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Forord

Det er med stolthed, at vi i Medicinsk Afdeling kan praesentere vores reviderede udgave af
Strategi for sygeplejen, version 2. Vi udgav fgrste version i efteraret 2022, for at understgtte den
strategiske sygeplejefaglige indsats i vores kliniske hverdag og finder nu tiden moden til en
revideret version. Pa Sjaellands Universitetshospital (SUH) arbejder vi kontinuerligt med at styrke
faglige positioner, sikre arbejdskulturen og den patientoplevede kvalitet, for at kunne ggre nytte
af vores fagprofessionelle muligheder og potentialer. Med hospitalets personcentrerede vision
Sjeellands Universitetshospital i FRONT - Vision, mdl og strategier for MVU-omradet, frem mod
2026 (1) bygger vi i forlaengelse af Feelles Retning for Sjaellands Universitetshospital (2) og

Ledelsesveaerdier pd SUH (3), pa en tilgang, der seetter de pleje- og behandlingsmaessige

relationer mellem sundhedsprofessionelle, patienter og pargrende pa dagsordenen.

| Strategi for Sygeplejen 2 retter vi blikket mod den sygeplejefaglige udvikling som Medicinsk
Afdeling har vaeret igennem de seneste ar og saetter fokus pa de forandringer, der forventes i
sundhedsvaesnet. Vi fokuserer pa det nzere og vores feelles ansvar for at raekke ud og veere aktive
medspillere pa tveers af sektorer og medvirke til at skabe lighed i sundhedsydelserne og de

bedste forlgb til gavn for vores patienter.

Der stilles store krav til den enkelte medarbejder i sundhedsvaesnet og vi er derfor forpligtet til
sammen at styrke de faglige kompetencer og den ngdvendige udvikling af sygeplejen. Vi
arbejder aktivt pa at tiltraekke de rigtige medarbejdere, som ikke kun har de rette faglige
kvalifikationer, men ogsa deler vores vaerdier omkring personcentreret pleje og tvaerfagligt

samarbejde som vi i Medicinsk Afdeling rammesaetter med Fundamentals of Care.

Vi er i Medicinsk Afdeling optaget af og tager ansvar for den enkelte medarbejders interesse for
og gleede ved at udvikle sine sygeplejefaglige kompetencer til gavn for patienter og pargrende.

Vi har tydeliggjort karrieremulighederne som praesenteres i oversigten pa side 18.

| Strategi for Sygeplejen 2 fglger vi sygeplejens forskning og udvikling i afdelingen, ved at

indsamle tegn pa den forandring indsatsen bidrager til.


http://intra.regionsjaelland.dk/roskildekoege/personale/suhlederside/Onboarding%20af%20mellemledere/Ledelsesv%C3%A6rdier%20SUH_kort%20version.pdf

Det ses f.eks. i udviklingen af forskningsprogrammet Sygepleje til den medicinske patient (se side
10) og den vifte af igangveerende forskningsprojekter og udviklingsaktiviteter som foregar. Det
omfatter forskningskompetencer og udvikling, trivsel og tilknytning af medarbejdere, samt
veeksten af de aktiviteter, der praesenteres ved vores arlige Sygeplejefaglige Symposium. Vi
introducerer i Strategi for Sygeplejen 2, rammen for vores forstaelse af sygepleje inden for de

fire valgte kerneomrader: Klinik, uddannelse, forskning og udvikling samt ledelse.

Med denne opdaterede Strategi for sygeplejen 2, gnsker vi at saette ord pa fagligheden, styrke
den sygeplejefaglige stolthed, skabe et flles sprog og udvikle det faglige ambitigse fundament,

som sygeplejen i Medicinsk Afdeling bygger pa.

Jeg praesenterer med stor glaede og stolthed vores Strategi for sygeplejen 2.

God laeselyst.




Hvem er vi?

Den sygeplejefaglige organisering i Medicinsk Afdeling, SUH, Roskilde

Med vores sygeplejefaglige organisering i Medicinsk Afdeling, er det ambitionen at styrke
fagligheden og fremme sygepleje som selvstaendigt virksomhedsomrade. Organiseringen skaber

synergi, dynamik og gennemsigtighed pa tveers af afsnittene og i eget speciale.

