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Velkommen til et nytt av 
nummer av 1-2-PLO!  
 
Bedre kapasitet ved Radiologisk avdeling - 
Ringerike sykehus HF.  
I sommer så radiologisk avdeling seg dessverre 
nødt til på sende ut brev til legene i distriktet 
om redusert kapasitet og lange ventetider. 
Situasjonen har bedret seg og vi har nå 
kapasitet til å ta inn flere pasienter, særlig til 
skjelett og thoraxrøntgen, med korte ventetider 
og rask svar service. Skulle det være behov å 
diskutere kasus eller henvisninger med oss, så 
er alle distriktets leger hjertelig velkommen til 
å ringe radiologisk ”helpdesk” på 32 11 60 64. 
 
Radiologisk avdeling har dessuten planer om å 
tilby ”drop in” poliklinikk for eksterne 
pasienter til skjelett og thoraxrøntgen. Det 
hadde vært fint om vi kunne fått noen 
kommentarer rundt dette, for eksempel om 
egnete dager, klokkeslett og behov. Send 
gjerne e-post til avdelingssjef Carsten Brocker 
(carsten.brocker@ringerike-sykehus.no) eller 
praksiskonsulent Sigurd Rosenberg 
(sigurd.rosenberg@ringerike-sykehus.no). Vi 
skal komme med mer informasjon før oppstart. 
 
Praksiskonsulent sykepleie 
For ytterligere å styrke samhandlingen mellom 
Ringerike sykehus HF og helsetjenesten i 
kommunene utlyses det nå en 20 % stilling 
som praksiskonsulent sykepleier. Stillingen 
skal i nært samarbeid med praksiskoordinator 
(fastlege som arbeider i 20 % stilling ved 
sykehuset) og 3 praksiskonsulenter (fastleger i 
10 % stillinger) bidra til at kommunikasjon og 
samhandling mellom nivåene utvikles og 
styrkes. Søker må være ansatt i en av 
sykehusets samarbeidskommuner. 
Praksiskonsulent sykepleier er organisatorisk 
tilknyttet Ringerike sykehus HF. 
Søknadsfrist 14.12.07 
 
 

 
Legemiddelhåndtering. 
I forbindelse med det avtalefestede 
samhandlingsarbeidet som nå gjøres mellom 
Ringerike sykehus HF og kommunene i 
sykehusets nedslagsfelt, er det et prosjekt som 
arbeider med sikring av 
legemiddelhåndteringen når pasienter flyttes 
mellom sykehus, pleie og 
omsorgsavdelingene, og fastleger. Her vil vel 
de fleste av leserne ha erfart at det lett kan skje 
feil, noe som i verste fall kan ha fatale 
konsekvenser. Vi arbeider derfor med å utvikle 
retningslinjer som skal sikre korrekt 
legemiddelhåndtering, og tar gjerne i mot 
innspill til dette arbeidet. Gode ideer og forslag 
er hjertelig velkommen. Ta kontakt med Pål 
Steiran, pål.steiran@ringerike-sykehus.no 
 eller sigurd.rosenberg@ringerike-sykehus.no  
 

 
”Videreutvikling av lokalsykehusfunksjonen 
og samhandling mellom de kommunale 
tjenestene”. 
HOD har tildelt etter prosjektsøknad, 
Ringerike kommune og Ringerike sykehus HF 
2 MNOK for å videreutvikle lokalsykehus-
funksjonen og samhandling mellom 
kommunehelse- og spesialisthelsetjenesten. 
 
Styringsgruppe: 
Kommunalsjef Sveinung Homme, Ringerike 
kommune og adm. direktør Unn Teslo, 
Ringerike sykehus HF (leder). 
 
Prosjektgruppe: 
Prosjektleder sykepleier Dikka Wibe 
Kommuneoverlege Ole Langdalen,  
Leder Hønefoss og Hov Anne-Cathrine 
Gaarder 
Enhetsleder Wenche Stub,  
Fagsjef Indremedisin, Solveig Sæta 
Fagsjef sykepleie Hilde Eriksen Bråten,  
En leder akuttmedisinsk serviceavdeling,  
Praksiskonsulent Inger Lyngstad 
Opplæringskonsulent Astrid Lundesgaard,  
 
Prosjektsøknaden datert 8.juni 07 ligger til 
grunn for prosjektet. Den beskriver opprettelse 
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av forsterkningsteam i Ringerike kommune, 
ambulant sykepleier fra Ringerike sykehus HF 
ut til Ringerike kommune, forsterkede 
observasjonssenger i sykehjem. Pasientene 
skal oppleve en sammenhengende 
behandlingskjede og det skal tilrettelegges for 
at pasienten skal behandles på lavest effektive 
omsorgsnivå (LEON prinsippet). 
 
