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Skulen p¬ barneavdelinga f¬r 
Benedicte SÞtre (8) til ¬ tenkje p¬ 
noko anna enn berre sjukdom og 
sjukehus.                
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Det skjer stadig endringar, og skal v¬re til-
sette oppleve tryggleik i endringsprosessar 
er interninformasjon eit viktig verkty. Vi 
h¬per difor at avisa kan bli eit godt verkty i 
s¬ m¬te. 

Helse Sunnmßre ynskjer ¬ profilere fßre-
taket i sterkare grad enn tidlegare. B¬de 

ñB¬de intern- og ekstern kom-
munikasjon er viktige suksess-
faktorar for ei bedrift..ò

B

side 4-5



Etter at ein privat aktßr p¬ 
Sunnmßre ikkje fekk fornya drift-
savtalen med Helse Midt-Norge, 
forventar Helse Sunnmßre ein 
auka pasientstraum innan ortopedi. 
Leiinga har allereie sett i gang tiltak 
for raskt ¬ kunne ta i mot desse 
pasientane p¬ ein straumlina og 
effektiv m¬te. Det er fyrst og fremst 
ved Volda sjukehus ein vil auke 
kapasiteten. B¬de kirurgisk avdeling 
og operasjonseininga i akuttavdel-
inga har kapasitet til ¬ ta imot fleire 
pasientar. Ved ¬ omstrukturere drifta 
kan sjukehuset no ta i mot fleire 
pasientar. P¬ same tid har kirurgisk 
avdeling introdusert ein informas-
jondag for pasientar som skal gjen-

nom proteseoperasjon i kne eller 
hofteledd. 

Betre fßrebudd
ð PasientopplÞring er eit av hovud-
m¬la til spesialisthelsetenesta, p¬ lik 
line med pasientbehandling, forsking 
og utdanning av helsepersonell. Ved 
¬ arrangere ein informasjonsdag vil 
pasientane som kjem inn til operas-
jon vere betre fßrebudd p¬ kva som 
ventar dei. Det fortel sjukepleiar og 
opplÞringskoordinator ved kirurgisk 
avdeling, Mette Muren Gjerseth. 
Ho leiar ei prosjektgruppe som har 
planlagt opplegget kring informas-
jonsdagen. Med i gruppa er ogs¬ 
sjukepleiarane Erna Sunde og Janne 
Randi Strande. 

  ð Informasjonen skal auke 
innsikta til pasientane. Dei skal 
vite meir kva dei g¬r til, og vonleg 
vil opptreningsprosessen g¬ meir 
knirkefritt, seier Erna Sunde. M¬let 
er at rehabiliteringa skal g¬ s¬ smer-
tefritt som mogleg. Ved ¬ arrangere 
ein slik dag 1-2 veker fßr pasienten 
skal inn til operasjon, vil avdelinga 
gi pasientane ei forst¬ing av kva ein 
proteseoperasjon er. Avdelinga har 
utarbeidd eit hefte med informasjon 

b¬de om fßrebuing, sjßlve operas-
jonen og kva som ventar i tida etter 
operasjonen. Pasientane f¬r ogs¬ tre-
ffe kirurgen som skal foreta operas-
jonen. I lßpet av informasjonsdagen 
f¬r dei ogs¬ prate med anestesilege, 
fysioterapeut, ergoterapeut og sjuke-
pleiarar. 

Tryggare
 ð Dette har vore heilt topp. Sjßlv 
om eg har vore gjennom ein 
operasjon tidlegare, var det vel-
dig bra ¬ f¬ informasjon i god tid 
fßr operasjonen. Eg har fßlt meg 
mykje tryggare. Eg fßlte at eg fekk 
vite det eg trengte ¬ vite, seier 
Ingrid Eiken Rßw fr¬ Ïrsta. Ho 
var ein av fem pasientar som var 
med p¬ fyrste runde av óProsjekt 
Informasjonsdagó siste fredagen i 
oktober.  