Sygeplejefagligt personale
henviser til alle der yder
Nykgbing Falster og bestar af de tre specialer Nefrologi, Lunge- og | sygepleje, herunder:
sygeplejersker, social — og
sundhedsassistenter,

i vores forskellige sengeafsnit og ambulatorier, samt i forbindelse | sygeplejestuderende, samt
social- og sundhedsassistent
elever.

Vores afdeling er fordelt pa matrikler i Roskilde, Kgge, Naestved og

infektionsmedicin. Sygeplejen udfg@res i et tvaerfagligt samarbejde

med behandling i eget hjem.

Den sygeplejefaglige organisering bestar af chefsygeplejersken, oversygeplejersker, souschefer,
sygeplejersker med specialistfunktion og kliniske sygeplejespecialister, som alle har et

medansvar for forskning og udvikling.

Den sygeplejefaglige forskningsleder og lektor understgtter den sygeplejefaglige forskning og

udvikling, samt ph.d.- og kandidatstuderende i Medicinsk Afdeling.

Hovedansvaret for den grundleeggende uddannelse af elever og studerende, ligger hos vores
klinisk  koordinerende uddannelsesansvarlige  sygeplejerske, og understgttes af

oplaeringsvejledere og kliniske vejledere.

Det sygeplejefaglige personale og ngglepersoner i afsnittene, udfgrer sygepleje af hgj kvalitet til

gavn for patienter og pargrende.

Pa side 6 ses den sygeplejefaglige organisering i Medicinsk Afdeling.
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Fundamentals of Care

Fundamentals of Care anvendes som begrebsramme for strategien

| Medicinsk Afdeling anvender vi Fundamentals of Care (FoC) som sygeplejefaglig

begrebsramme, idet rammen er forankret i den grundlaeggende sygepleje, og udspringer af

personcentreret praksis.

FoC er en international evidensbaseret
begrebsramme, der er udviklet til at skabe
opmaerksomhed pa essensen og kompleksiteten
i sygepleje, sa relationelle, psykosociale og
fysiske behov hos patienten kan imgdekommes
og samtidig forstas i lyset af den politiske,

kulturelle, organisatoriske og

patienternes behov for god sygepleje (4)

Definition af FoC:

“Fundamental sygepleje involverer
sygeplejehandlinger, som respekterer og
fokuserer pa en persons essentielle behov med
henblik pd, at sikre dennes fysiske og psykosociale
velbefindende. Disse behov imgdekommes ved at
udvikle en positiv og tillidsfuld relation med den
person, der ydes sygepleje til samt med dennes
familie/péargrende” (5).

ledelsesmaessige sammenhaeng som den udfgres i. Begrebsrammen er
dynamisk og justeres i takt med nyeste forskning og udvikling. Det
grundlaeggende fokus er, at patienten er i centrum i etableringen af
}' relationen mellem patient og sygeplejefagligt personale. Ny national
forskning peger desuden pa, at der er behov for at prioritere

grundlaeggende sygepleje hgjere end tilfeeldet er, for at imgdekomme

Begrebsrammen illustreres (se side 8) med tre interagerende dimensioner med tilhgrende

elementer. Den inderste dimension Relation understreger, at kernen i FoC er etableringen af en

professionel relation mellem patient og sygeplejefagligt personale. Den midterste dimension

Integrering af sygepleje fokuserer pa, hvorledes patientens individuelle behov for sygepleje

imgdekommes. Den yderste dimension Kontekst for sygepleje er sammenhaengen hvori

sygeplejen udgves (5,6).

Med FoC har vi en begrebsramme, der danner udgangspunkt for det faelles sygeplejefaglige

sprog, som styrkes i Medicinsk Afdeling. Med et faelles sprog har vi skabt mulighed for at gge

kvaliteten, forbedre patientsikkerhed og styrke den fagprofessionelle stolthed.
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https://ilccare.org/the-framework/

Kerneomrader

Medicinsk Afdeling praesenterer strategien for sygepleje gennem fire
kerneomrdder

De fire kerneomrader:

Sygepleje til den medicinske patient
Vejledning og uddannelse
Sygeplejefaglig forskning og udvikling
Sygeplejefaglig ledelse

Kerneomraderne udspringer af vores sygeplejefaglige kliniske arbejde, og har en forbundethed
til FoC rammen. For kerneomraderne er det geeldende at relationen mellem patient, pargrende

og sygeplejefagligt personale, skal vaere omdrejningspunktet for pleje og behandling.

