MEDLEMSBLAD FOR FOA-PSYKIATRI
Hjemmesiden: www.foa-psykiatri.dk

FON

FAGOGAREBE]DE

Det Nye Universitetshospital i Skejby. Om nogle ar far ogsa vores hospital til huse der.

Udkommer i manederne januar - april - juli - oktober




Nyt fra redaktionen

Hjemmesiden: www.foa-psykiatri.dk
Jesper Priskorn: jesppris@rm.dk

Jesper Priskorn

Géardrum

Af Jesper Priskorn

Nu er det for alvor over
0s..... DNU, en betegnelse
som vi skal til at vende os
til — vejen er nu aben til
Skejby mark, om man kan
lide det eller ej.

Der er nedsat arbejdsgrup-
per pa tveers, som kigger
p& rammerne for det nye
hospital som skal rumme
psykiatrien i Arhus.
Psykiatrien er tildelt et hjar-
ne nederst til venstre, er
der graveret for retspsykia-
trien, som skal ligge for sig
selv leengst veek og almen-
psykiatrien, mere centralt.
Skitsen t. v., var fgrste bud
pa hvordan sengene skulle
pladseres — denne plan er
dog allerede skudt i seenk
og Vi er blevet lovet at alle
senge kommer teet pa jor-
den og helst kun op i anden
sals hgjde.

Det virker ogsa lidt fjollet
at ambulatorier og andet
skulle veere i jordhgjde
og sengene i 5 — 8 sals
hgjde.

Speendene er det selvfgl-
geligt at arbejde med no-
get helt nyt — men ndr man
treekker vejret og kigger ud
af vinduet p& de smukke
gamle bygninger og par-
ken, ma man knibe sig lidt
i armen far at syntes det
er en god ide.

FOA-PSYRIATRI's kontor
Du finder os i parken, pd vejen ned til Solbakken
pa Arhus Universitetshospital, Risskov.
Overfor gartneriet ved "Motionshulen”.
Du kan ogsa lase mere om os pa vores hjemmeside
www.foa-psykiatri.dk
Her vil du kunne se,
hvem vi er og hvem der er dine tillidsvalgte.

Udkommer 4 gange &rligt. Tryk: Arhus Universitetshospital, Risskov - Oplag: 400 stk. ISSN NR. 1398-0424
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Den Gyldne Skalpel gik til Psykiatriens Hus

For fjerde gang pa fem ar giver Dagens Medicin Den
gyldne Skalpel til en arbejdsplads i Region Midt-
jylland. Prisen gives af sundhedsmediet Dagens
Medicin pa baggrund af en bred faglig vurdering.
I &r gik den fornemme anerkendelse til Psykiatri-
ens Hus i Silkeborg.

I sin begrundelse for at give Den gyldne Skalpel til
Psykiatriens Hus lagde Kristian Lund blandt andet
vaegt pa, at samarbejdet giver smidige helheds-
orienterede forlgb, som resulterer i feerre indlaeg-
gelser og stgrre recovery for psykisk syge.

Prisen er en haeder til initiativet og en pris til kollek-
tivet, sagde Kristian Lund, da han overrakte prisen
til den kommunale centerleder Kirsten Slumstrup
og den regionsansatte ledende overleege Bent Ri-
chelsen.

Minister for sundhed og forebyggelse, Astrid Krag,
kunne ikke veere til stede ved overraekkelse, men
lykgnskede via video og sagde blandt andet: - Det
er en meget stor forngjelse for at mig at overraekke
Den Gyldne Skalpel til jer i dag. Jeg har besggt
jer flere gange, og jeg har med egne gjne set de

‘ Den gyldne Skalpel
blev overrakt ved
en reception i Psy-
kiatriens Hus tors-
dag i sidste uge af
chefredaktgr Kri-
stian Lund.

fantastiske initiativer I har gang i. I har alt mu-
lig grund til at veere stolte, for I har gang i noget
godt, som mange andre kan leere af, og som jeg
mener, vi skal arbejde meget mere hen i mod. |
har fundet nye veje for samarbejdet mellem den
regionale psykiatri og den kommunale indsats, som
tidligere har virket neermest umulig, og | har sat
borgerens behov i centrum.

Jubileeumsfest FOA Arhus 2012 - tiderne skifter

Af Peter Justesen
] Der var gleede og
gensyn, da FOA
Arhus afholdt den
' arlige jubilaeums-
fest for 25, 40
og 50 ars jubila-
rerne. Festen var
ogsa en god an-
ledning til at tale om gamle dage og skiftende tider,
og om hvad god hukommelse egentlig er.
De over et hundrede jubilarer blev modtaget med
gaver og et tillykke, da de omkring kl. 18 ankom til
de smukke lokaler i Centralvaerkstedet i Arhus.
Jubilarerne begyndte aftenen med et glas mous-
serende vin i afslappede omgivelser, og forvent-
ningerne afspejlede den gode stemning.
Formand Kirsten Normann Andersen bgd vel-
kommen til de i alt 117 jubilarer. 71 kunne fej-
re 25 ars medlemskab, 42 var oppe pa 40 ars
medlemskab, og 4 medlemmer deltog i jubi-
leeet med et 50 ars jubileeum og fik ekstra op-
merksomhed med blomster og klapsalver.
Efter velkomsten var det tid til at ga til bords. Den
leekre tre retters menu bestod til forret af varm-

rgget kulmule med havtorn, gulerod og estragon.
Til hovedret havde de dygtige kokke sammensat
langtidsstegt kalvekgd med leekkert tilbehgr og
ristede kartofler, og desserten bestod af lsekker
chokoladekage, med hjemmelavet is og frugt.
En sammensaetning der blev nydt og gav en god
stemning, og der blev snakket ivrigt om fortid
og nutid med gamle og nuveerende kollegaer.
Efter maden var der underholdning af tryllekunster
Niels Brok, der pa sin egen finurlige vis fik alle til at
teenke over, hvad god hukommelse er. Under midda-
gen bad han nemlig 26 personer om at tage to kort
hver. Herefter overraskede han alle ved at huske
samtlige kort og navne pa indehaverne af kortene.
Omkring kl. 22.00 sluttede festen og de mange
jubilarer forlod Centralveerkstedet efter en dejlig
aften.

oBS!!

Alle jubilarer inviteres aret efter deres jubilaeum,
foler du dig forbigaet, vil klubben gerne hjaelpe
dig, der kan veere fejl i FOA™s ancinitets sedler,
seerligt for de gamle plejere.
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Overenskomstforhandlinger 2013

OK13 er gaet ind i sin indledende fase
— FOA samlet er nu naesten klar med
hovedkravene, som er indhentet via de
lokale afdelinger og dermed medlem-
merne rundt i landet.

Alle som har fulgt bare lidt med i det
gkonomiske billede af Danmark, ved
at det bliver de sveereste forhandlinger
nogensinde, i hvert fald hvis medlem-
merne forventer en reallgnssikring.

Som medforhandler pa det mere neere,
nemlig de seerlige forhold for dig og
mig i psykiatrien, er der ogsa en plan,
ikke en der forgylder dig, men en plan
for at sikre dig bedre og sikre arbejds-
forhold.

cRI
T

| stedet for penge, gar vi efter sikkerhed for dem
der mgder ind pa en institution eller et sengeaf-
snit, vi gnsker de skal kunne mgde, uden at blive
slaet til lirekassemand eller i veerste fald sldet ihjel,
som vi desveerre har set eksempler pa — hvordan
vi skal fa det igennem og om, ma tiden vise — men
fokus skal holdes pa dette emne — vi vil have for-
nuftige forhold.

Selvfglgelig er der ogsa gkonomi i forslagene, men
hovedkravet er sikkerhed for dig.

Bliv vaccineret mod influenza

Tilbud til dig som medarbejder pa
Arhus Universitetshospital Risskov

Sa er det ved at veere tid for vaccination for see-
soninfluenza 2012-2013.

Vil 1 informere alle medarbejdere i Jeres afdelin-
ger om tilbuddet og herefter melde tilbage til mig
hvor mange personaler, der gnsker at blive vac-
cineret.

Deadline for tilmelding vil veere til Jytte Mortensen,
Somatisk Behandlergang
- 8.10.2012

Sundhedsstyrelsen orienterer
Influenzavaccination er gratis fra den 1. oktober
2012 for personer, der er i seerlig risiko for at blive
alvorligt syge af influenza.