 ð N¬r pasientane f¬r infor-
masjon ei stund fßr operasjonen, 
f¬r dei ogs¬ trena meir heime p¬ 
fßrehand. Ved ¬ trene p¬ ¬ kome 
seg ut av senga eller g¬ p¬ kryk-
kar, st¬r pasientane betre rusta til 
opptreninga etterp¬. Pasientane 
verkar tryggare n¬r dei er godt 
fßrebudd. Dei tek ting fortare og 

difor kan vi ogs¬ sende pasientane 
vidare til opptrening raskare enn 
fßr, seier Mette Muren Gjerseth. 
Tilbakemeldingane s¬ langt er berre 
positive. Det at pasientane er innom 
sjukehuset eit par veker fßr den 
planlagde operasjonen, gjer at vi kan 
luke ut eventuelle strykingar fr¬ pro-
grammet. Av og til viser det seg at 
pasienten m¬ vente med operasjon 
utifr¬ medisinske vurderingar. 

Kortare liggetid
ð V¬rt m¬l er ¬ gi ortopediske 
pasientar p¬ Sunnmßre like raskt 
tilbod som tidlegare, seier avdel-
ingssjef  Ingebjßrg Knutsen. Det vil 
seie at innan 3-4 veker skal pasientar 
som treng hofte- eller kneprotese f¬ 
tilbod om operasjon. 

  ð Vi har omdisponert ressursane 
v¬re. Vi har styrka bemanninga med 
fleire assistentlegar som vil ta over 
nokre av oppg¬vene til overlege 
Gunnar Dagslott. Han vil i staden 
reindyrke operasjon og kjem til 
¬ ha ein operasjonsdag meir for 
veka, fortel Knutsen. Tidlegare har 
Dagslott hatt 2-3 stßrre operasjonar 
kvar veke, medan m¬let no er 4-5 
operasjonar.   

  I fleire ¬r har Helse Sunnmßre 
hatt avtale med Muritunet om tidleg 
utskriving av pasientar. I tillegg har 
fßretaket dei siste ¬ra hausta gode 
erfaringar med ¬ nytte ledig kapa-
sitet p¬ Mork Rehabiliteringssenter 
i opptreningssamanheng ved tidleg 
utskriving. 

  ð Liggetida er ei utfordring for 
oss. No har vi avtale med reha-
biliteringssenteret p¬ Mork om 
opptrening etter 5-7 dagar p¬ sjuke-
huset, alt etter kva form pasienten 
er i, fortel avdelingsleiaren ved 
kirurgen. Tidlegare l¬g pasientane 
ofte ei veke og opp i 10-12 dagar 
ved avdelinga etter ein operasjon. 
Kortare liggetid gir betre kapasitet i 
avdelinga. 

Motiverte pasientar
ð Betre kunnskap skal gi meir 
motiverte pasientar, som sjßlv 
skal ta ansvar. Vi forventar eigen-
innsats av pasientane, og d¬ er 
innsikt og kunnskap viktig, seier 
Erna Sunde. Samarbeidet med 
Mork Rehabiliteringssenter er ves-
entleg for at dette skal fungere. 
Ergoterapeuten herifr¬ er tidleg inne 
i biletet b¬de med tanke p¬ ¬ bestille 
hjelpemiddel og plan for heimreise. 

  Somme vil rett heim etter sjuke-
husopphaldet, slik som Ingrid Eiken 
Rßw. 

 ð Etter den fyrste operasjonen 
var eg p¬ Muritunet, men det blei 
for keisamt for meg. Denne gong 
skal eg vere hj¬ dottera mi, som 
er nÞrmaste nabo i Ïrsta, fortel 
Rßw. Her vil ho f¬ ein tilrettelagt 
heimesituasjon og oppfßlging fr¬ 
fysioterapeut.   

 ð Eg har alltid vore aktiv og er 
heilt etter skjema. M¬ berre passe 
meg slik at eg ikkje blir for ivrig. 
Det er viktig ¬ fßlgje dei restriks-
jonane eg f¬r, men m¬let mitt er ¬ 

vere restaurert til jul, seier Ingrid 
Eiken Rßw med eit smil.  

Kommunikasjon
Kirurgisk avdeling i Volda har haus-
ta gode erfaringar fr¬ Orkanger, der 
ein gjekk i gang med eit liknande 
prosjekt hausten 2003.  