De fire kerneomrader bliver prasenteret enkeltvis i de fglgende afsnit.

Strategi

for sygeplejen

Figur 3. Figuren illustrerer de fire kerneomrader i Strategi for Sygeplejen i Medicinsk Afdeling.



Sygepleje til den medicinske patient

Vi er vigtige sundhedsprofessionelle i patienter og pargrendes liv

| Medicinsk Afdeling samarbejder vi om at sikre, at patienter og pargrendes behov
imgdekommes under indleeggelse, ved ambulante besgg og nar plejen foregar i eget hjem.
Vi styrker den grundlaeggende sygepleje til gavn for alle patienter og pargrende, sa de fgler sig

trygge og bliver involveret i den udfgrte sygepleje, i det omfang de har behov for.

For de sygeplejefaglige medarbejdere i Medicinsk Afdeling, er fokus pa grundlaeggende
sygepleje vigtigt og koblet til den fagprofessionelle stolthed, den sygeplejefaglige identitet og
det feelles faglige sprog. Studier peger ligeledes pa, at det er et generelt gnske, at sygeplejen

bringes i fokus (8,9)

Sygepleje er ikke noget, vi bare gor. Faglige refleksioner, overvejelser og viden er bzerende
elementer i vores sygepleje. Derfor gnsker vi i Medicinsk Afdeling at styrke det falles faglige
sprog for sygepleje, som vi sammen kan tage afszet i. Med vores Strategi for sygeplejen 2, er det
vores mal at bevidstggre veerdien af den fundamentale sygepleje, der tilstraebes og ydes i
Medicinsk Afdeling. Strategien skal ydermere bruges som et redskab, og har til formal, at sikre
retning mod en personcentreret sygepleje, hvorved der skabes de bedste vilkar for patienter,

pargrende og det sygeplejefaglige personale.

Vi mgder patienten ud fra et helhedssyn pa patientens samlede behov. Vi yder den bedst mulige
helhedsorienterede sygepleje ud fra den kontekst, vi befinder os i. Vi er stolte af vores sygepleje
til den medicinske patient, nar vi er empatiske og respektfulde i samveeret med patienter og de
pargrende. Det er vigtigt for os, at vi far skabt et rum, hvor patienterne fgler sig imgdekommet,

far mulighed for at veere fortrolige med os, og hvor vi samtidig er naervaerende.

Vi prioriterer plads til forskellighed, holdninger og behov, hos bade patienter og pargrende, og i
samarbejdet med hinanden. Vi er stolte af sygeplejen, nar vi far den tilpasset og planlagt til den
enkelte patient, og afkoder og reflekterer over de behov patienten har nu og fremadrettet. Vi

yder god sygepleje, nar vi er modige og rummer det svaere i livet.

10



| vores afdeling udfgres sygepleje med respekt for patienten og
pargrendes gnsker, behov, erfaringer og evidens fra forskning.
Patienter og pargrende mgdes med en hgj grad af faglighed bade
savel

under udfgrslen af grundleeggende sygepleje og

specialiseret sygepleje.

Vi arbejder for at tilpasse sundhedsydelser og skabe balance

mellem sygdom og hverdagsliv, pa hospital og primaersektor.

Vi samarbejder, for at imgdekomme patienternes forskellige

behov nar vi inddrager alle faggruppers viden og kompetencer.

Vi streber efter at patienter og pargrendes mgde med
sundhedsvaesnet, opleves som sammenhangende, professionelt

og koordineret.

Sygepleje til den medicinske patient...

Personcentreret sygepleje
baseres pd at inddrage
patientens og pdrgrendes
egen viden, informationer
og oplevelser af egen
situation.

Erfaringsbaseret viden
omhandler den bedste
mdde hvorpa plejen
tildeles den enkelte patient
ud fra erfaringsbaseret
viden.