Sundhedsstyrelsen anbefaler, at man bliver vac-
cineret, hvis man:

. er 65 ar eller derover,

- har en kronisk sygdom, for eksempel
KOL, astma og diabetes,

- er sveert overveaegtig (BMI1>40),

- eller gravid og mere end 12 uger henne.
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Hvis man tilhgrer en af de naevnte grupper, el-
ler er fgrtidspensionist, er vaccinationen gra-
tis. Gravide i andet eller tredje trimester har
mulighed for at blive vaccineret frem til 1.
marts 2013, mens de gvrige risikogrupper kan
blive vaccineret frem til 31. december 2012.

Man kan f& en vaccination ved at bestille tid hos
sin leege, holde gje med vaccinationstilbud i lo-
kalavisen eller se efter vaccinationstilbud pa kom-
munens hjemmeside. Man er ikke beskyttet mod
influenza, selv om man har haft sygdommen far,
fordi influenzatyperne aendrer sig hele tiden. Sidste
ar var influenzaen meget mild, men det andrer
sig fra ar til ar.



INVITATION TIL
PSYKIATRIENS FALLES JULEFROKOST

STED: ARHUS UNIVERSITETSHOSPITAL
SKOVAGERVEJ 2, 8240 RISSKOV

23. November 2012 KL. 18.00-02.00

MUSIK:
(5™ CHOKROCKTRIATLON
”Arhus Party band”

BILLETTER SKAL K@BES PA TR - KONTORET indgang 92.
AFDELINGER ELLER PERSONER DER BESTILLER SAMLET,
KAN RESERVERE BORD -

BILLETTER KAN IKKE RESERVERES,

MEN SKAL AFHENTES!

BILLETTERNE KAN K@BES

den 5. - 7. november.

ALLE DAGENE MELLEM 09.00 - 12.00

Af hensyn til brandmyndighederne er der et
begraenset antal billetter pa 225 stk.

FESTMENU:

PRIS: 200,- KR. PRO PERSONA Traditionel Julebuffet

Med venlig hilsen

Festudvalget TIf: 7847 1041
Jesper Priskorn
jesper.priskorn@ps.rm.dk




FOA Psykiatri har modtaget fglgende brev fra sponsorbarnet Sidoine gennem
Bgrnefonden:

Oversat af Peter Bugge Nielsen

Sidoine takker mange gange
for den kontante pengegave pa 100,- kr. = 8800 CFA F.

For de 100 kr. har de kabt fglgende:
1 nederdel 3500 ( = 40 kr.)

2 kg ris 1000 ( = 11 kr.)

1 trgje 1500 ( = 17 kr.)

1 par sko 800 ( = 9 kr.)

2 matter 2000 ( = 23 kr.)

Endvidere skriver Sidoine, at det kolde vejr er kommet til
Benin. Hendes foreeldre og hende selv er ved godt helbred.

Sl TR : o Y T
Bl | NS A T

Fem Kkirurger har kaffepause og taler om,
hvilke mennesker der er nemmest at operere.

Den fgrste kirurg siger: Jeg synes bedst
om at operere revisorer. Alt inde i dem er
nummereret.

Anden Kkirurg: Jeg kan nu bedst lide at ope-
rere bibliotekarer. Deres indvolde er i alfa-
betisk orden.

Tredje Kirurg: Jeg synes nu, at elektrikere
er nemmest. Der er det hele farvekodet.

Fjerde kirurg: Sa synes jeg nu bedst
om ingenigrer. De er altid forstaende,
hvis der bliver nogle stumper tilovers.

Femte Kkirurg: Konsulenter er da helt klart
at foretreekke. De har intet hjerte, ingen
rygrad, ingen nosser, og deres hoved og rgv
kan byttes om, uden at folk opdager det.
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Alkoholproblemer rammer bgrn hardere end antaget

Barn af foraeldre med alkoholproblemer er langt
mere udsatte for selvmordstanker, overgreb og i
risiko for en psykiatrisk diagnose end andre bgrn,
viser undersggelse.

"Det er ikke sjovt at veere barn i en knust familie.
Det er ikke sjovt at have et medlem i familien, som
drikker, for det gdelaegger alt. Til sidst orker man
ikke at keempe for, at ens hverdag skal haenge sam-
men pa en god made, for du har ingen hab tilbage™.

Sadan lyder det fra et af de bgrn, der har bidraget
til en ny undersggelse om alkoholproblemers kon-
sekvenser for hele familien. Her er den overordne-
de konklusion netop, at foreeldres alkoholproblemer
belaster bgrnene langt mere end hidtil antaget.

Undersggelsen "Familier med alkoholproblemer”,
som er baseret pad data fra samtaler med bade
bgrn, voksne med alkoholproblemer og pargrende,
sasom eegtefeeller og voksne bgrn, er netop of-
fentliggjort som en del af Sundhedsstyrelsens uge
40-kampagne, der hvert ar seetter fokus pa dan-
skernes alkoholforbrug.

”"Bgrn i familier, hvor far eller mor drikker, har
en dagligdag domineret af stressfaktorer som
omsorgssvigt, hgjt konfliktniveau og i de veer-
ste tilfeelde vold, uforudsigelighed og voksne
der ikke tager ansvar, men overlader det til
bgrnene. Det kan give bgrnene sgvnproble-
mer, mareridt, depressionslignende reaktioner,
angst, spiseforstyrrelser og selvmordstanker”,
siger Kit Broholm, specialkonsulent i Sundheds-
styrelsen, om baggrunden for undersggelsen.
Konkret viser undersggelsen, som cand. psych. og
ph.d. Helle Lindgaard har foretaget for Sundheds-
styrelsen, at bgrnene i de alkoholramte familier er

seks gange mere belastede end bgrn i familier uden
alkoholproblemer. Dette ses blandt andet ved, at
mere end hvert tredje barn har eller er i risiko for at
udvikle en psykiatrisk diagnose, hver sjette barn har
selvmordstanker, ligesom hvert fjerde barn har ud-
viklet en spiseforstyrrelse i stgrre eller mindre grad.

Feelles for familierne i undersggelsen, er, at de alle
har deltaget i familieorienterede behandlingstil-
bud. I alkoholbehandlingen er det netop vigtigt at
fokusere pa alle familiens medlemmer, papeger
cand. psych. Helle Lindgaard, der star bag under-
sggelsen.

”Det er vigtigt, at vi i vores alkoholbehandling har
et familieorienteret behandlingsfokus, fordi det
som oftest er det, der virker bedst og ikke mindst
leengst. Det er vigtigt for bgrnenes trivsel pa sigt,
at hele familien inddrages i behandlingen, og iseer
den ikke drikkende foreselder er vigtig”, siger Helle
Lindgaard.

vore mediemmer en

Vi udkommer igen til januar 201 3.

Hermed vil vi gerne gnske

glaedelig jul og et godt nytar!
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Sikkerhed og uddannet personale i psykiatrien

Af Jesper Priskorn

Som opfelgning pa sidste nummer skriverier om
uuddannet arbejdskraft, er Etisk rad udkommet
med nye anbefalinger i Radets udtalelse om tvang
i psykiatrien.

Det Etiske Rad har siden 2011 arbejdet intensivt
med at undersgge psykiatriens udfordringer og
dilemmaer. Du kan i udtalelsen om tvang i psykia-
trien laese om R&adets synspunkter. Udtalelsen er
preesenteret den 19. juni 2012.08.07

Se hele udtalelsen pa: http://etiskraad.dk/da-DK/
Projekter/Psykiatri/Udtalelse.aspx

Det jeg har haeftet mig seerligt ved er nedensta-
ende og seerligt det omkring uddannelse — seerligt
set i lyset at den bglge af anseettelser af ufagleert
personale.

ANBEFALINGER

Det Etiske Rad ser det som en samarbejdsopgave
og et ledelsesmaessigt ansvar at udvikle en hen-
sigtsmaessig kultur, der udtrykker en menneskeop-
fattelse baseret pa respekt. Som led i udviklingen
af denne kultur bgr der blandt andet skabes rum
for, at det er acceptabelt, at medarbejderne giver
udtryk for deres holdning om forholdene og even-
tuelt forholder sig til hinandens made at gare tin-
gene pa. Det Etiske Rad er flere gange blevet gjort
opmeerksom pa, at der pa nogle afdelinger er en
atmosfaere, som ikke ggr det oplagt for medar-
bejderne at tage stilling til eller kommentere den
etablerede praksis.

