var der et efterslaeb pa
besg@gsretningslinjen”.

* "Der skal veere styr pa veernemidlerne. Undervisning i brug af vaernemidler
skal stemme overens med de faktiske vaernemidler til radighed. Tillad
forsigtighed, og dermed, maske, fer-hvppig brug af veernemidler, fremfor at
spare pa dem”.

* "Teenker at vi mangler et regionalt depot-for relevante vaernemidler”.
* At passe isolerede patienter kreever hgj normiefing.

» @nsker en klar retningslinje for gravide, der fglger Sundhedsstyrelsen, og
hvor retningslinjen ikke er gradbgijet til hospitalets forde!.

- MEGET bedre forhold for test af personale.

- "Det er meget kreevende at veere i fuldt isolationsudstyr -specielt maskerne...”
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Bispebjerg og Frederiksberg Hospital

Hvad kan vi bruge resultaterne til?

‘Laere af “den gode oplevelse”

<Store krav til ledelse og
organisering

p— *Anbefalinger for omorganisering til
“Drejebog far udlan af
plejepersonaiepa Bispebjerg og
Frederiksberg Raspital”

*Forberede os i fredstid

REGION
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Leering efter 1. bglge — hvad har BFH gjort?

- Opmeerksomhet! pa manglende kompetencer inden for infektionshygiejne —
geelder alle

* In-situ workshops (iit/lring, a-punktur, PVK, delir, trachealsugning)

+ Kittelskole
* Deltagelse i regionalt Covid-‘Taskforce
* Anseettelse af ekstra hygiejnesygeplejerske
* @get tilgang af hygiejnekoodinatorer
 Kapacitets teamsmgder mhp nyt om retningslinjer og tolkning
* Oprettelse af nye funktioner — cleaner, fooder, ranner, mixer
* Forskning
» Teams-mgder

* Videokonsultationer

Enhed for Sygeplejeforskning og
Evidensbasering
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Tak for jeies tid

Kontakt:
Iben.Tousgaard.01@reqgionh.dk

Marie.Albrectsen.paine.0l@reqgiorh.dk

Laes mere her:
God introduktion og synlig ledelse, tak |

Svgeplejersken, DSR | Fag & Forskning

2021. nr. 1
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