  ð Det vi s¬g i Orkanger, 
er at det er viktig ¬ samkßyre 
den informasjon pasientane f¬r. 
Kommunikasjon er eit nßkkelord 
for oss, og det trur eg vi har luk-
kast med, fortel sjefsfysioterapeut 
Oddrun Rogne Berg, som har vore 
p¬ studietur til Orkanger saman 
med Mette Muren Gjerseth. Alle 
fysioterapeutane har ei liste med eit 
minimum av ting det skal snakkast 
og informerast om. Berg meiner det 
er viktig at pasientane fßler at ting 
er samordna slik at dei ikkje f¬r den 
same informasjonen fr¬ fleire. 

  ð Dei erfaringane vi har henta 
fr¬ Trßndelag gjorde nok at vi kom 
fortare i gang enn vi elles ville 
ha gjort, seier prosjektleiar Mette 
Muren Gjerseth.
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Meir effektiv ortopedi
Omstrukturering, meir 
informasjon og eit tettare 
samarbeid med Mork 
Rehabiliteringssenter skal 
gjere ortopeditenestene 
ved Volda sjukehus meir 
effektiv.

Rune Johnsen
tekst og foto

Samkßyring av informasjon er viktig, meiner (f.v.) Erna Sunde, Ingebjßrg Knutsen og Oddrun Rogne Berg.  

ð Informasjon skal gjere pasientane betre 
fßrebudd p¬ kva som ventar dei, fortel Mette 
Muren Gjerseth.

ð Eg har fßlt meg mykje tryggare denne gong. Eg fßlte at eg fekk vite det eg trengte ¬ 
vite, seier Ingrid Eiken Rßw fr¬ Ïrsta. Her saman med fysioterapeut Oddrun Rogne 
Berg
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AKAN-utvalet ved Helse Sunnmßre har arrangert 
AKAN-dagar ved ¡lesund- og Volda sjukehus. 
Fredag 28. oktober haldt fagsjef ved Vestmo 
behandlingssenter, Wenche Sommerfelt fred-
agsmßte p¬ ¡lesund sjukehus med overskrifta: 
Er det h¬p? 

Akan-dagar i 
Helse Sunnmßre

Sommerfelt poengterte at det absolutt finnast h¬p for den som mis-
bruker rusmiddel, men at ein ofte m¬ finne ¬rsaka til at ein person blir 
rusavhengig. 

Etter fredagsmßtet hadde utvalet óstandó utanfor kantina, der ein 
delte ut diverse informasjonsmateriell og inviterte forbipasserande til 
samtale om AKAN arbeidet ved Helse Sunnmßre. Det er liten kunnskap 
blant dei tilsette n¬r det gjeld AKAN. Det visar seg at mange trur at 
utvalet er ein avhaldsorganisasjon, dette er naturlegvis heilt feil. AKAN 
st¬r for Arbeidslivets Komite mot  Alkoholisme og Narkomani og legg 
vekt p¬ rus i jobbsamanheng, eller konsekvensar av rus som p¬verkar 
arbeidsinnsats. Trass dette oppfattar vi at  fleire og fleire viser interesse 
for og ser nytta av AKAN-arbeid i bedrifta. 

Utvalet skal arbeide med haldningsskaping og rettleiing, samstundes 
som medlemane i utvalet skal kunne kontaktast ved spßrsm¬l.

M¬ndag 7.november arrangerte utvalet AKAN-dag ved Volda sjuke-
hus, og vi heldt ogs¬ óstandó utanfor kantina. Dei fleste av dei tilsette 
som passerte fekk med seg brosjyrar. Vi oppmoda dei tilsette til ¬ skape 
diskusjonar blant personalet p¬ dei ulike avdelingane seinare.

AKAN-dagane er eit ¬rleg arrangement, og utvalet vil soleis arrangere 
AKAN- dagar p¬ sjukehusa ogs¬ i 2006.

AKAN-utvalet v/ Anniken S. Remseth.
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ð Det er nok ikkje s¬ godt skilta til 
lokala v¬re i 2.etasje, men s¬ er det 
jo ingen pasientar 
som kjem hit heller, seier avdel-
ingssjef  og patolog Bjßrn Westre. 
Patologi betyr lÞra om sjukdomane. 
I det ligg lÞra om sjukdomane sin 
¬rsak, utviklingsmekanismar og 
verknad p¬ funksjonar (patofysiolo-
gi) og struktur (patologisk anatomi). 
Avdelinga utfßrar diagnostikk av 
sjukdomar ved analyser av celle- og 
vevsprßvar. 