Det Etiske Rad finder det gnskeligt, at det pa et
senere tidspunkt — fx i forbindelse med en re-
vision af lovgivningen — udtrykkeligt anfgres i
psykiatriloven, at behandling og pleje skal gives
med respekt for alle menneskers lige veerd og det
enkelte menneskes veerdighed. | sin nuveerende
udformning leegger psykiatriloven veegt pa fore-
byggelsen af tvang og pa, at hvis tvangsudgvelse
ikke kan undgas, skal den udgves pa en sadan
made, at der ikke forvoldes ungdig kraenkelse el-
ler ulempe. Radet finder det imidlertid vigtigt, at
lovgivningen ogsa eksplicit tilkendegiver, at det
er af afggrende betydning for savel behandlin-
gens som plejens kvalitet som for muligheden for
at forebygge tvang, at personalet generelt magder
patienten som en ligeveerdig person og udviser
indlevelse og respekt.

Det Etiske Rad anbefaler, at det bar tilstreebes at
lgfte savel dannelses- som uddannelsesniveauet
i psykiatrien ved at skabe bedre muligheder for
uddannelse og efteruddannelse, samt refleksion.
Uddannelserne bgr blandt andet medvirke til at
skeerpe personalets blik for de etiske og veerdi-
maessige problemstillinger, de vil blive stillet over-
for. De etiske problemer og dilemmaer kan i mange
tilfeelde ikke handteres pa en tilfredsstillende ma-
de ved hjeelp af faste procedurer eller standarder.
Ofte er det pakreevet, at personalet har blik for
de seerlige omstaeendigheder og muligheder, der
knytter sig til den enkelte situation og til dialogen
med den eller de specifikke patienter, situationen
involverer. Derfor er det ngdvendigt at understgtte
personalets dannelse forstaet som en udviklet evne
for udadrettet opmaerksomhed, empati og etisk
dgmmekraft, der har rod i en menneskeopfattelse
baseret pa respekt og medmenneskelighed.

Det ma anerkendes, at arbejdet i psykiatrien kan
stille meget store krav til den enkeltes evne til
indlevelse og intuitive situationsforstaelse. Derfor
forekommer det rimeligt, at der skabes rum og
ikke mindst tid til, at den enkelte kan fa mulighed
for at udvikle de feerdigheder, der er en betingelse
for udgvelsen af denne kreevende opgave.

Det Etiske Rad anbefaler, at ledelsen skal skabe
rum for kritisk eftertanke og for evalueringsproces-
ser, der skeerper ledelsens og personalets blik for
de hensigtsmaessige og mindre hensigtsmaessige
praksiser og rutiner, man betjener sig af. Dette
kan skabe mulighed for omtanke og bidrage til,
at der stgttes op om nogle af rutinerne, mens an-
dre rutiner forsgges asendret. Ordningen kan have
karakter af kritisk refleksion og en selvevaluering,
hvor man blandt andet taler om de situationer, der
har veeret sveere at handtere. Men da egne ind-
groede rutiner kan veere sveere at fa gje pa, er det
hensigtsmeaessigt, at savel brugerne som personer
uden for afdelingen jeevnligt indgar i den kritiske
refleksion og evalueringen. De sidstnaevnte kan fx
veere personale fra andre afdelinger eller fra andre
institutioner. En mulighed kunne ogsa veere at ind-
drage tidligere patienter i evaluering og efterud-
dannelse, idet disse ville kunne videregive deres
oplevelser af, hvordan kulturen og de enkelte ru-
tiner fungerer set fra patientens perspektiv. Nogle
af disse tidligere patienter kunne eventuelt veere
personer, der efterfglgende har faet en sundheds-
faglig uddannelse og maske selv har arbejdet i
psykiatrien.




Stadig vold og trusler mod personalet

Jargen Nyegaard, Neestformand FOA-Psykiatri

Sa er sommeren slut og Psykiatrisk Hospital star
hvor det altid har stdet. Men er noget aendret hen-
over sommeren? Der har veeret en del voldelige
overgreb pa personalet, med efterfglgende sygdom
blandt det overfaldende personale.

Hvordan blev det lgst?

Jo der blev udbetalt overarbejdstimer. Der er jo
ikke tid til at afspadsere timerne. Og sa anseettes
der lige lidt mere uerfarent personale. Det medfg-
rer ofte at vi skal lgbe lidt mere til alarmkald. Jo,
alt ved det gamle.

Her skal lige indskydes:

Jeg deltog her fornyeligt i et par timers undervis-
ning, om hvordan man kan forbygge voldelige og
aggressiv adfeerd. Fint man arrangerer undervis-
ningstilbud til personalet.

Vi skulle bare lige huske, at vi fik ikke time til time,
deltog vi, var det var for egen regning. Behgver
jeg sige mere......... ?

Oftere og oftere bliver vi udsat for trusler og bli-
ver kaldt alverdens nedveerdigende sprog. Jeg er
snart flere gange blevet truet pa livet og blevet
kaldt alverdens ukvemsord.

Skal vi blive ved med at finder os i disse trusler.
Himmel og hav bliver sat i bevaegelse nar laegen
eller overleegen bliver truet. Fint nok, men hvor
meget beveegelse sker der nar plejepersonalet bli-
ver truet pa livet, spyttet pa, sparket og bidt?

Vi udfylder selvfalgelig et skema. Ser afdelingsle-
delse disse skemaer...? Og hvordan fglger ledelsen
op pa episoderne...? Eller mener ledelsen, at det
bare en del af jobbet...?

Politiet har fornyeligt (uden sammenligning i gv-
rigt) sagt, at de ikke mere vil finde sig i at blive
kaldt alle muligt nedveerdigende og fornaermelige
ord. Man vil nu oftere rejse tiltale efter straffelo-
vens paragraf 119 og 121

Vi og ledelsen skulle maske overveje samme tan-
kegang og anmelde patienterne oftere?

I en enkelt weekend i Arhus var der 10 episoder
med verbale eller fysiske overfald pa betjente.

Her er nogle uddrag fra det danske retssystem
om trusler og vold mod politiet hvor der er faldet
dom.

8119 - Fremsat verbale trusler mod politiassistent
= 10 dages feengsel

8119 - Udtalt til politiassistent, at han ville smadre
ham = 14 dages feengsel

8119 - Spyttet politiassistent | ansigtet pa 1 me-
ters afstand = 14 dages feengsel

8119 - Sparkede politiassistent en gang pa venstre
ben = 30 dages feengsel

Og sadan kunne jeg give flere eksempler, men
hvad sker det nar overfaldene sker pa f.eks. so-
cial og sundhedsassistenter og andre faggrupper
i psykiatrien?

8119 — Tildelte social- og sundhedsassistent et
knytneeveslag | ansigtet, da hun skulle renggre
tiltaltes veerelse pd psykiatrisk afdeling = behand-
lingsdom

8119- Tiltalte tildelte sygeplejerske flere knytnseve
slag i ansigtet. Tillige dgmt for vold efter straffe
lovens 8 245, stk.1 = behandlingsdom

Der er desveerre ikke sa tit, at psykiatriske patien-
ter far en feengselsdom, selv om mange bevidst
bruger trusler mod os, som intet har med deres
sygdom at ggre.

Nar man ser de domme mod offentlige ansatte,
er det sagsbehandlere, tolke, feengselsfunktioneer,
rgde kors-medarbejdere, buschauffgrer, overlee-
ger og leege.

Bgder for at kalde politibetjent for ~pansersvin”™
eller andre ukvemsord ligger typisk pa 1.500.00
kr. i bgde, hvis betjenten ikke vender det dgve
gre til.

Hvornar stopper vi og ledelsen med at vende
det dgve ord til........ ?
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Kommuner sparer mere end de skal

Neesten halvdelen af alle kommuner vil til naeste ar bruge
feerre penge end de ma ifglge aftalen mellem regeringen
og KL. Det viser en ny Epinionundersggelse. FOA foreslar
sanktioner over for dem, der bruger for fa penge.

