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Sammanfattning

Utifran Né&tSpeS (2004) framkom ett behov av en nationell samverkan omkring
specialistsjukskoterskeprogrammen med inriktning mot operationssjukvard och psykiatrisk
vard. Nagra laroséaten och landsting anmalde intresse for att samverka om dessa bada program
och projektet NaPO skapades och beviljades medel fran davarande Néatuniversitetet. Syftet
med projektet var att utveckla natburna utbildningar inom specialistsjukskoterskeprogram i
samverkan med andra larosaten och vardverksamheter samt utvardera denna samverkan med
avseende pa hinder, didaktik och informations- och kommunikationsteknik (IKT).

| arbetsgrupperna har ingatt bade larare och verksamma sjukskoterskor fran respektive
specialitet. Detta for att sékra att programmen som togs fram skulle bli behovs- och
verksamhetsinriktade. Arbetsgruppernas process och programidéer har foljts och diskuterats i
en central grupp bestaende av personer i ledande befattning.

| rapporten beskrivs; vilka som deltagit i projektet, projektets genomférande, olika
problemomraden och dess konsekvenser for programmen samt projektet och
specialistsjukskoterskeprogrammens utformning.

Projektet har genom samverkan mellan larare och verksamma sjukskoterskor fran olika
larosaten och landsting bidragit till ett bredare kunnande inom respektive specialistomrade
och en pedagogisk utveckling inom natburen utbildning. Bildandet av ett lararlag bestaende
av larare fran flera larosaten, gor att lararna inte langre blir ensamma inom sitt specifika
kunskapsomrade. Det nara samarbetet med vardforetradare och huvudhandledare inom
specialistomradet har medverkat till storre forstaelse mellan parterna, med ett gemensamt
ansvar for dessa program.

Ett stort tack till medverkande i NaPO. Ert stora engagemang och vilja att genomféra
projektet har varit ovarderligt.

Arbetsgruppen operation: Ann-Catrin Blomberg, Gudrun Médller, Ingela Hogfeldt, Marie
Malmstrom, Sonja Rosengren, Ann-Katrine Engvall, Cecilia Teledal, Anna-Karin Blom.
Arbetsgruppen psykiatri: Birgitta Blomberg, Urban Torstensson, Maria Moberg, Tom
Fellman, Bert Palmblad, Anna Sundqvist, Berit Berggren, Hillevi Karn, Eva-Lotta Hult.
Centrala gruppen: Birgitta Bisholt, Monica Bjorkstrom, Eva Brolund-Johansson, Dagny
Melander, Marika Marusarz, Rachel Nygren, Ingela Kofed Pedersen, Ann-Sofie Blomqyvist,
Britt-Marie Svensson, Gunilla Britt Hagert, Gerd Ferger, Solveig Lampe, Monica Larsson
Mierse, Ann Raskog, Kerstin Petzill.
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Rapport NaPO

Projektet beviljades medel i december 2005 for tiden 2005-12-01 — 2007-03-01. En
forlangning av projektet beviljades i april 2007 for perioden 2007-04-01 — 2008-03-31.
Projektets kodnr var 533194. Projektet avslutades 2007-09-31 med anledning av att de bada
programmen startades i augusti 2007. Foreliggande rapport redovisar darmed
projektverksamheten under period 2006-01-23 — 2007-09-01. Ett avslutande uppféljningsmote
med centrala gruppen har dock hallits 2007-11-27.

Bakgrund

Under manga ar har larosatena i Sverige haft svarigheter att fylla antalet platser pa
specialistsjukskoterskeprogrammen. Detta har bidragit till att program stallts in och att det
utbildats for fa specialistsjukskoterskor inom inriktningarna; vard av aldre, psykiatrisk vard
och operationssjukvard (N&atSpeS 2004). Sveriges Kommuner och Landsting (2007)
konstaterade att utbildningsvolymen inom operationssjukvard och psykiatrisk vard inte
motsvarade efterfragan. | rapporten uppmanades till samverkan mellan hdgskolorna och
sjukvardshuvudmannen.