  ð V¬r oppg¬ve er ¬ undersßkje 
og stille diagnose. Ein stor del av 
arbeidet er kreftdiagnostikk, men 
vi avdekker ogs¬ andre alvorlege 
sjukdomar som nyresjukdomar, 
leversjukdomar, hudsjukdomar eller 
mage-tarmsjukdomar, fortel avdel-
ingssjefen. Kvar dag avgjer dei lag-
naden til mange menneske. I lßpet 
av eit ¬r tek avdelinga kring 12.000 
vevsprßvar og 14.500 celleprßvar. 
I tillegg utfßrar avdelinga ogs¬ 
obduksjonar. Undersßking av dßde 
p¬ sjukehuset er ei viktig kvalitetssi-
kring av helsevesenet sin diagnostikk 
og behandling. Av og til avdekkast 
sjukdomar ein ikkje visste at pasient-
en leid av. Obduksjon er ogs¬ viktig 
i forhold til nasjonale statistikkar 

over dßds¬rsaker. Rettsmedisinske 
obduksjonar rekvirerast av politiet i 
samband med óunaturlege dßdsfalló. 
Slike undersßkingar dannar ofte 
grunnlag for tiltalen i straffesaker.

  ð Dette er likevel berre ein liten 
del av v¬rt arbeid. Hittil i ¬r har vi 
gjennomfßrt kring 30 obduksjonar, 
fortel avdelingssjefen. 

Fargestoff
Ved avdeling for patologi er det 
to hovudtypar av prßver som 
blir utfßrt; cytologi og histologi.  
Cytologiske prßvar er celleprßvar 
der ein haustar celler anten ved ¬ 
skrape p¬ ei slimhinne med spatel 

eller bßrste, suger ut celler med ei 
tynn n¬l eller samlar vevsvÞske. 
Cellene blir strokne ut p¬ eit objek-
tglas og dei ulike cellebestanddelane 
blir farga med ulike fargestoff. Dei 
fleste cytologiske prßvane kjem fr¬ 
livmorhals, urin, bryst, thyroidea 
(skjoldbruskkjertel), pleura eller 
ascites (bukhinnevÞske eller vÞske 
i bukhulen). Cellene blir nßye vur-
dert lysmikroskopisk, som er den 
grunnleggjande analyseteknikken 

ved begge prßvetypane. Ein av bio-
ingenißrane fortel at ein vanleg reak-
sjon n¬r folk hßyrer at ho jobbar 
ved avdeling for patologi, er om ho 
verkeleg orkar det. Alle kriminalfil-
mane p¬ fjernsynet f¬r ta skulda for 
den oppfatninga. Sjßlv om avdelinga 
ogs¬ utfßrar obduksjonar, brukar dei 
tilsette det meste av arbeidstida si 
ved mikroskopet. For Bjßrn Westre 
sin del vil det seie mellom 80 og 90 
prosent. 

  Ved histologiske prßvar tek ein 
vevsbitar (ogs¬ kalla biopsiar) fr¬ 
eit vev eller organ. Desse blir etter 
nßyaktig makroskopisk vurdering og 
kjemisk preparering skjÞrt i tynne 
skiver, lagt p¬ objektglas, og dei 
ulike cellebestanddelane blir ogs¬ 
her farga med ulike fargestoff  slik 
at strukturane i vevet kan bli studert 
i lysmikroskop. Kliniske opplysnin-
gar, makroskopisk og mikroskopisk 
vurdering gjev grunnlaget for ei 
diagnose.  

Kvalitetspris
Avdelinga dekkjer behovet for 
patologiservice p¬ Sunnmßre, 
b¬de for sjukehusa og primÞrhel-
setenesta. Arbeidet blir gjort unna 
fortlßypande, og svar p¬ dei fleste 
prßvane blir gitt i lßpet av 2-3 dagar. 
Avdelinga foretar ogs¬ over 200 hur-
tigdiagnostikk i ¬ret ved hjelp av fry-
sesnitt. Under ein operasjon for til 
dßmes ein svulst p¬ ei nyre, finn ein 
kan hende noko i tykktarmen som 
ein vil sjekke nÞrmare. Ved hjelp av 
frysesnittdiagnostikk kan ein f¬ svar 
p¬ ei vevsprßve medan operasjonen 
er i gang. P¬ grunn av mamografis-
creening har talet p¬ frysesnitt steget 
drastisk dei siste ¬ra, og dette tilbo-
det er til stor hjelp for kirurgen.     