Skal man tro gkonomiaftalen mellem regering og kommu-
ner, skal kommunerne ikke spare pa neseste ars budgetter.
Men virkeligheden ser helt anderledes ud. Neesten halvde-
len - 46 procent - af kommunerne siger nemlig, at deres
budget for neeste ar vil ligge under den serviceramme, som
blev fastlagt i gkonomiaftalen. Det viser en ny undersg-
gelse over kommunernes gkonomi, som Epinion har lavet
for FOA. Og den melding kommer bag pa FOAs formand.
”Pa den ene side harer vi regeringen forsikre os om, at der
er penge nok i kommunerne til, at de ikke skal skeere mere
ned. P& den anden side siger kommunerne, at de ikke har
rad til at bruge s mange penge, som gkonomiaftalen leeg-
ger op til. Det heaenger jo slet ikke sammen,” siger FOAs
formand Dennis Kristensen.

Kommunerne bliver straffet, hvis de bruger flere penge
end det, som aftalen mellem regering, og KL lsegger op
til. Men der er ingen sanktioner, hvis kommunerne bruger
for lidt penge. Men det er maske veerd at overveje, mener
Dennis Kristensen.

“"Enten er det udligningen mellem kommunerne,
der slet ikke fungerer, eller ogsa er der kommuner,
der i bedste husholdningsgkonomi-stil gemmer
pengene til veerre tider i stedet for at investere i
velfaerd. Maske skulle man kigge pa sanktionsmu-
ligheder over for det,” siger Dennis Kristensen.
Han frygter, at vi ogsa i 2013 vil se afskedigelser
og store nedskeeringer pa den borgerneere velfeerd
i kommunerne.

I 3 ud af 10 kommuner forventer man da ogs4, at
serviceniveauet for neeste ar vil falde i forhold til i
ar. Og en tredjedel af kommunerne siger, at de vil
reducere i medarbejderstaben.

"Kommunerne har allerede afskediget mange tu-
sinde dygtige medarbejdere i Igbet af de sidste
par ar. Og nar medarbejdere selv siger op, fordi de
gar pa pension eller skifter job, sa sker det ofte,
at deres stilling ikke bliver slaet op. Derfor er det
voldsomt at hgre, at afskedigelserne vil fortseette
i mange kommuner til naeste ar,” siger Dennis Kri-
stensen.

Kommunerne har reduceret medarbejderstaben
med 33.630 tusinde ordineert ansatte i lgbet af
de sidste to ar.

Budgetundersggelsen er lavet i perioden 17.-28.
august med de gkonomiansvarlige i kommunerne.
Alle 98 kommuner har deltaget.

Ekstern rapport om Blakasergard klar

Den eksterne kommission, som Region
Midtjylland nedsatte til at klarleegge
forholdene omkring drabet pa psedagog
Judy Meiniche Simonsen fra Blakaergard,
har afsluttet sin undersggelse med en
rapport.
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Rapporten blev offentliggjort pa et pressemgde den 27. sep-
tember. Forinden var medarbejdere pa Blakaergard og Regi-
onspsykiatrien Viborg-Skive pa et mgde blive orienteret om
rapportens indhold.



Center for Psykiatrisk Forskning i Aarhus lukker

Af Anders Heissel, klippet i dagens Medicin

Aarhus Universitet dikterer en mere klar ledelse, og
det koster livet for Center for Psykiatrisk Forskning.
En katastrofe for den psykiatriske forskning, siger
Poul Videbech, ledende overlaege pa centret.

En knudret organisation p& Center for Psykiatrisk
Forskning i Aarhus lagt sammen med, at alle so-
matiske centre under Aarhus Universitet for nylig
er blevet stramlinet, betyder et farvel til det psy-
kiatriske forskningscenter.

Hvis alt gar som forventet, bliver
centret lukket fra 1. januar 2013
og bliver lagt ind under Aarhus
Universitet, siger Allan Flyvbjerg,
dekan pa& sundhedsomradet pa
Aarhus Universitet.

»Af historiske arsager er der byg-
get flere og flere svalereder pa
den psykiatriske forskning i Aar-
hus, og nu er tiden kommet med
mig som ny dekan til at ryste po-
sen og se, om Vi ikke kan ggre det
bedre. Derfor vil vi gerne nedleeg-
ge Center for Psykiatrisk Forsk-
ning,« siger Allan Flyvbjerg.

| dag har alle fem somatiske cen-
tre under Aarhus Universitet veeret
igennem tilsvarende eendringer, sa
der er kommet til at sidde en cen-
terchef i toppen, professorer med
ansvaret for forskning og uddan-
nelse og ledende overleeger pa
afdelingsniveau.

»Sa mangler vi den psykiatriske
forskning, og vi vil gerne banke
rusten lidt af rgrene og se, om
organisationen med 2012-briller
kan fungere bedre. Vi mener, at
der er organisatoriske knuder, der
gor det ngdvendigt, at vi stram-
mer op. Lige nu er Per Jgrgensen chefleege for
psykiatrien i regionen, Raben Rosenberg og Poul
Videbech professorer pa centret. Det skal vi a&en-
dre til den form for ledelse, vi har pd somatiske
centre,« siger Flyvbjerg.

Vil have steerkere profil

Han mener, at eendringen vil betyde en langt steer-
kere forskning.

»Vi har et af landets bedste centre, men vi me-
ner, at vi kan fa en endnu steerkere profil med en
mere direkte kommandovej. Vi sparer ingen pen-
ge eller kommer til at fyre folk, og jeg mener, at
forskningen bliver styrket, fordi lederne refererer
hgjere op end nu, og fordi der er en bedre dialog
mellem lagene i forhold til bl.a. at skaffe penge
til forskning,« siger Allan Flyvbjerg. Den holdning
deler Poul Videbech ikke. Som professor og en del
af afdelingsledelsen pa centret er han sikker pa,
at en lukning vil betyde et alvorligt tilbageskridt

for forskningen og for psykiatrien som speciale i
region Midtjylland.

»Over hele verden laver man netop centerdannel-
ser, hvor grundforskning og klinisk forskning kan
arbejde teet sammen. | dag er vi pa Center for
Psykiatrisk Forskning tilsammen ca. 50 forskere pa
dels grundforskning, dels klinisk forskning, og det
betyder, at vi kan integrere de to retninger. | dag

kan vi inspirere hinanden og har nemmere ved at
skaffe penge, fordi centret har et godt navn udad-
til. Endringen betyder, at man splitter forskningen
op, sa de enkelte enheder bliver ganske sma, og
at hver skal sgge penge fra hver deres platform,
og det er en stor svaghed,« siger Poul Videbech,
der ogsa frygter, at de frugtbare forskningsmiljger
vil g& tabt.

»Det risikerer at heemme den psykiatriske forsk-
ning i Aarhus, fordi det vil blive meget sveerere
at skabe et steerkt forskningmiljg pa tveers af
afdelingerne og sveerere at rekruttere leeger til
forskningen, fordi vi ikke leengere har et steerkt
forskningscenter. Og det kan pa sigt skade psy-
kiatrien,« siger Poul Videbech.

Dansk Psykiatrisk Selskab har i sin Hvidbog fra
2012 netop anbefalet at styrke de f& psykiatriske
forskningscentre, der findes i Danmark.
Forslaget har veeret sendt i hgring og skal endeligt
besluttes i lgbet af efteraret.
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Strejker i eeldreomradet

For snart 14 dage siden nedlagde nogle FOA med-
lemmer deres arbejde i plejeboligerne Ceres Huset
i Arhus. Reelt var der tale om ganske fa timer en
torsdag eftermiddag — og et par timer fredag mor-
gen. Baggrunden var en melding om, at ledelsen
ikke ville besaette 3 ledige stillinger p& grund af
et underskud pa en million pa afdelingens budget.
Medarbejderne gjorde geeldende, at de i forvejen
har alt for fa ressourcer til at tage sig af den mest
elementeere pleje og omsorg af beboerne. Ledelsen
lovede medarbejderne en handlingsplan allerede
om mandagen.
Handlingsplanen
kom imidlertid ik-
ke om mandagen.
Fgrst om torsdagen
blev medarbejder-
ne orienteret om,
at ledelsen havde
ansat en sygeple-
jerske mere, som
skulle "kvalitetssik-
re arbejdet,” og der
var tilkaldt en kon-
sulent, som skulle stgtte den lokale leder.
Medarbejderne udtrykte utilfredshed med lgs-
ningen - og blev lovet et nyt mgde mandag.