Under varen 2005 holls en nationell slutkonferens i Stockholm dér resultatet fran N&tSpeS
(2004) presenterades. Larosatena fick dar mojlighet att anméla intresse for att utveckla en
samverkansmodell fér ovan namnda program. Karlstads universitet initierade darefter
diskussioner med de larosdten som anmalt intresse samt med foretradare fran
vardverksamheten fran nagra landsting. Karlstads universitet hade tidigare ansokt om
utvecklingsmedel for samverkan omkring dessa program detta tillsammans med Orebro
universitet och Hogskolan i Dalarna samt med respektive landsting. Denna ansokan
reviderades. Universitetet i LinkOping anslot sig till akutsjukvard inriktningen mot
operationssjukvard och Hogskolan i Gavle anslét sig till inriktningen mot psyKkiatrisk vard.

Specialistsjukskoterskeprogrammen  har  under  projekttiden  &ndrat namn  och
specialistsjukskéterska inom psykiatrisk vard benamns nu specialistsjukskoterska med
inriktning mot  psykiatrisk vard och akutsjukvard inriktning operation benamns
specialistsjukskoterska med inriktning mot operationssjukvard (SFS 2006:1053). Programmen
bendmns fortsattningsvis med de nya beteckningarna.

Syfte och mal

Syftet var att utveckla natburna utbildningar® inom specialistsjukskoterskeprogram i
samverkan med andra larosaten och vardverksamheter samt utvardera denna samverkan med
avseende pa hinder, didaktik och informations- och kommunikationsteknik (1KT).

Malet var att genom samverkan mellan larosaten
- go6ra samvinster for samhallet, studenten och larosatet
- regelbundet  kunna  starta  specialistsjukskoterskeprogram inriktning  mot
operationssjukvard och psykiatrisk vard
- forbereda dessa program i samverkan mellan involverade laroséten infor inférandet av
”Bolognadeklarationen”

! Med natburen utbildning menas utbildning som framst bygger pé elektronisk larplattform som innehaller en
méangd pedagogisk/tekniska redskap som méjliggor for lararen att utforma undervisningen pa ett annat satt &n
traditionell n&rundervisning (Wéannman Toresson, 2002)



Projektets deltagare

| projektets arbetsgrupp med inriktning mot psykiatrisk vard har foljande larosaten och
Landsting deltagit: HoOgskolan Dalarna, Hogskolan Gévle, Karlstads universitet samt
Landstinget Dalarna, Landstinget i Gavleborg, Orebro lans landsting och Landstinget i
Varmland (bilaga, 1). I central gruppen deltog &ven Uppsala lans landsting, Landstinget i
Sérmland, Hogskolan Gavle och Orebro universitet (bilaga, 3).

| projektets arbetsgrupp med inriktning mot operationssjukvard har foljande larosaten och
Landsting deltagit: Linkdpings universitet och Karlstads universitet samt Landstinget i
Ostergétland, Landstinget i Gévleborg, Landstinget Dalarna, Landstinget i Vastmanland,
Landstinget i Varmland, Orebro lans landsting (bilaga, 2). | central gruppen deltog &ven
Hogskolan Dalarna, Orebro universitet, Uppsala landsting och Landstinget i Sérmland
(bilaga, 3).

Projektets genomforande

Lena German Millberg Karlstads universitet har varit projektledare. Projektet startades med
ett upptaktsmote den 23 januari 2006. Medverkande var de larosdaten och landsting som
anmalt sig att delta. Detta forsta mote deltog personer med ledande befattningar. Samtliga
visade stort intresset for projektet och onskade &aven fortsattningsvis delta men i olika
omfattning. De flesta valde att inga i arbetsgrupperna. Uppsala lans landsting, Landstinget i
Sérmland och Orebro universitet (bilaga3) valde att enbart félja projektet vid centrala traffar.

Utifran detta inledande upptaktsméte fick representanterna i uppgift att ta fram lampliga
personer till arbetsgruppen. En viktig forutsattning var att det i arbetsgrupperna &ven ingick
representanter fran aktuella vardverksamhetsomraden och professioner i syfte att skapa
program som skulle vara behovs- och verksamhetsinriktat. Nar det géller
specialistsjukskoterska med inriktning operation har Karlstads universitet (KaU) och
Linkopings universitet (LiU) varit ansvariga universitet eftersom programmet beraknas ga pa
dessa larosaten. Linkdpings universitet valde att lata Karlstads universitet tills vidare vara
ansvarigt larosate beroende pa tidigare erfarenhet av natburen utbildning. Om studentantalet
overstiger 50 studenter kommer diskussioner att foras om eventuellt bada larosatena ska ge
programmen i samverkan. | programmet till specialistsjukskoterska med inriktning mot
psykiatrisk vard beslutades att Karlstads universitet och Hogskolan i Gavle (HiG) skulle vara
ansvarigt fér programmet vart annat ar.