Ein anonym   bakspelar
Avdeling for patologi er ei 
lita og anonym avdeling ved 
¡lesund sjukehus. S¬ ano-
nym at journalisten fyrst blei 
vist til eit lokale i kjellaren 
som avdelinga flytta ut av 
for seks ¬r sidan!

  Kvalitetsutvalet i Helse 
Sunnmßre delar kvart ¬r ut ein 
kvalitetspris, og avdeling for patolo-
gi fekk denne prisen for 2003. 

  ð Det var klinikarane som 
nominerte oss. Det betyr vel at dei 
er nßgd med det arbeidet vi gjer. 
Legane f¬r v¬r vurdering av sjukdo-
men som bakgrunn for diagnose og 
behandling. Det er f¬ som har kom-
petanse til ¬ vurdere v¬rt arbeid, s¬ 
det er avgjerande at klinikarane sto-
lar p¬ det arbeidet vi gjer. Feil kan 
f¬ katastrofale fßlgjer for pasienten, 
seier Bjßrn Westre. 

Lite miljß
Avdeling for patologi har per i dag 
ein lege, ni stillingar som bioin-
genißr, to kontorstillingar og ei halv 
stilling som preparant, til saman 
12,5 ¬rsverk fordelt p¬ 14 tilsette. 
Avdelingssjefen har snart 20 ¬r 
bak seg ved avdelinga, dei fleste av 
desse som den einaste legen. Etter 
arbeidsmengda er det dei som mei-
ner avdelinga burde ha fire legestill-
ingar. 

  ð Eg tenkjer ikkje s¬ mykje over 
det, har blitt s¬ rutinert etter kvart, 
seier Bjßrn Westre sjßlv. Forutan 
vikarane som av og til er ved avdel-

inga, har han ogs¬ litt kontakt med 
tilsvarande avdelingar andre stader 
i landet. Molde er nÞrmast, som 
ogs¬ har ei lita avdeling. Elles blir 
det Bergen og Trondheim, og avdel-
inga i ¡lesund sendar av og til sine 
prßver dit for ¬ f¬ andre til ¬ sj¬ p¬ 
dei. 

  Likevel, Westre hadde gjerne 
sett at den vakante legestillinga etter 
kvart blir besett. Det har imidlertid 
vist seg ¬ vere vanskeleg. Dei kring 
200 patologane her i landet utgjer eit 
lite miljß, og interessa for ¬ kome til 
¡lesund har vore liten. Alternativet 
er ¬ rekruttere utanlandske pato-
logar, men det er avdelingssjefen litt 
skeptisk til.

 ð Det m¬ vere eit krav at den 
som tiltrer ei slik stilling m¬ kunne 
norsk. Skriftleg formidling er ein 
viktig fßresetnad i denne jobben, 
seier Bjßrn Westre. Han meiner det 
ideelle hadde vore om nokon med 
lokal tilhßyring fatta interesse for 
patologi.

Avdeling for patologi er ein anonym bakspelar i systemet. ð Det er nok ikkje s¬ godt skilta 
til lokala v¬re i 2.etasje, men s¬ er det jo ingen pasientar som kjem hit heller, seier Bjßrn 
Westre. 

Fleire par auge ser best. F.v. Torill Bjßrge, Hilde Guttormsen og Nancy ¡kre Schjelderup.           Av og til sender avdelinga ogs¬ prßver til andre sjukehus for ¬ f¬ deira vurdering. Vevsbitane blir lagt p¬ objektglas og dei 
ulike cellebestanddelane blir farga med ulike 
fargestoff  slik at strukturane i vevet kan bli 
studert i lysmikroskop. 

Vevsbitar tas ut fr¬ eit vev eller organ. 
Desse blir etter nßyaktig makroskopisk 
vurdering og kjemisk preparering skjÞrt i 
tynne skiver. 