P& mgdet — som var i mandags kl. 13 — orienterede
ledelsen medarbejderne om, at der ikke var en plan
for onsdag (altsd i dag) Desveerre var medarbej-
dernes talmodighed nu opbrugt, s& medarbejderne
pa Ceres huset nedlagde arbejdet igen.

Som det sikkert er jer bekendt, sa bredte strej-
kerne sig i gar (tirsdag) — og i dag onsdag — kan
Vi konstatere, at strejkerne fortseetter.

Vi har konstateret, at rddmanden (og maske ogsa
medierne) — gerne vil seette lighedstegn mellem
budgetforhandlinger, som begynder i morgen — og
FOA medlemmernes strejke. Men som ovensta-
ende ogsa viser, sa er det bare en tilfaeldighed,
at budgetforhandlingerne faldt sammen med det
tidspunkt, hvor medlemmerne blev ramt af den
bergmte drabe, som fik beegeret til at flyde over.
Men kravet er reelt nok — at det skal sikres, at
der er sammenhaeng mellem de ressourcer der er
afsat — og de opgaver, som medarbejderne bliver

bedt at om at lgse. Alternativt ma politikerne tage
ansvaret for, at melde et serviceniveau ud til bor-
gerne, som stemmer overens med de ressourcer,
som er afsat.

Plejestrejke slutter efter dialog

Det strejkende plejepersonale pa ni arhusianske
plejehjem genoptog arbejdet tirsdag morgen d.
25. september. Det skete efter et dialogmgde,
som de ansatte i seldresektoren havde haft med
sundheds- og omsorgsradmand Thomas Medom
mandag aften i FOA Arhus’ lokaler.

En elev spurgte:
- Hvilket kgn er computer?

En spansklaerer forklarede eleverne, at navneord pa spansk er enten hunkgn eller hankegn. Hus
er fx hunkgn: ”la casa”. Blyant er imidlertid hankgn: el lapiz”.

| stedet for at svare delte leereren klassen i to grupper, maend og kvinder, og bad dem selv afggre, om or-
det computer er hankgn eller hunkgn. Hver gruppe blev bedt om at give fire grunde til deres beslutning.

Maendenes gruppe besluttede, at computer skulle defineres som et hunkgnsord, ”la computa-
dora” med begrundelserne:

1. Ingen bortset fra producenten forstar deres inderste logik.

2. Det sprog, de bruger til at kommunikere med andre computere, kan ikke oversaettes for andre.
3. Selv den mindste fejltagelse bliver lagret i langtidshukommelsen for at kunne hentes frem senere.
4. Sa snart du har bestemt dig for en, bruger du halvdelen af din Ign pa at kebe ekstra udstyr.

Kvindernes gruppe besluttede imidlertid, at ordet computer var hankgn, ”el computador”, fordi:
1. For at fa den til at gere noget som helst, skal du ferst teende den.

2. Den har en masse data, men kan stadigveek ikke teenke selvsteendigt.

3. Det er meningen, at den skal Igse dine problemer, men halvdelen af tiden ER den dit problem.
4. S& snart du har kebt en, finder du ud af, at hvis du havde ventet lidt leengere, kunne du have
faet en bedre model.
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Udgifterne til eksterne vikarer faldt med
90 millioner kroner

REGIONER

Fra 2010 til 2011 faldt regionernes udgifter til brug af eksterne vikarer pa sy-
gehusene med 21 procent. Pa tre ar er vikarudgifterne reduceret med i alt 75

procent

Siden 2007 har regionerne malrettet arbejdet pa
at planleegge arbejdsopgaverne optimalt og ud-
nytte de fastansattes medarbejderes arbejdstid
bedst muligt. Det har blandt andet resulteret i, at
brugen af eksterne vikarer faldt til 340 millioner
kroner fra 2010 til 2011. Dermed er udgifterne pa
ét ar reduceret med 90 millioner kroner, svarende
til 21 procent.

I samme periode har regionerne kun brugt gan-
ske fa flere vikartimer fra sygehusenes egne vi-
karbureauer.

- Vores prioriteringer i forhold til at fa& mindsket
brugen af eksterne vikarer har ogsa forbedret kva-
liteten og kontinuiteten i behandlingen af patien-
terne, fordi det fastansatte personale i forvejen
kender de enkelte afdelinger og arbejdsgangene pa
det enkelte hospital, siger formanden for Danske
Regioners Sundhedsudvalg, Ulla Astman.

Gennem de senere ar har regionerne iszer for-
maet at organisere arbejdsopgaverne, sa der har
veeret mindre brug for vikarer til plejeopgaver.
Mens honorarer til eksterne sosu-assistenter og
sygeplejersker tidligere udgjorde starstedelen af
vikarudgifterne, sa blev der i 2011 kun brugt 39
procent af udgifterne til eksterne vikarer til de to

faggrupper.

Regionernes indsats for at nedbringe brugen af
eksterne vikarer har i alt reduceret udgifterne med
omkring 75 procent fra 2008 til 2011.

Store investeringer pa vej til telemedicin
Med 80 millioner kroner i ryggen skal en ny tele-
medicinsk handlingsplan udbrede telemedicin i stor
skala i Danmark

Nar flere aeldre og flere kronikere laegger pres pa
fremtidens sundhedsvaesen, vil telemedicin komme
til at spille en stor rolle som en af lgsningerne pa
sundhedsudfordringerne. Videokonferencer, moni-
torering af patienten i eget hjem og muligheden for
at udveksle digitale billeder mellem sundhedsfag-
lige medarbejdere kan lette livet og gge livskvali-
teten for mange borgere for feerre ressourcer.

- Kan vi sikre, at telemedicinen friggr ressourcer
og ikke bare bliver et ekstra tilbud, er der store
gevinster at hente - ikke bare for borgerne, men
ogsa for regioner og kommuner, siger Ulla Astman,
formand for Danske Regioners Sundhedsudvalg.
Den nationale handlingsplan for telemedicin ind-
gar i regeringens gkonomiaftaler for 2012 0g 2013

med bade regioner og kommuner. Dermed er det
muligt at iveerkseette den hidtil stagrste telemedi-
cinske indsats med fem konkrete telemedicinske
initiativer.

Et af initiativerne er telemedicinsk sarvurdering,
der nu skal udbredes i alle regioner og kommuner.
Fra september 2012 vil de kommunale hjemmesy-
geplejersker tage billeder af smertefulde sar, f.eks.
tilknyttet diabetes, og sende dem direkte til sarlae-
gen pa sygehuset. Laegen kan vurdere om saret er
i bedring, eller om der skal behandling til. Det kan i
mange tilfeelde spare patienten for en indleeggelse
og dermed ogsa tid til transport og rutinekontrol-
ler. Samtidig kan behandlingen malrettes: Helt
konkret bliver behandlingstiden forkortet med op
til 30 procent, og forelgbige beregninger viser, at
det pa den made bliver muligt at spare op til 300
millioner kroner arligt.

- Der er en keempe styrke i, at vi nu far den tele-
medicinske behandling op i stor skala. Og med et
samarbejde mellem regioner og kommuner kan vi
nu komme op i omdrejninger med at styrke fag-
lighed og kvalitet i det hele sundhedsvaesen, siger
Ulla Astman.

Sidelgbende gges arbejdet med at fastseette it-
standarder pa omradet, sa nye telemedicinske
lgsninger kan heenge sammen med de it-systemer,
der eksisterer pa sygehuse, i kommuner og hos de
praktiserende leeger.
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Prisopgave i psykiatri 2012

REGIONER

Danske Regioner udlodder nu sin arlige prisopgave i psykiatri for medicinstuderende.

Det sker i samarbejde med regionerne, Dansk Psykiatrisk Selskab, Bgrne- og Ungdoms-
psykiatrisk Selskab og Dansk Selskab for Distriktspsykiatri

Formalet med prisopgaven er at fremme de me-
dicinstuderendes interesse for specialerne bgrne-
og ungdomspsykiatri samt voksenpsykiatri. Derfor
skal prisopgaven have relevans for de psykiatriske
specialer.

De tre bedste opgaver preemieres med henholdsvis
25.000 kroner, 15.000 kroner og 10.000 kroner.