Den centrala gruppen har haft fyra moten (tabell 1) dar de bada arbetsgrupperna redovisat och
diskuterat sina tankegangar om nya program med inriktning mot psykiatrisk vard och
operationssjukvard.

Eftersom det blev manga personer som utsags i arbetsgrupperna beslutades att inledningsvis
dela upp dessa i arbetsgrupper och referensgrupper i vardera inriktning. Deltagarna i dessa
grupper var larare inom specialistomradet och verksamma specialistutbildade sjukskoterskor.
Arbetsgruppen och referensgruppen slogs ganska snart samman da det visade sig att samtliga
personers deltagande hade en positiv inverkan pa diskussionerna och utvecklingen av
programmen. Arbetet i arbetsgruppen har sedan delats upp pa olika séatt mellan deltagarna.
Bade referensgruppen och arbetsgruppen kallas darmed fortsattningsvis for arbetsgrupp.

Arbetsgrupperna har tréffats regelbundet med ca tre tillfallen (tabell 1) per termin. Daremellan
har arbetsinsatserna delats upp och material tagits fram till programmens utformning och



innehall. Underlagen fran dessa gruppers arbete har sedan diskuterats via Marratrech och i
plattformen Ping Pong samt vid tréffar. Samtliga traffar inom centrala gruppen samt
arbetsgrupperna finns val dokumenterade genom minnesanteckningar. Detta material utgjorde
underlag for fortsatta diskussioner och underlattade projektets genomférande. Projektledaren
har varit ordférande vid samtliga méten.

Tabell 1.
Tréaffar arbetsgrupp inriktning | Traffar arbetsgrupp inriktning | Tréffar central gruppen
oper ationssj ukvard psykiatrisk vard

8-9 mars 2006 uppstart Karlstad | 6-7 mars 2006 uppstart Karlstads | 23 januari 2006 upptaktsmote
(Kau) universitet

10 april 2006 Kau 26 april 2006 Orebro universitet 26 april2006 redovisning och
diskussion i Karlstad

15 maj2006 Orebro universitet 16 maj 2006 Landstinget i Dalarna | 22 november 2006 redovisning

(Sater) och diskussion i Orebro

universitet

7-8 september 2006 Kau 21 augusti 2006 Orebro lins landsting | 4 maj 2007 redovisning och
diskussion i Stockholm SSF

16 nov 2006 22 september 2006 Landstinget i

Linkopings universitet Gavle

8 februari 2007 Kau 9 januari2007

Landstinget i Varmland

21 mars 2007 Orebro lans landsting 6 mars 2007 Marratech -mote

16 maj 2007 Kau 17 april 2007 Hogskolan i Dalarna

16 augusti 2007 Kau

27 november 2007 uppféljning
av programstart

Externa aktiviteter och konfer enser

Den 8-10 maj 2006 presenterades projekten NaPO och NetSpeS Il gemensamt pa Netlearning
i Ronneby. Presentationen gjordes i form av posterutstallning vid knytkalaset.

Den 1 juni 2006 representerade NAPO vid konferens anordnad av Sveriges kommuner och
landsting samt Statens offentliga utredningar. Dér diskuterades
specialistsjukskoterskeprogrammet med inriktning mot Psykiatrisk vard.

Den 23 augusti 2006 anordnade Karolinska Institutet en workshop ”E-larande inom medicin
och vardinriktad utbildning” dar projekten NaPO och NetSpeS Il presenterades

Den 19 september 2006 presenterades projekten NaPO och NetSpeS Il for Nationellt Natverk
inom NatspeS i Stockholm. | konferensen deltog 21 larosédten, 7 landsting, Socialstyrelsen,
SKL, Vardférbundet och NSHU.

Den 27 oktober 2006 anordnade NaPO en pedagogisk dag “nétburen utbildning” i Karlstad
for projektets medverkande. Britt Marie Oja nétuniversitetet presenterade och diskuterade sina
erfarenheter av natburen utbildning.