Evidensbaseret viden er
kendetegnet ved at have
sit grundlag i
forskningsbaseret viden.

e Udfgres gennem indsigt og viden om grundlaeggende og specialiseret sygepleje

e Indgari alle niveauer i FoC-begrebsrammen, som bidrager til et faelles sprog

e Bygger pa en tillidsfuld og naerveerende relation

e Anlaegger en helhedsorienteret tilgang der far patient og pargrende til at fgle sig set,

hert, forstaet, inddraget og respekteret

e Straeber efter at skabe de bedste individuelle rammer for patienten

e Baseres pa savel evidens-, erfaringsbaseret og patientviden

o Lgftes af bade et individuelt og et faelles ansvar

11



Vejledning & uddannelse

Vi tager hand om fremtidens sundhedsprofessionelle

| Medicinsk Afdeling prioriteres et tidssvarende og dynamisk lzerings- og studiemiljg med
undervisningsfaciliteter, der understgtter uddannelsesspgendes faglige og personlige

leereprocesser.

Under uddannelse, pabegyndes det grundleeggende faglige fundament for at kunne understgtte
den enkelte patient og pargrendes individuelle behov for sygepleje. Strategi for sygeplejen med
FoC som begrebsramme medvirker til at uddannelsessggende tilegner sig evidensbaseret

sygepleje rettet mod nutidige og fremtidige opgaver i Medicinsk Afdeling.

Strategien forudsaetter at det i den daglige vejledning bliver tydeligt hvad sygepleje er, og
hvordan sygepleje prioriteres saledes, at der er et gget fokus pa den professionelle og
relationelle del af plejen til patienter og pargrende. Vi laegger stor vaegt pa, at vores

uddannelsessggende opnar steerke kliniske kompetencer

Fire pointer om FoC og uddannelse:

og bliver en integreret del af praksisfaellesskabet. Vi tror pa,

FoC skaber mulighed for at strukturere ) ] )
de uddannelsessggendes lzring i at den bedste laering sker gennem aktiv deltagelse i det

klinikken

FoC fungerer som understgttende

daglige arbejde, hvor teori og praksis forenes i mgdet med

patienter, kollegaer og tvaerfaglige samarbejdspartnere.

redskab til at lzere hvad sygepleje er og
fordrer

Medicinsk Afdeling gér en dyd ud af at skabe et staerkt

FoC er medvirkende til at udvikle . . . . .
vejlederens egen vejlederpraksis (10). leeringsmiljg, hvor vejledning og uddannelse prioriteres

Understgtte forstdelse af og
argumentation for sygeplejen (11)

som en del af den kliniske hverdag. Gennem malrettet
stgtte, refleksion og praksisnaer undervisning sikrer vi, at
uddannelsessggende udvikler de ngdvendige kompetencer

til at blive dygtige og selvstaendige klinikere.

Studier peger pa at uddannelsessggende rustes til den virkelighed, de kommer til at mgde efter

endt uddannelse, og Medicinsk Afdeling prioriterer i hgj grad overgangen fra studieliv til

12



arbejdsliv, hvilket ogsd er med til at fremme tiltrekning og
tilknytning af de uddannelsessggende (8,9). Ved Igbende
evaluering af uddannelsessggendes oplevelser og feedback
sikrer vi, at vejledning og uddannelsestilbuddene forbliver
relevante, malrettede og af hgj kvalitet. Vi forpligter os til at
gore vejledning og uddannelse tilgengelig, relevant og
fremadskuende —til gavn for den enkelte og for samfundet som

helhed.

Vejledning og uddannelse...

Bidrager til at uddannelsessggende bliver en del af praksisfalleskabet og det
kliniske miljg

Understgtter sygeplejefaglige veerdier og forstaelse for at grundlaeggende
sygepleje videregives saledes, at patienter og pargrendes individuelle behov kan
imgdekommes

Medvirker til at den uddannelsessggende fgler sig set, hgrt og taget i handeni
trygge rammer, der er tilpasset den enkelte

Inviterer den uddannelsessggende til kliniknaer refleksion og sparring i daglig
praksis

Tilbyder den uddannelsessggende deltagelse i simulation og feerdighedstraening
Prioriterer, at den uddannelsessggende fglger den faste vejleder, sa en
kontinuerlig udvikling og sparring opnas

Skaber rammerne der muliggar, at de uddannelsessggende kan danne netvaerk og
mgdes pa tveers af afsnit i Medicinsk Afdeling

Bidrager til at de uddannelsessggende forberedes pa at ga fra studieliv til
arbejdsliv

At de uddannelsessggende indgar i Peer-learning som leeringsmetode
Understgtter en kultur hvor sygeplejefagligt personale tager medejerskab af de
uddannelsessggendes klinikophold