Alle studerende indskrevet ved Det Medicinske
Fakultet ved universiteterne i henholdsvis Arhus,
Odense, Aalborg og Kgbenhavn kan deltage. Op-
gavens omfang ma ikke overstige 15 normalsider,
alt inklusive (der teelles ikke antallet af tegn, men
antallet af sider).

Vinderopgaverne offentligggres i relevante faglige
tidsskrifter/nyhedsmedier og p& Danske Regioners
hjemmeside.

Opgaverne indsendes elektronisk senest fredag
den 9. november 2012 kl. 12 til:
regioner@regioner.dk. Meerket: Prisopgave i psy-
kiatri.

Bedgmmelsesudvalg

- Professor, ledende overleege dr.med.
Raben Rosenberg

- Professor, overleege ph.d. Niels Bilenberg

- Professor, ledende overleege ph.d.
Merete Nordentoft

- Kontorchef Tommy Kjelsgaard, Danske
Regioner

Budgetforlig giver penge til psykiatrien

Regionsradet har fordelt knap 22 mia. kr. ved bud-
getforliget den 11. september om naeste ars sund-
hedsbudget. Blandt de omrader, der far penge, er
psykiatrien.

| aftale om Budget 2013 er der - i henhold til
gkonomiaftale mellem regeringen og Danske Re-
gioner - afsat 42,4 mio. kr. til at pdbegynde en
kapacitetsudbygning med henblik pa at forberede
indfgrelse af udrednings- og behandlingsretten i
psykiatrien.

Men der er ogsa krav til psykiatrien om gget pro-
duktivitet.

I aftale om Budget 2013 hedder det:

”For de somatiske hospitaler og psykiatrien fast-
seettes et produktivitetskrav pa tre procent i 2013.
For de somatiske hospitaler udmgntes produkti-
vitetskravet ved gget produktionsveerdi og uden
tilfarsel af budgetmidler.

Produktivitetskravet for psykiatrien udmgntes
ved en besparelse pa to procent (svarer til 26,6
mio. kr.) og ved gget aktivitet svarende til en pro-
cent..

Aktivitetsudvidelsen indgar i forberedelserne til
udbygning af behandlingskapaciteten i forbindelse
med indfgrelse af udrednings- og behandlingsret-
ten”.

P& det sociale omrade er det tidligere aftalt med
kommunerne, at taksterne skal reduceres perma-
nent med to procent fra 2013 og yderligere 2,5 pro-
cent fra 2014. Det er indarbejdet i budgetforslaget
for 2013 og overslags arene 2014 til 2016.
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P& investeringssiden sikrer budgetforliget blandt
andet etablering af en ny psykiatrisk enhed (vok-
senpsykiatri og bgrn og ungepsykiatri) i Det Nye
Hospital i Vest, DNV, Ggdstrup, og herudover sgges
flytningen af Aarhus Universitetshospital Risskov
til Det Nye Universitetshospital i Aarhus, DNU,
gennemfgrt som OPP-projektdet vil sige, offentlig
privat partnerskab.

Budgetforslaget andenbehandles af regionsradet
den 26. september.



DINE SOM SER | NATTEN!

Lidt kommentar om det omkringliggende liv pa
hospitalsmatriklen.

Sommeren er slut og livet gar videre pa matriklen,
som om sommeren aldrig har veeret her. Afsnit-
tene er ikke flyttet henover sommeren. Patienterne
er de samme. Kollegaerne er naesten de samme,
feerre FOA’er og flere uerfarne personaler. Og sidst,
men ikke mindst, ledelsen er sgrme ogsa den
sammMme........c........ Sa alt ved det gamle, feerre
personaler med erfaring og flere uden.

Jeg vil godt omtale en lille historie fra virkelighe-
den pa matriklen , som skete i sommers og som
jeg tror vil fremkomme oftere og oftere.

En afdeling, med mange uerfarent og nyuddan-
nede ansatte, trykker alarm midt om natten.
Der ankommer omkring 10 folk fra alarmholdet
+ vagthavende. En patient er fremkommet med
suicidaltrusler om at ville skeere i sig selv. Ingen
af afdelings uerfarent personale agere eller tager
skridt til at afveerge situationen, men afventer hvad
alarmholdet ggr. De er i naturligvis handlingslar-
met, har jo nok ikke vaeret i sddan en situation far.
Vagthavende agere heller ikke.

En person fra det tilkaldte alarmhold tager over,
da patienten ser ud til at ville ggre alvor af sine
trusler og prgver at tale patienten til ro.

Efter en tid, bliver det besluttet, at patienten skal
fikseres. Det foregar hurtigt, professionelt og
skansomt. Patienten bliver gal og ger voldsom
modstand og fremkommer med mange trusler og
preover at sla og spytter vagtholdet.

Han far holdt en pude, lgst henover munden for
at undga spytklatter mod alarmholdet, men for-
seetter med trusler om at sla os ihjel og skulle nok
finde os nar han kom ud. Her er der sa lige en af
afdelings uerfarent personale der kommer ind og
mener hun nu skal styre situationen og raber ” i
kveeler ham” alt imens 8 personaler keemper for
at fa patienten, som er steerk, fikseret.

Personen der nu mente hun skulle styrer situatio-
nen, efter vi havde faet lagt patienten pa sengen,
bliver bedt om at kommer med kritik efterfalgende
og ikke mens patienten var tilstede. Imens forseet-
te alarmholdet med at fikser patienten. Afsnittets
personale seetter sig sa ved patientens hoved mens
vi er i fuld gang med fikseringen og stryger patien-
ten over haret og siger "vi vil jo kun dit bedste”.
Den efterhanden voldsomme fikseringen ender og
ingen personaler kommer til skade. Det er som sa-
dan en 'normal’ fiksering, som vi har prgvet mange

gange. Efterfglgende har patienten klaget over be-
handlingen og iseer over "pudeholderen”.

Det er jo efter loven patientens ret og ledelsen
sgrger for det videre forlgb. Alle fra alarmholdet
har skulle beskrive forlgbet. Helt fint, det har alle
gjort.

Her kommer sa det der undre mig. Efter reglerne
ma vi farst fikser patienterne na leegen er tilstede.
Leegen har under fikseringen ikke reageret p3a, at
personalet skulle havde ageret uhensigtsmaessigt,
eller forvoldt patientens liv i fare, men roste per-
sonalet efterfglgende.

Har ledelsen forespurgt vagthavende om episo-
den?

Har ledelsen orienteret personalet om det viderer
forlgb i forhold til klagen og hvordan ledelsen ser
situationen?

Har de givet udtryk for at de mener, at alarm-
holdet har udfgrt opgaven professionelt i forhold
til den leering vi har faet pa bl.a. konflikt handte-
ringskurserne ?

Samt at de forsat har tiltro til de alarmhold der
agere nar kollegaerne og patienternes liv er i fa-
rer?

Afdelingsledelsen har ikke haft kontakt til alarmhol-
det eller til ”pudeholderen” som patientens klage
direkte var henvendt til.

Man kunne jo nok forvente, at afdelingsledelser-
ne fulgte op pa de trusler pa livet, som patienten
var fremkommet med, iseer nar han, som han har
ret til, har indgivet klage over behandlingssitua-
tionen.

Skulle afdelingsledelserne indgive en anmeldelse
til politiet om trusler pa livet pa en af deres an-
satte?

Har afdelingsledelserne spurgt, om hvordan per-
sonalet har det efter episoden?

Er personalet stadig tryg ved forsat at tage pa
arbejde?

Har systemet udleveret fulde navn og adresse pa
alarmholdet til klageren?

Er der naet afdelingsledelsen kan hjaelpe med?

Afdelingsledelserne er som altid tavs - Maske teen-
ker de, det gar nok over....... !

Jeg ved at flere personaler meget overvejer, hvor-
dan de skal agere, fremover nar de kommer til et
alarmkald pa den pageldende afdeling. Skal de
afvente hvad personalet pa afsnittet har teenkt
sig at gare eller?
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Vi der lgber til alarm forventer ikke, at den mod-
tagende afdeling, der modtager hjeelp, under epi-
soderne anklager os for at tage for hardt fat og
ikke ma speende baeltet hardt. Ofte er de slet ikke
deltager i selve episoden, men star afventende,
som er helt fint, da de jo ikke har erfaringen, som
personalet der lgber til for at hjeelpe dem.
Efterfglgende er det kommet frem, i forhold til
ovenstaende historie, at patienten fer episoden
havde fremkommet med gnske om at fremprovo-
ker en alarmepisode.