Egeninsats fran medverkande

Varje enskilt laroséte har bidragit med egna resurser for att forverkliga

projektet i form av arbetstid framforallt géller detta LinkOpings universitetet, Hogskolan i
Gavle och Karlstads universitet. De medverkande landstingen har ocksa bidragit till projektet
i form av arbetstid och vissa resor for medverkande personer samt vid nagra tillfallen bjudit
pa fika och lunch vid arbetsgruppernas tréaffar.




Webbplats pa Sophiahemmets Ping Pong

Alla medverkande i projektet har haft mojlighet att folja projektet via plattformen Ping Pong
vid Sophiahemmets hogskola. Valet av plattform har gjorts i samrad med Myndigheten och
med projektet "Vard av dldre”. Detta har varit arbetsgruppernas bas for informations- och
kommunikationsutbyte. H&r har arbetsgrupperna haft mojlighet att fora diskussioner i olika
grupprum.

Information och dokument inom projektets omrade har lagts in under dokument. Bada
arbetsgrupperna har aktivt anvant och kommunicerat pa plattformen. Framforallt har
arbetsgruppen inom operation lagt in och diskuterat framtaget material. Arbetsgruppen
operation har noterat 39 &mnen med 196 inlagg medan arbetsgruppen psykiatrisk vard haft 32
amnen med 70 inldgg.

Problemomraden

Inledningsvis diskuterades olika forslag till utformning av en modell for samverkan mellan
larosaten och landstingen. En central fraga var hur det ekonomiskt skulle bli mojligt att
genomfora programmen? For att na ekonomisk stabilitet i programmen behdvdes cirka 25 —
30 studenter.

En viktig faktor som belysts i detta sammanhang var landstingens studieférmaner under
studietiden och om uthildning l6nar sig. Landstingen har olika policy inom omradet. Nagra
landsting har en val genomarbetad strategi medan andra handlar utifran tillgang och
efterfragan pa specialistuthildade sjukskoterskor. Under projekttiden har strategidiskussioner
inom vissa av de medverkande landstingen lyfts till ledningsniva.

Deltagande landsting genomforde en inventering av behovet av operationssjukskoterskor och
psykiatrisjukskoterskor. Slutsatsen var att behovet handlade arligen om ca 4-8 nyutbildade
specialistsjukskoterskor per inriktning och landsting for att klara personalomsattningen
(bilaga, 4). Efter diskussioner i grupperna framkom att en modell med studieorter kunde vara
mojligt. Detta innebar att i varje medverkande landsting bildades en studiegrupp pa 6-8
studenter. Med fyra studieorter berédknandes 24-32 studenter per program. Arbetsgrupperna
konstaterade ocksa att programmen inte kunde anordnas vid samtliga larosaten utan nagot
eller nagra larosaten skull bli ansvarig for programmen. Ansvarigt larosate koper den
lararresurs som behovs av 6vriga medverkande laroséten alternativt landsting.

Under projekttiden blev specialistprogrammen granskade av HoOgskoleverket. Deras
utvéardering (2007a,b) har resulterat i diskussioner om handledande sjukskoterskors och
huvudhandledares kompetens samt utbildningens akademiska niva. Projektets deltagande
landsting gjorde en inventering i inledningsfasen (bilaga, 4). Som visade pa brister i
verksamma specialistsjukskoterskors akademiska kompetens. Aven i Hogskoleverket
(2007a,b) utvardering framkommer att sjukskoterskor med magisterexamen saknas, vilket de
menar kan innebdra att handledningen under VFU inte svarar upp mot den kompetens som
kravs. | den framtagna handledarmodellen skrevs féljande kompetenskrav in fér handledande
sjukskdterska och huvudhandledare:

”Den handledande sjukskoterskan skall vara specialistutbildad sjukskéterska
inriktning mot operationssjukvard /psykiatrisk vard med yrkeserfarenhet om
minst 2 ar. Handledande sjukskoterska skall ha rekommenderad
handledarutbildning samt akademisk utbildning motsvarande magister examen i



omvardnad/vardvetenskap eller narliggande amne. Om  handledande
sjukskoterska respektive huvudhandledare saknar erforderlig akademisk
kompetens skall en kompetensutvecklingsplan upprattas av ansvarig
arbetsgivare. Tills handledare och huvudhandledare uppnétt erforderlig
akademisk kompetens skall ldrosdte och landstinget tillsammans ta fram en
strategi for hur erforderlig akademisk kvalité skall uppnds vid VFU”
(Handlednigsmodell, 2007)

Flera av landstingen har i nulaget svart att uppfylla kraven utan att diskussioner maste hallas
mellan larosatena och landstingen om tillfalliga I6sningar. Det kravs ocksa langsiktig
planering av kompetensutveckling inom landstingen for att na ovanstaende mal.