13



Sygeplejefaglig forskning og udvikling

Vi laver forskning og udvikling til gavn for patienter og pdrgrende

| Medicinsk Afdeling, har vi etableret et sygeplejefagligt forskningsprogram med titlen Sygepleje
til den medicinske patient. Programmets varighed er fastsat til perioden d. 1/8 2023 - 31/7 2028
og styres af den sygeplejefaglige forskningsleder og lektor i samarbejde med chefsygeplejersken.
Vi gnsker, at alle afdelingens afsnit indgar i det sygeplejefaglige forskningsprogram, som led i
vores made at producere og inddrage ny viden til gavn for patienter og pargrende.

Programmet fokuserer pa den grundlaeggende personcentrerede sygepleje ved at koble

felgende tre strategiske indsatser for afdelingens sygeplejeforskning og udvikling:

e Inddragelse af patienter og pargrende i de medicinske patientforlgb
e Fagligheden i pleje og behandling af den medicinske patient

e Tiltreekning og tilknytning af de sygeplejefaglige medarbejdere

Forskningsprogrammet anvender FoC, som sygeplejefaglig ramme for sine projekter. Formalet
er at understgtte en udvikling af viden om sygepleje, til gavn for patienter og pargrende. Vores
patienter er ofte aldre og har flere medicinske sygdomme, med et intensivt behov for pleje og
behandling, som szerlig i de sidste ar af deres liv betyder hyppig indlaeggelse. En del af vores
patienter, er samtidig seerlig udsatte pa grund af sociale faktorer, som ogsa har en vaesentlig
indflydelse pa deres sundhedstilstand (12).

Vores strategiske indsatser handler om at styrke det, der kan ggre den stgrste forskel for

patienter og pargrende. De er inspireret af SUH’s
overordnede strategi for MVU-omradet, der laegger
veegt pa at styrke forskning, udvikling, uddannelse,

samt tiltraeekning og tilknytning af medarbejdere (1).

Forskningsprogrammet indeholder projekter med
varierende forskningshgjde, i henhold til de
internationale definitioner pa anvendt forskning og

udvikling (F&U) (13). Vi arbejder med forskellige

Bdde forskning og udvikling er karakteriseret af, at
veere nyskabende, kreativt, uforudsigeligt,
systematisk, samt overfgrbart eller reproducerbart.
Anvendt forskning er original undersggelse med det
formdl at producere ny viden rettet mod praksis.
Udvikling er systematisk arbejde der trekker pa
eksisterende viden fra forskning eller erfaring, der

kan bidrage til at forbedre eksisterende praksis (13)
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former for viden fra bade patienter og pargrende, de sygeplejefaglige medarbejderes erfaringer

og forskningsbaseret evidens (se side 10-11).

| det sygeplejefaglige forskningsprogram arbejdes malrettet med at udvikle de forskningsfaglige
kompetencer for de sygeplejefaglige medarbejdere, som indgar i forskningsprojekter. Det
foregar f.eks. gennem metodelaere og undervisning i forskningens faser, faglig refleksion,

vejledning, samt formidling lokalt, nationalt og internationalt.

Vi leegger veegt pa, at forskningsprojekterne rummer mulighed for at veere bade
specialespecifikke og mere generelle til gavn for den grundlaeggende sygepleje, for derved at

bidrage til den samlede sygplejefaglige viden i Medicinsk Afdeling.

MCPR nursing research program
(Medical Care and Professional Recruitment)

Sygepleje til den medicinske patient

Fig. 4. side 16. | forskningsprogrammets oversigt samles de forskellige strategiske indsatser, den
sygeplejefaglige ramme og projekter af varierende stdgrrelse. Der fremgdr ogsa

stgtteaktiviteterne: evaluering, undervisning og tveerfagligt forum.

De praksisnzere projekter indenfor FoC rammen er tilpasset virkeligheden i afdelingens afsnit og
drives i neert samarbejde mellem kliniske specialister, forskningsleder, afdelingsledelsen og

medarbejdere.