Jeg kommer aldrig til at forsta, hvorfor man kun
har ansat uerfarent sygeplejersker pa den omtalte
afdeling. At udseette unge nyuddannet personaler,
for de episoder der kan opstar fatter jeg simpelt-
hen ikke.

Til sidste i forhold til ovenstaende, de fleste afde-
linger vi kommer og hjeelper, i alarm situationer
forlgber heldigvis godt.

Og sa lige lidt om ledelsens tanker om gkonomi
og faglighed. | gjeblikket er der indgaet lgnaftaler
med ca. 25 — 30 sygeplejestuderende, altsa ufag-
leerte personale!

Nogen der teenker — et trygt og et sikkert arbejds-
miljg !

Godt vi har en ledelse, der ikke kun teenker pa
gkonomien..........!

Og sa til slutningen af natten - der bliver stadig
indfart flere og flere begreensninger for rygerne
og arbejdsgiveren ville helst et total rygeforbud
og blander sig saledes ogsad mere og mere i de
ansattes livsstil.

Tendensen er kreenkende, for vi ansatte seselger
altsd kun vores arbejdskraft og ikke vores liv og
kroppe. Det er samtidig sveert at tilleegge Psykia-
tri Ledelsens aedle motiver om rygeforbud nar den
samme ledelse flere gange har gennemfgrt bespa-
relser, som kraftigt har skadet de ansattes fysiske
og psykiske arbejdsmiljg. (citat fra Afdelingsfor-
manden i FOA-Arhus, lidt omskrevet)

Det er jo besluttet, at patienterne ikke ma se
personalet ryge...... de ma nok ikke se virkelig-
heden.

Mange gode samtaler opstar over en cigaret og ofte
kan man forebygge en voldelig adfeerd - teenk hvis
man brugte tiden og resurserne pa bedre norme-
ringer og et sikkert arbejdsmiljg, s& man ikke sa
ofte blev udsat for trusler og vold samt indgriben
vores personlige livsstil........ !

Kan veere vi ses derude i natten, hvis jeg skal ryge
en cigaret!

De bedste hilsner fra "gjne i natten” pas pa jer
selv derude.

FOA Psykiatrien

Bestyrelsesmgde d. 14.08.12.
Referat:

1. Godkendelse af referat
Godkendt

2. Godkendelse af dagsorden
Godkendt

3. Hjemmesiden

Jgrgen har startet en stgrre gennemgang af hjemmesiden og fundet en del som skal opjusteres, Bent
sgrger for dette. Referater fra generalforsamlinger sendes til Bent.

4. Vingefanget
Godkendt og vi fortseetter som hidtil.

5. Aktiviteter

Vi snakkede om at finde ud af en mulighed for at se nybyggeriet i Slagelse/ ny sikring.

(Peter undersgger det. )

Temadag om sikkerhed med psykiatyriledelsen og alle faggrupper.

(Bent og Jesper undersgger.)
Externe kurser, vi fglger dette lgbende.

6. @konomi
Vi mangler at f& penge ind fra Silkeborg — blade.

Samme geelder for de medlemmer vi har i Randers afdelingen.

Der er dog balance i gkonomien igen.

7. Eventuelt
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Orientering fra Feellestillidsrepraesentant

Af Bent Lykke Sgrensen

Orientering vedr. overarbejde,
seerydelsestillaeg ved ferie og
sygdom.

Overarbejde og deltidsansattes
merarbejde

Arbejde ud over den daglige planlagte arbejdstid
for fuldtidsansatte deltidsansatte er overarbejde.
Overarbejde opggres i pabegyndte halve timer pr.
dag og betales med 50 % tilleeg til

timelgnnen eller afspadseres med tilleeg af 50 %

fuldtidsansatte ﬁ

fastleegges efter W!

disse regler: T
Hvis de fuldtids- -
ansattes normale
vagtleengde er 8
timer, vil arbejde
ud over de 8 ti-
mer for den del-
tidsansatte skulle
honoreres som
overarbejde.

For en deltidsan-
sat vil der sale-
des veere tale om overarbejde, hvis den konkrete
tjieneste i en tilsvarende situation betragtes som
overarbejde for en fuldtidsansat.

Den daglige ar-
bejdstidsnorm for

[T

Hvis en deltidsansat derimod udenfor arbejdstiden,
opkaldes til tjeneste pa en planlagt

arbejdsfri dag, skal tjenesten honoreres som over-
arbejde

Hvis man af personlige grunde er ude af stand til
at arbejde pa det pageeldende tidspunkt,

ma& man ggre arbejdsgiveren opmeerksom pa, at
det ikke er muligt at f.eks. arrangere
bgrnepasning, fordi over- eller merarbejdet er pa-
lagt med sa kort varsel.

Seerydelsestillaeg ved ferie og
sygdom

Afholder du ferie falger du som udgangspunkt din
rulleplan. Det vil sige du optjener og afvikler af-
spadseringen som havde du arbejdet.

Safremt ydelserne for tjeneste pa seerlige tids-
punkter fast afspadseres, kan man under ferieaf-
vikling hverken optjene afspadsering eller afvikle
afspadsering.

=

T v

Under ferien far man sin fast paregnelige lgn/saed-
vanlige lgn.

Udbetales der normalt ydelser/tilleeg for arbejde
pa seerlige tidspunkter, er disse ifglge retspraksis
en del af den seedvanlige lgn, og de udbetales un-
der ferien.

Afspadseres ydelserne / tilleeggene derimod, eller
er de indregnet i beskaeftigelsesgraden, sa denne
fast er lavere uden Ignreduktion, er det fortsat den
seedvanlig lgn man oppebeerer.

Voldgiftspraksis har imidlertid fastslaet, at hvis
ulempeydelserne i gvrigt fast afspadseres, optjenes
og afvikles der ikke afspadsering i ferieperioden.
Man kompenseres saledes i denne situation ikke
under ferien for arbejde pa seerlige tidspunkter, da
man stadig oppebaerer den ssedvanlige lgn.

Din normale rulleplan skal indeholde dine normale
arbejdsdage og de dage der normal fgres som af-
spadsering fores som feriedag.

Ved sygdom skal du ligeledes have seerydelser i
forhold til din rulleplan saledes at forsta at du skal
have de vagttillaeg som du plejer at f& nar du er
pa arbejde.

Nyt fra HMU PsyKkiatri og Social
Region Midtjylland

Proces for dannelsen af nye Lokal-MEDudvalg pa
de nye specialomrader pa socialomradet og prin-
cipper for sammensaetning af udvalgene

Det blev aftalt, at fglgende fgjes til principperne
for dannelsen af nye Lokal-MEDudvalg:
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Det skal fremstd mere tydeligt, at det som skal
fastleegges nu er en ny MED struktur for de nye
specialomraderne, og at det udseettes, at aftale en
ny TR struktur. Det skal fremg4, at der fagrst skal
aftales en ny TR strukturen med virkning fra om
2 ar, altsd fra 1. januar 2015.  Det skal tydelig-
ggres, at det er medarbejdersiden i de nye Lokal-
MEDudvalg, der skal veere sammensat sadan, at
alle de "gamle institutioner” er repraesenteret.

At det tydeligt fremgar at processen falger valg-
perioden for arbejdsmiljgorganisationen og MED
udvalgene, sdledes at valgene sker i 1. kvartal
2013.

At det er Hoved-MEDudvalgets formandskab, man
skal ga til, hvis der er usikkerhed omkring etable-
ringen af de nye Lokal-MEDudvalg.

At den gamle MED-organsiation pa socialomradet
skal fungere frem til udgangen af 2012.

Der blev gjort opmeerksom pda, at betydning af
begrebet "principper” kan blive udlagt forskelligt.
Er der tale om noget, som skal fglges, eller er der
tale om guidelines?

Formandskabet finder, at det skal forstas som fa-
ste principper, der kun kan afviges efter naeermere
aftale.

Drgftelse af ny rygelov og
rygepolitik

Gert Pilgaard indledte punktet med et oplseg om
den nye rygelov og rygepolitik.