Primærlegene involveres i kursene ved 
Lærings- og mestringssenteret (LMS). 
LMS ved Ringerike sykehus har fått midler 
gjennom regionalt LMS til prosjektet 
”Samhandling med primærhelsetjenesten i 
LMS kursene”. 
Prosjektmidler ble søkt i samarbeid med 
praksiskoordinator med et ønske om å bedre 
samhandlingen mellom 1. og 2. linjetjenesten, 
øke gjensidig forståelse og for at 
brukerne/pasientene skal oppleve en helhetlig 
behandlingskjede.  
Involvering skal medføre tillit og kunnskap om 
tilbud slik at 1.linjetjenesten får en best mulig 
bakgrunn for å vurdere om tilbudet passer til 
den aktuelle pasient. 
Fra januar 2008 har Lærings- og 
mestringssenteret vært så heldige å få Mette 
Lerfaldet til å bli med på hjertesviktkurset og 
Jørn Ossum Gronert til diabeteskurset. 
 
Voksenpsykiatrisk poliklinikk  
gir veiledningstilbud til fastleger første torsdag 
i måneden med start januar 2008 (unntatt juli, 
aug og des).  
 
Sted: Voksenpsykiatrisk poliklinikk kl. 15 – 16 
 
Veiledningen gis av psykiater og psykolog. 
Veiledningen er tverrfaglig og gir takst 
refusjon. Fastleger kan ta med 
kasuistikk/kliniske problemstillinger som det 
veiledes på i gruppe. Forhåndspåmelding ikke 
nødvendig. 
 
Geriatrisk dagbehandling 
Det er ledige plasser på geriatrisk 
dagbehandling. Her tilbys geriatrisk utredning 
og behandling av et tverrfaglig team (lege, 
sykepleier, fysioterapeut og ergoterapeut.) 

 

Fysisk aktivitet, individuell trening og 
gruppetrening. Medisinsk undersøkelse, 
vurdering og behandling. Observasjon av 
funksjonsnivå og iverksetting av aktuelle tiltak. 
Undervisning i aktuelle tema. 
Evt spørsmål ring 32 11 64 01 
 
PKO arbeider med å vurdere 
kvaliteten/opplysningene i henvisningene til 
sykehuset.  
På hjertepoliklinikken har en sett på 100 av 
henvisninger som ble mottatt i mai og juni i 
2007. Legene Per Torger Skretteberg og Ottar 
Aase satte opp en mal for hvilke opplysninger 
de mener bør være med i en henvisning.  
Generelt innholdt henvisningene gode 
opplysninger om aktuell og tidligere 
sykehistorie, henvisningsårsak/ ønsket 
undersøkelse, men lite opplysninger om 
resultater av klinisk undersøkelse/ andre 
utredninger, hereditet, stimulantia, cave, faste 
medisiner og hastegrad for undersøkelsen.  
TIPS: Skriv f.eks ”Ingen faste medisiner” 
og ” Cave, ingen kjente” i stedet for å ikke 
skrive noe hvis dette er situasjonen. Det kan 
ikke tas for gitt hvis det ikke er noen 
opplysninger.  
Hvilke utredninger som skal gjøres i 
allmennpraksis og hva som skal gjøres av 
sykehuset er gjenstand for diskusjon, men når 
undersøkelser allerede er gjort hos fastlegen er 
det flott å kunne bringe opplysninger om dette 
videre til sykehuset. Organisering av disse 
opplysningene i en henvisning kan 
forhåpentligvis gjøres bedre i mange tilfeller.  
 
 
Kontaktpersoner infobladet: 
Info.kons Tone R. Thoresen, T 32116012 
tone.thoresen@ringerike-sykehus.no 
Praksiskoordinator 
Sigurd Rosenberg, T 32116002, hver torsdag. 
Sigurd.rosenberg@ringerike-sykehus.no 