Udenfor rammen er placeret stagrre projekter, som involverer andre partnere og interesser, men

0gsa her orienteret af FoC. Oversigten er dynamisk og revideres flere gange arligt.
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Udviklingsaktiviteter

| afdelingen gennemfgres Igbende i de forskellige specialer og afsnit, en raekke forskellige
udviklings- og kvalitetsprojekter. Det er udviklingsaktiviteter som organiseres af de faglige teams
i det enkelte afsnit, der bestar af oversygeplejerske, souschef, klinisk specialist og sygeplejerske
med specialistfunktion, samt inddrager @gvrige samarbejdspartnere. P4 den made sikrer vi

relevans og aktualitet af udviklingsaktiviteter.

Vi arbejder for at alle har mulighed for at have et opdateret systematisk overblik over
afdelingens udviklingsaktiviteter. Det sker gennem vores lokale katalog over afdelingens
innovations- og udviklingsaktiviteter, samt ved at medarbejderne formidler udviklingsprojekter

pa afdelingens arlige sygeplejefaglige symposium.

Team erhvervskandidatstuderende i klinisk sygepleje (TEKS)

Uddannelse af akademiske sygeplejersker pa den firearige erhvervskandidatuddannelse,
etableret mellem SUH og SDU (TEKS), er en del af vores indsats for karriereveje til sygeplejersker
i afdelingen. Hensigten er at bidrage til den kliniknaere forskningskultur. Afdelingen har 9
sygeplejersker pa TEKS-uddannelsen, der bidrager til afdelingen gennem kliniknzere
studieopgaver og specialer. For at sikre sammenhaeng mellem forskningsprogrammets
projekter, udviklingsaktiviteter, TEKS-studerende og klinisk praksis, har vi etableret det
Sygepleje Faglige Forskningsstyre (SFF).

Sygeplejefaglig forskning og udvikling...

e Sesiafdelingen med etablering af det sygeplejefaglige forskningsprogram, der rummer en
reekke projekter med varierende forskningshgjde og stgrrelse (savel interne, med eksternt
samarbejde, samt ph.d.-projekter)

o Medfgrer en systematisk indsats med kapacitetsopbygning, hvor fokus er pa de akademiske
sygeplejerskers udvikling af forskningsfaglige kompetencer

e Understgtter karriereveje for akademiske sygeplejersker gennem TEKS,
kompetenceudvikling af kliniske specialister, praekvalificering til ph.d.-forlgb, samt
inddragelse af andre studerende og medarbejdere med interesse

e Lgfter afdelingens kvalitet af forskning og udvikling gennem formidling af viden, savel lokalt
pa afdelingens symposium i sygepleje, som pa nationale og internationale konferencer, samt
gennem publicering

e Understgtter grundlaget for at alle medarbejdere og studerende inddrager evidensbaseret
viden om sygepleje i det kliniske arbejde til gavn for patienter og pargrende

e Bidrager til overblik og vidensdeling gennem systematisk kortlaegning af udviklingsaktiviteter

e Etablerer muligheder for at fglge tegn pa forandring af sygepleje pa tveers af afdelingens
specialer og afsnit
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Sygeplejefaglig ledelse

Vi understgtter og faciliterer den sygeplejefaglige praksis, forskning og
udvikling samt uddannelse til gavn for medarbejdere, patienter og
pdrgrende

Som sygeplejefaglig leder er det essentielt at jonglere mellem alle 3 elementer af FoC rammen i
en sygeplejefaglig kontekst (se side 7), og er med til at seette retningen for vores arbejde. Det
relationelle er kernen i vores ledelsesstil og gar den til noget seerligt. | hverdagen hjalper FoC
med at treffe faglige beslutninger og udgve ledelse teet pd | rundamentals of Care er et

praksis — alt sammen med patienterne og deres forlgb i fokus. ledelsesvaerktgj bade opadtil i

organisationen, og et anker til den
Vived, hvilken forskel sygeplejen ggr, og vi tager ansvaret for, at g &

daglige sygepleje. Konteksten for

de vigtigste opgaver bliver prioriteret, sa den grundlaeggende
sygeplejen, rummer og satter fokus

sygepleje har hgj kvalitet. Det betyder ogsa, at vi er forpligtet til
ygeplel 2] y & plig pa, at den sygeplejefaglige leder

at skabe og understgtte en kultur, hvor vi arbejder med bistar og understgtier rammerne for
evidensbaseret praksis og en kontinuerlig udvikling af faget (1). at kvalitetssikre patient- og

. - . . 3 deforlgb, arbejdsmiljget,
En feelles forstaelse og strategi binder afsnittene og fagligheden pararendeforig, arbeldsmilge

. . . rekruttering og tilknytning.
sammen og giver os et solidt fundament for det, vi laver.