Hogskoleverket (2007a,b) patalar ocksa att larosatena ar beroende av landets totala
specialistlararkompetensen och betonar darfor vikten av samverkan. Det &r enligt
hogskoleverket viktigt att rekrytera disputerade larare med rétt specialistutbildning samt med
amneskompetens. Det finns i dag ingen samordnande funktion for att tillvarata larare med den
specifika ~ kompetensen.  Svarast ar att rekrytera  disputerade larare il
specialistsjukskoterskeprogram. Bristen pa disputerade larare blir darmed ett landsomfattande
bekymmer med tanke pa att specialistsjukskoterskeprogrammen nu ska ges pa avancerad niva.
Disputerade maste prioritera det egna larosatet och har da svart att ta sig an ytterligare
uppgifter vid annat l&rosate.

Specialistg uksk6ter skeprogrammens utformning

Sveriges Kommuner och Landsting (2005 och 2007) betonar att det &r viktigt att teoretisk och
praktiska studier varvas och att programmen laggs upp i néra samverkan mellan larosate och
verksamhet. Denna synpunkt ligger till grund for framtagande av respektive
specialistsjukskoterskeprogram. Bade studenter larosaten och vardverksamheten skall vara
tillfredsstallda med programmen och den ska préglas av samverkan med ett 6ppet klimat. Det
gemensamma malet &r néjda och kompetenta studenter som &r anstéllningsbara efter avslutad
utbildning. Ett resultat av detta ar att huvudhandledarnas roll starks och darigenom far
vardverksamheten en storre kunskap och inflytande i programmen.

Vid arbetsgruppernas traffar har de didaktiska fragorna varit centrala. Alltsa alla fragor som
finns i skarningspunkten mellan ett specifikt kunskapsomrade och ldarande inom detta
kunskapsomrade. Didaktikens fragor: Vad, Hur och Varfor ror undervisningens innehall och
larandets villkor: Vad ska vi undervisa om? samt Hur ska vi undervisa? Den analytiska fragan
om resultatet av undervisningen: Varfor detta innehall och denna form? Och for vem? Allt
undervisningsmaterial har tagits fram i arbetsgruppen gemensamt. Ansvariga larare fran
Linkopings universitet, Hogskolan i Gévle respektive Karlstads universitet har darefter
sammanstéllt de didaktiska diskussionerna i utbildningsplaner, kursplaner och
studiehandledningar. Programmen ges som nétburen utbildning och i programmen anvéands
kommunikationsverktyg som; plattform, marratech, streaming telebild, mm. | programmen
integreras vetenskaplig metod i studenternas studieuppgifter och kopplas ihop med psykiatrisk
vard respektive operationssjukvard.

Programledare har arbetat néra larare och arbetsgrupp for att sakerstéalla kvalitet och bereda
utbildningsplaner och kursplaner enligt larosdtes beslutsordning. Utbildningsplaner
faststalldes under hosten 2006 och kursplanerna under varen 2007. Utbildningsplanen med
inriktning mot Psykiatrisk vard och dess kursplaner har antagits bade vid Karlstads universitet
och vid Hogskolan Gavle utifran respektive larosates mallar. Nar det géller programmet med



inriktning mot operationssjukvard har utbildningsplanen och dess kursplaner enbart antagits
vid Karlstads universitet. Utbildningsplaner och kursplaner finns att hamta pa
http://www.kau.se/utbildning/. Arbetsgruppen och centrala gruppen har ocksa tagit fram en
handledarmodell samt avtal i samband med VFU (handledningsmodell, 2007).