Mindre ¬ ta att
Med eitt pip det i maskina Benedicte 
er kopla til, og ein sjukepleiar kjem 
inn for ¬ sjekke kva som er gale. Litt 
seinare kjem ein sjukepleiarstudent 
inn for ¬ m¬le blodsukkeret til 8-
¬ringen.

  ð Eg trur du har f¬tt eit bra 
inntrykk av korleis ein skuledag kan 
utarte seg. Her kan det plutseleg 
bli eit avbrekk n¬r ein elev skal ha 
medisinar eller ei sprßyte. Tal elevar 
kan ogs¬ bli endra i hßve det vi var 
fßrespegla om morgonen, fortel 
Arnhild Husev¬g.  Seinare denne 
dagen kjem ogs¬ systrene Elise (10) 
og Gerd Anne Nordstrand (14) fr¬ 
Valderßya innom skulen. Elise har 
vore her fßr, og er veldig glad for 
at ho kan g¬ p¬ skule p¬ sjukehu-
set. Elles kan det fort bli keisamt. 
Dessutan blir det mindre skulear-
beid ¬ ta att n¬r ho kjem heim. 

Det er viktig ò¬ ta vare p¬ det 
friskeó i ein sjukdomsperiode. Midt 
mellom legevisittar, fysioterapi eller 
prßvar av ulike slag, kan norsk, 
matte, engelsk eller forming vere eit 

fint avbrekk. Sjukehusskulen si opp-
g¬ve er ogs¬ ¬ legge til rette for at 
elevane skal fungere best mogleg n¬r 
dei kjem attende til klassen sin.

  For Benedicte var det b¬de litt 
rart og spennande p¬ same tid. 
D¬ 3.klassingen ved Hovden skule 
kom inn p¬ sjukehuset tidlegare 
denne m¬naden, venta 14 dagar 
med opplÞring i alt som fßlgjer med 
sjukdomen. Midt oppe i alt óstyretó 
er ho glad for at ho ogs¬ skal ha litt 
skulefag.   

  ð Vi legg vekt p¬ trivsel. Borna 
er i ein s¬rbar periode, s¬ sjukehu-
sskulen m¬ vere ei positiv oppleving. 
Her er vi ikkje s¬ strenge. Likevel er 
det viktig at elevane f¬r jobbe med 

skulefaga, fortel Wenche Kragset. 
Saman med Randi Selnes, som var 
vekke denne dagen, og Arnhild 
Husev¬g utgjer ho lÞrarkollegiet ved 
sjukehusskulen. Kor lengje elevane 
er ved skulen varierar veldig mykje. 
Somme er her berre ein dag, andre i 
to veker. Det lengste opphaldet ved 
sjukehusskulen har vore p¬ fleire 
m¬nadar, men det er heldigvis unna-
taket. 

P¬ strak arm
Skulen ved ¡lesund sjukehus gir 
grunnskuletilbod til elevar som er 
pasientar ved sjukehuset. 

Undervisningslokalet òSkolestuaó 
er p¬ barneavdelinga, men under-
visninga kan ogs¬ g¬ fßre seg p¬ 
avdelingar der skulen ikkje har faste 
lokale. Om eleven m¬ vere p¬ rom-
met, kjem lÞraren og gir undervis-
ning der. Skuledagen kan i grunnen 
vere vanskeleg ¬ sp¬ p¬ fßrehand. P¬ 
ein vanleg skule veit ein meir korleis 
skuledagen blir, men p¬ sjukehu-
sskulen m¬ lÞrarane ogs¬ kunne ta 
ting p¬ strak arm. Her er det under-
visning n¬r elevane er opplagt til det. 

  ð Det siste er veldig viktig, vi 
m¬ sj¬ an forma p¬ elevane. Sjßlv 
om skulen kan vere eit fint avbrekk 
og alle born har rett p¬ tilpassa 
undervisning, er det tross alt sjukdo-
men som er viktigast for dei, seier 
Arnhild Husev¬g. Det er sjukeplei-
arane og legane som avgjer om dei 
unge pasientane er i form til under-
visning. LÞrarane deltek p¬ rapport-
mßtar kvar morgon p¬ barneavdel-
inga, der slike ting blir kartlagt. 