Som sygeplejefaglig ledelse handler det om at skabe faglig stolthed, udvikling og arbejdsgleede.
Vi har ansvar for at understgtte det tvaerfaglige samarbejde, fa nye tiltag godt i gang og holde
fast i en nysgerrighed pa forskning og udvikling, sa vi hele tiden bliver bedre til at give

patienterne og deres pargrende den bedste sygepleje.

Vi arbejder ud fra ambitionen om at bade personale, patienter og pargrende oplever sygepleje,
der er evidensbaseret, relationel og respektfuld. Vores opgave som ledere er at fremme
forstaelsen af sygepleje, skabe refleksion og understgtte faglig sparring. Det sikrer, at vi altid i

vores arbejde, leverer pleje af hgj kvalitet og samtidig skaber et laerende og udviklende miljg.

Som ledere er vi saerligt forpligtede til at medvirke til at skabe rammerne, og se de muligheder
der skal til, for at sygeplejen udfgres professionelt og personcentreret. Gennem en tillidsbaseret
relation er vimedvirkende til, at medarbejderne trives og udvikler sig i deres fag. Vi understgtter,
motiverer og dyrker den faglige stolthed, og vi forpligter os til, at veere ambitigse pa sygeplejens

og vores medarbejderes vegne.
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Vi bidrager til en attraktiv arbejdsplads og arbejder aktivt med at skabe en kultur, hvor

medarbejderne fgler sig anerkendt og inspireret til at udvikle deres kompetencer, faglige

stolthed og karrieremuligheder i sygeplejen (se figur for karrieremuligheder i Medicinsk

Afdeling, side 18).

Vi understgtter kontinuerlig uddannelse og faglig
opdatering, hvilket er ngdvendigt for at styrke og
falge den evidensbaserede udvikling i sygeplejen og
de kliniske krav. Vi prioriterer forskning, udvikling og
uddannelse, da dette er grundlaget for at opretholde
og fremme sygeplejens kvalitet uanset om man
gnsker

at gd i dybden med klinisk praksis,

undervisning, forskning eller ledelse.

Vi har som sygeplejefaglige ledere ligeledes en
opgave i at give indblik i organisationen, skabe
rammerne for at hgjne fagligheden, give rum og tid
til forskning, udvikling og wuddannelse. Vi er
forpligtede til at facilitere og prioritere et felles
sprog om sygeplejen og give plads til refleksion og

sparring.

Den sygeplejefaglige ledelse...

| vores afdeling fglger vi de overordrede

Ledelsesveerdier pa SUH;

Ordentlighed: Vi fremmer en inkluderende kultur
praeget af tillid og ansvarlighed

Fglgeskab: Vi skaber engagement og seaetter
retning

Fellesskab: Vi leder i fellesskab, hjalper
hinanden og tager falles ansvar for vores
resultater.

Nytaenkning: Vi fremmer en kultur, hvor vi har
mod til at udfordre vanetaenkning

Skaber en relation til den enkelte medarbejder og understgtter deres udviklingspotentiale og

karrieremuligheder

Understgtter sygeplejekulturen i hvert afsnit gennem refleksion og feelles faglig sparring

Faciliterer refleksioner i faglige mgdefora og daglige dialoger

Er medskaber af en nysgerrighed, et engagement og en positiv kultur for det tvaerfaglige

samarbejde

Udarbejder systematisk kompetenceudvikling for de sygeplejefaglige medarbejdere

Prioriterer og understgtter forsknings- og udviklingsomrader

Prioriterer og understgtter uddannelsesmiljget

Styrker klinisk lederskab og klinisk beslutningstagen som centrale elementer i dagligdagen

Medbvirket til en systematisk on-boarding, opleering og udvikling af nyansatte medarbejdere

Understptter det arlige Sygeplejefaglige symposium i Medicinsk Afdeling, hvor fagligheden, gleeden

og stoltheden for sygeplejen sattes pa dagsorden

Udvikler kompetencer i og ser muligheder for at lede medarbejdere med akademiske baggrunde
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Noter

Huskenoter til dig selv
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