Psykiatri:

Programmet ges pa halvfart och som natburen utbildning med start en gang /ar. Oberoende av
ansvarigt larosate laggs programmen upp “identiskt” innehallsmassigt varje ar. Ansvarigt
larosdte koper den lararresurs som behdvs av Ovriga medverkande larosaten och utser
examinator samt kursansvarig som har det administrativt ansvaret.

Larosatena ger programmen vid studieorter kopplat till ett landsting. Varje studieort har en
larare som basgruppshandledare om ca 15%. | samband med basgruppstraffar (ca 3
tillfallen/termin) pa studieorten ingar ocksa yrkesmassig handledning i omvardnad (YHO).
YHO, bekostas av landstingen for den ersattning som erhalls i samband med VFU. Lararlaget
bestar darmed av larare fran Karlstads universitet och Hogskolan i Géavle samt
basgruppshandledare (larare) vid studieorterna som samverkar med landstingens
huvudhandledare och YHO handledare. Ldrarna vid ansvarigt larosite for programmen
ansvarar for de fem nartraffarna om 2-3 dagar pa Hogskolan i Gavle respektive Karlstads
universitet samt uppféljning av examinationer och studieuppgifter.

Nar det galler psykiatrisk vard ar kommunikation en viktig del i utbildningen, att kunna mota
och samtala med patienter med psykisk ohdlsa. | arbetsgruppen har det forts diskussioner om
hur studenter i en distansutbildning kan trdna och utveckla den kommunikativa sidan.
Slutsatsen har blivit att extra vikt laggs pa att trana kommunikation och méten med patienter
med psykisk ohélsa under VFU, basgruppstraffar och YHO.

| kurserna ingar 12 veckor VFU. Dessa veckor rekommenderas att genomféras som tva
basplaceringar. En fraga som diskuterades var ocksa majligheten att gora praktik pa hel
alternativt halvfart Arbetsgruppen rekommenderar studenterna helfartsstudier under VFU
eftersom det ger en mer sammanhallen och kontinuerlig VFU. Mgjligheten att validera VFU
nar studenten har yrkeserfarenhet fran psykiatrisk vard har diskuterats. Diskussionerna
kommer har att fortga om bla: Kan det dverhuvudtaget vara mojligt att validera kurser pa
avancerad nivd om man inte studerat pa denna niva tidigare? Kan det finnas nagon form av
alternativ studiegang for de med erfarenhet inom psykiatrisk vard?

Operation:

Programmet ges som helfart och natburen utbildning med start en gang/ar. Karlstads
universitet koper den lararresurs som atgar av Linkopings universitet. Larare fran Karlstads
universitet och Linkdpings universitet delar ansvaret for studieorterna, examinationer osv.
Nartraffarna kan komma att alternera till olika orter beroende pa innehall och begransas till
fyra- fem traffar med en till fyra dagar under hela programmet. De flesta foreldsningarna
streamas och studenterna kan darmed se dessa oberoende av tidpunkt. For att forbereda
studenterna infor VFU har en intensivvecka i metodtraning planerats in. Denna foljs sedan
upp pa varje studieort och avslutas med en klinisk examination. Huvudhandledarna far ett
utokat ansvar att folja studenterna i larprocessen och ha en néra koppling till lararna vid
larosétena. Studenterna kommer under VFU perioderna att via natet flexibelt studera olika
omraden som exempelvis ortopedi kopplade till den praktik som gors. Varje omrade bygger
pa att studenten ska lara utifran ett helhetstiankande runt patienten. Varje omrade har strimmor
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av aseptik, hygien, perioperativ vard, medicinskteknik, topografisk anatomi,
forskningsmetodik, mm. Dessa omraden examineras genom duggor dar studenten sjalv avgor
nar de upplever sig klara for examinationen i samrad med huvudhandledaren. Kursen avslutas
med en storre individuell sluttentamen.

De olika sjukhusens operationsverksamhet skiljer sig at. De stora sjukhusen har en mycket
specialiserad operationsverksamhet medan de sma sjukhusen har en mer allmén
operationsverksamhet. Darmed blir forutsattningarna foér studenternas larande olika.
Arbetsgruppen konstaterade att det gemensamma malet maste vara att studenterna inhamtar
de grundlaggande baskunskaperna inom operationssjukvard, forutsattningarna att ha deltagit i
olika operationsomraden kommer darmed att skilja sig at. For att studenten ska bli saker i den
grundlaggande operationsmetodiken konstaterades att langre sammanhéngande VVFU-perioder
pa en praktikplats med nagra riktade faltstudier var att foredra. Studenterna kommer att gora
tva till tre basplaceringar under sammanlagda 18 veckor.