  ð Barneavdelinga er ein kjekk 
stad ¬ arbeide p¬, og vi har eit godt 
samarbeid med personalet her, fortel 
Wenche Kragset, som har undervist 
ved sjukehusskulen i over 15 ¬r. 

ê jour med pensum
Mßre og Romsdal fylkeskommune 
har det formelle og ßkonomiske ans-
varet for undervisninga ved ¡lesund 
sjukehus. Fylkeskommunen har ein 
samarbeidsavtale med ¡lesund kom-
mune, og skulen ved sjukehuset er 
knytt til ¡se skole. LÞrarane ved 
sjukehusundervisninga er ogs¬ tilsett 
ved denne skulen.

 ð Det er stor vidde og mykje ¬ 
setje seg inn i om vi skal vere ¨ jour 
med pensum. V¬r bakgrunn er fr¬ 
barneskulen, s¬ undervisning av ele-
var fr¬ ungdomstrinnet er v¬r stßrste 
utfordring, seier Kragset. Om elev-
ane ikkje har med eigne bßker, har 
sjukehusskulen mange ulike lÞrebßk-
er, b¬de i norsk, matte og engelsk. 
Det blir fyrst og fremst satsa p¬ 
desse hovudfaga. Sjukehusskulen tek 
elles kontakt med heimeskulen til 
elevane om dei ikkje har med veke-
planen sin.

Rastlaus
Benedicte kjem innom skulen dagen 
etter ho blei innlagt. Ho blir litt ras-
tlaus av berre ¬ vere p¬ rommet. Ho 
har difor veldig lyst til g¬ p¬ skule 
p¬ sjukehuset. Denne dagen er ogs¬ 
15-¬ringen Fredrik Solvik, avgang-
selev ved Skarbßvik ungdomsskole, 
¬ finne i undervisningslokalet. I liks-
kap med Benedicte kom han inn p¬ 
sjukehuset dagen fßr. 

  ð Vanlegvis har vi teori om 
fßremiddagen og praktiske fag 
om ettermiddagen. Likevel er det 
ingenting som er sikkert, vi m¬ stille 
opp n¬r elevane er i stand til det. 
Det er viktig ¬ skape kontakt, tryg-
gleik og tillit, seier Kragset. Mange 
elevar har med seg vekeplanar fr¬ 
skulen sin, og konsentrerar seg om ¬ 
gjere det viktigaste p¬ denne planen. 
Sidan Fredrik og Benedicte nyleg er 
komen til sjukehuset, er dagen i dag 
i dei estetiske faga sitt teikn.

  ð Borna sett pris p¬ ¬ laga ting, 
sm¬ting som dei blir ferdig med 
i lßpet av ein time eller to, fortel 
Kragset. Benedicte har bandasje 
p¬ den eine handa, og m¬ ha hjelp 
for ¬ f¬ ferdig ein dompap. Fredrik 
avsluttar arbeidet med eit armband 
i makram® fßr han sett seg framfßre 
datamaskina. Skulen har mange 
pedagogiske dataprogram i norsk og 
matte, med b¬de rettskriving og dei 
fire rekneartane. 

Rune Johnsen
tekst og foto
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Skule for 
unge pasientar

Benedicte SÞtre (8) fr¬ Ïrsta har f¬tt diagnosen diabetes 
og er fßrespegla to veker p¬ sjukehuset. Skulen p¬ bar-
neavdelinga f¬r henne til ¬ tenkje p¬ noko anna enn berre 
sjukdom og sjukehus. 

 ð Det er stor vidde og mykje ¬ setje seg inn 
i om vi skal vere ¨ jour med pensum, seier 
lÞrar Wenche Kragset. 

Skulen har mange pedagogiske dataprogram 
b¬de i norsk og matte. Her er Fredrik 
Solvik i gang med ¬ lßyse ein rebus, med 
assistanse fr¬ Wenche Kragset. 

Det kan vere greitt ¬ f¬ litt assistanse 
n¬r du har ei bandasjert hand. Arnhild 
Husev¬g hjelpar Benedicte med ¬ kome i 
gang med formingsarbeid. 

 Her er det undervisning n¬r elevane er opplagt til det. Benedicte kan ogs¬ f¬ undervisning 
p¬ rommet, om det passar best.  