Rygelov og rygepolitik blev drgftet i grupper med
udgangspunkt i felgende spgrgsmal:

Har DU ogsa

- Altsa den type, der uden at betale til gildet,
nyder godt af alle de forbedringer, vi har

en p& glaeb P opnied fordiviharenstark fagforening

Hvad er den umiddelbare
holdning til et generelt ry-
geforbud?

Er der seerlig forhold, som
gor sig geeldende i PS?
Hvordan kommer vi videre?
Der blev fremlagt fglgende bemaerkninger fra grup-
pedrgftelserne i plenum:

En del gér ind for, at man skal forbyde rygning for
personale, men der er ikke enighed om det.

Fra flere sider blev det bemeerket, at patienter ikke
skal forbydes at ryge under indleeggelse i psykia-
trien, men skal have vejledning med henblik pa
rygestop.

Hvordan kan vi sikre, at man ikke bliver udsat for
passiv rygning, hvis patienterne ma ryge?

Det vil veere meget uhensigtsmeaessigt, hvis det
forbydes at benytte elektroniske cigaretter, idet
det har veeret et rigtigt godt redskab.

Der er seerlige udfordringer, hvis personale for-
bydes at ryge i arbejdstiden i forhold til passiv
rygning. Det geelder eksempelvis i forhold til per-
sonale, der varetager funktionen som fast vagt
ved patienter der er fikserede, og nar patienter far
besgg, og der bliver rgget i den forbindelse.
Patienterne har brug for at blive hjulpet i forhold
til at blive raggfri. Psykiatriske patienter har en for-
hgjet dgdelighed, og rygning er en af risikofakto-
rerne i forhold til dette.

Effekten af en del af den medicin, der benyttes i
psykiatrien, pavirkes af rygning, hvilket taler for,
at der arbejdes for at patienterne stopper med at

ryge.

i

-En, der tror, 37 timers arbejdsuge er en gave fra
julemanden...

- En, der tror, len under sygdom er noget mester

)

- En, der tror, ferie er

- En, der tror, lonnen er steget af sig selv...

18 Vingefanget Oktober 2012

Bl o
ol

Kommet ud af den bia luft.

- 84 fortael, at fagforeninden har sorget for det hele..

har fundet pa..

- En, der tror, requlativer er faldet ned fra himlen...

Pension - Kursus - Eftsrubban
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SMA FRZAEKKE GULDKORN!!

1.

Lille Jens, lille Peter og lille Pernille star og kikker pa en Sexshop.
”Wow!” gisper Jens, “nu star den pa mig.”

”Det ger den ogsa pa mig!” siger Peter andelgst.

”Det gor den ogsa pa mig!” siger lille Pernille.

Drengene glor.

”Det kan den da ikke pa piger?”

”Jo” - siger lille Pernille, "den kan sta pa klem!”

2.

Min mand og jeg & i sengen og sa "hvem vil veere millionzer?”

S& spurgte jeg min mand, om han ville have sex.

Han svarede:

“Nej!”

S& spurgte jeg:

“Er det dit endelige svar?” - og ja, det var det.

Da spurgte jeg, om jeg matte ringe til en ven. . . . - og sa startede balladen.

3.

Manden kommer hjem og ser, at konen er ved at pakke.

”"Hvor skal du hen?” spgrger han.

”Til Paris,” svarer hun, "der kan man tjene 600 kr., hver gang man har sex.”
Manden begynder ogsa at pakke.

”"Hvor skal du hen?” spgrger hun.

"Til Paris og se, hvordan fa’en du vil leve for 1200 kr. om aret.”

4.

En flabet kvinde star pa bussen, og spgrger chauffgren: “Hvad koster det at kgre
med den her smadrekasse af en mejetaersker”?

Chauffgren: "Tja, jeg plejer at tage 16 kr. pr. seek!”

5.

En sexet dame sidder i baren, da en mand kommer hen og peger pa hendes
netstremper og spgrger:

”"Hvad er det”?

”Det er ledetrade til kogepladen!” svarer hun.

“Er det muligt at f& varmet en pglse og to kartofler”? spgrger han.

Hun svarer:

”Uhh, desveerre har jeg netop sat over til tomatsuppe.”

6.

Konen kommer springende ned af trapperne med et glimt i gjet:

”Jeg har altsa barberet mig i badet her til aften. Du ved jo nok, hvad det betyder???”
”Ja,” svarer manden, "det betyder, at du nu igen har stoppet aflgbet, din dumme kaelling!”
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Medlemsaendringer

Hver gang der sker andringer i dit navn, adresse, telefonnummer, stillingsbetegnelse eller skift af ar-
bejdsplads, bedes du meddele det til FOA-Psykiatri.

NAVN CPR-NR.
ADRESSE POSTNR. /BY
TLF. NUMMER NYT TLF. NR.
NY ADRESSE POSTNR. /BY
NY ARBEJDSPLADS DATO

Med venlig hilsen
Bestyrelsen
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FOA-PSYKIATRI'S TILLIDSVALGTE

BESTYRELSEN

Formand:
Jesper Priskorn

TILLIDSVALGTE UNDER FOA ARHUS AFD.

Region Midtjylland - @stlige del
Fellestillidsreprasentant:
Bent Lykke Sgrensen TIf.: 7847 1042

Kommunerne
Arhus

Fellestillidsrepraeesentant Mag. 1

> Mob: 5157 6635 Britt Graabak TIf.: 8742 2950
.- Mob: 2920 9495
Naestformand: i -3'!-.‘
Jorgen Nyegaard P |
TR
Qvrige: Region Midtjylland — Vestlige del

Fellestillidsreprasentant: Center for bostgtte i eget hjem

Peter Bugge Nielsen
Hanne Elkjer Mob: 7847 4516 Nord

Bent Lykke Serensen

Mob: 7847 4625 Britt Graabak TIf.: 87422950
Hanne Stormfeldt é Syd / Vest
A = Allan @hlenschliger TIf.: 8742 2380
b Centrum
ﬁ Christian Degn Gerlings TIf: 5157 6519

Center for boformerne

FON

Arhus Universitetshospital - Risskov Pt. Britt Graabzk TIf.: 8742 2950
Psykiatrisk afdeling Q Mob: 2920 9495
FAGOGARBE]DE Jesper Priskorn TIf.: 7847 1041
Mob: 2029 1819 Center for dagomradet
TR Dorthe Friis TIf: 7847 1018
Psykiatrisk afdeling P
Peter Bugge Nielsen TIf.: 7847 1043 Center for akut- og opsggende indsatser
FTR Britt Graabzk TIf.: 8742 2950
FaGFOPENINGEN SAMGEr PO Psykiatrisk afdeling M Mob: 2920 9495
ak et er Gont Pt. Bent Lykke Sgrensen TIf.: 7847 1042
gk vAre appeJper Mob: 5157 6635 Center for forsorg
2 i DanviarK... TR Ann Jacobsen TIf:8629 2255
Retspsykiatrien afdeling ajk@aarhus.dk
&;’;& Len Bent Lykke Sgrensen TIf.: 7847 1042
Arbejdstid Mob: 5157 6635 Tre ege
Ferle ) TR Jytte Nielsen TIf: 8713 2000
Pansion Arhus Universitetshospital Bgrn /- Unge jme@aarhus.dk
s Pl e i Bgrn og Ungdomspsykiatrisk Regionscenter
g el 5137 skrewer ST b hudt Kirsten S. Christiansen TIf.: 7789 4005 Center for misbrugsbehandling

s hamsten. .
o TR Susanne Nickelsen TIf: 86 19 02 93
ar du ikks din i, sdsknfie ol dent
Var i binig forhizlp, =3 kommer vil

Drop &t kere pé Friljul
o bllv medlem ligesom as andre!

Du skal melde arbejdspladsskift
til FOA-Psykiatri
og/eller FOA-afdelingen

NOTHING
ComES FROM
DoinG

NOTHING

Har du noget, du gerne vil have med
i bladet -eller noget du onsker, vi
skal skrive om - s kontakt os

"lmmuummrmmuuwm.mummA Er der ikke nogen pé kontoret, s&
¢

laeg besked pa telefonsvareren - vi
ringer!

Har du brug for hjzelp
angdende arbejdsforhold?
Sa kontakt venligst din tillidsmand!

FOA-PSYKIATRI

SKOVAGERVEJ2 8240 RISSKOV 7847 1041 FAX 7847 1049

20 Vingefanget Oktober 2012