Examensar bete

Diskussioner fordes om omfattningen av programmens examensarbete. Diskussionerna
resulterade i att ett examensarbete omfattande 15 hp skulle inga samt att programmen skulle
innefatta minst 30 hp i huvudamnet omvardnad. Darmed leder programmen till en
yrkesexamen och uppfyller kraven for generell magisterexamen. Vetenskaplig metod
integreras i samtliga programmens kurser och med den specifika specialistkompetensen.

Examensarbetets mal ar att tillfora och utveckla kompetens for student och vardverksamhet.
For att fa nara koppling till den kommande yrkesprofessionen och till vardverksamheten
haller en idébank pa att tas fram fran vardverksamheten pa tinkbara examensarbeten.
Examensarbetet kan ocksa anknytas till pagaende forskningsprojekt inom @mnet omvardnad
vid det aktuella larosatet, annat larosate eller vardverksamheten. Ett examensarbete pa
magisterniva kan ha olika karaktar och utformas pa olika satt. Det kan bl. a utgdras av
litteraturoversikt eller i form av empirisk studie. Examensarbetet kan ocksd goras mer
tillampningsinriktat t ex. i form av ett utvecklingsarbete med avsikt att utveckla, prova eller
utvardera en sarskild metod, instrument, informationsmaterial eller dylikt relevant for
psykiatrisjukskaterskans respektive operationssjukskoterskans verksamhetsomrade (kursplan,
OMAD 03; OMAD 67).

Flexibel utbildning

Fran vardverksamheten har patalats vikten av flexibel utbildning for att underlatta for
yrkesverksamma sjukskoterskor att studera (Sveriges kommuner och landsting 2005 och
2007). Arbetsgruppen har diskuterat: Vad ar flexibel utbildning och vad innebér det? Hur
flexibel kan utbildningen vara utan att valla problem for vardverksamhet respektive larosate?
Helfart alternativt halvfart, campus alternativt distans, individuella studiegangar osv. Alla
mojligheter finns men vilka ar hindren? Mycket snart kom arbetsgruppen fram till att den
verksamhetsforlagda delen i utbildningen inte kunde erbjuda nagon storre flexibilitet. Detta pa
grund av den stora mangden av studenter inom VFU och bristen pa VFU platser som maste
bestéllas i god tid. Aven att lata studenter valja hel- alternativt halvfart vallade problem av
organisatoriska slag. Viss individuell studiegang kommer dock att vara mojlig inom
programmen.

Arbetsgruppen konstaterade att det inte heller finns utrymme for valbara kurser inom dessa
program. Programmen skall ges pa avancerad niva och innehalla ett examensarbete pa 15 hp.



Arbetsgruppen menar att examensarbetet kan ses som studenternas valbara kurs. Dar
studenterna har méjlighet till fordjupning inom ett omrade som de sjalva valt.

Bolognapr ocessen

Ett av malen i projektet var att i samverkan forbereda programmen infor "Bolognaprocessen”
Detta arbete genomfordes utifran propositionen "Ny Vérld Ny hogskola™ (Prop. 2004/05:162)
samt forordningen (SFS 2006:1053) har foranlett en viss ovisshet och otydlighet i de
nationella riktlinjerna.

Projektet har fatt ta hansyn till och invantat klarare direktiv och de olika larosétenas
tolkningar av forordningen. | férordningen framkom att specialistsjukskoterskeprogrammen
skulle ges pa avancerad niva. Detta bidrog till givande diskussioner angaende
behorighetskraven. Bade de involverade larosatena och dvriga larosaten i Sverige kommer att
skilja sig at i behorighetskrav till specialistsjukskoterskeprogrammen. Daremot har projektets
bada program vid involverade laroséten fatt samma behorighetskrav. Den slutliga skrivningen
lyder:

"Av socialstyrelsen utfardad legitimation som sjukskoterska. Sarskild
behérighet: ~ Grundutbildning  till  sjukskdterska  omfattande 180
hogskolepoang(hp)/120 poang(p) samt minst ett ars yrkesverksamhet
motsvarande heltid som leg sjukskoterska. Om examen till sjukskoterska inte
motsvarar 180hp/120p krévs kunskaper inom vetenskaplig metod motsvarande
15hp/10p samt minst tva ars yrkeserfarenhet som leg sjukskdéterska motsvarande
heltid under de senaste fem aren.” (Utbildningsplanen, Dnr FAK3 2007/21,
operationssjukvard) (Utbildningsplan, Dnr FAK3 2007/22, psykiatrisk vard).

Lag och Ratt

Lag och ratt i samband med néatburen utbildning har varit foremal for diskussioner i
arbetsgrupperna utan att till fullo funnit svar. Foljande fragor har stéllts: Vem har ratten till
kursmaterialet och ex streamad video? Skall avtal skrivas och hur ska dessa i sa fall
utformas.? Vem kan ta del av material via natburen utbildning, sasom vem lyssnar eller ser
diskussionen omkring patientfall? Hur sékerstélls ddrmed sekretessen?

En del svar har gatt att finna i legala handboken (Hellstrom, 2003) som behandlar en del av
dessa fragor. Vidare har initiativ tagits vid Karlstads universitets att ta fram formular for
avtalsskrivande med forelasare bade internt och externt vid inspelade forelasningar. |
arbetsgrupperna har diskussioner forts om vikten av att avidentifiera material vid nétburen
utbildning. Olika fall har redovisats och diskuterats om hur séker sekretessen ar nér
diskussioner fors via natet eftersom osakerhet rader om vilka mer som kan lésa eller se vad
som diskuteras.

Diskussion

Den foreliggande rapporten hade som syftet att utveckla nétburen utbildning inom
specialistsjukskoterskeprogrammen  med  inriktning mot  psykiatrisk  vard  och
operationssjukvard i samverkan med andra larosaten och vardverksamheter samt utvardera
denna samverkan med avseende pa hinder, didaktik och informations- och
kommunikationsteknik (IKT). | rapporten presenteras de tva framtagna programmen och hur
samverkan mellan larosatena och mellan larosaten och vardverksamheten I6sts.



Specialistsjukskoterskeprogrammen med inriktning mot operation och psykiatrisk vard ar sma
och konkurrensen om studenterna mellan larosétena ar hard. Ju fler larosaten som anordnar
specialistsjukskoterskeprogram desto mer reduceras mojligheten att fylla de platser som finns.

Det ar nodvandigt att skapa kontinuitet och ekonomisk barighet for att kunna genomféra
programmen. Viktigt for programmens kvalité ar ocksa att kunna samla lararkompetensen vid
vissa larosaten. | dag rader brist pa disputerade larare med specialistsjukskoterskekompetens
och sarbarheten okar vid sjukdom, tjanstledigheter etc Problemet ar ocksa att den specifika
kompetensen, disputerade och magistrar med amneskompetens, hotas av lararnas naturliga
rorelser, de byter arbetsplats, de slutar som larare, de blir barnlediga, de gar i pension osv. En
I6sning for dessa program ar att det ges fran ett fatal larosaten och att de larare med specifik
kompetens kan anstéllas tillfalligt pa dessa larosaten. Sjukskoterskornas vetenskapliga rad
(Willman et al. 2007) belyser problematiken i en debattartikel dar de menar att
specialistsjukskoterskeprogrammen bor samlas till de larosaten som har relevant forskning for
de olika inriktningarna och att ett okat samarbete mellan laroséten inom en region och
nationellt kan gora detta mojligt.

Landstingens kartlaggning av det arliga behovet av nya specialistsjukskéterskor inom
operation och psykiatri motsvarade ca 4-6 nyutbildade specialistsjukskoterskor arligen inom
dessa omraden. Larositen & sin sida behover 25-30 studenter i varje program for att fa
ekonomisk bdrighet vilket innebdr att de ldrosaten som genomfor programmen behéver
samverka med och ha VFU- avtal med minst fyra till fem landsting. Aven detta talar for att
det i dag finns for manga larosaten med dessa program.

| projektet framkom att modellen skulle bygga pa studieorter om 6-8 studenter kopplat till ett
landsting. Ett av malet med programmen specialistsjukskoterska med inriktning mot
operationssjukvard och psykiatrisk vard har varit att studenterna skall vara anstéllningsbara
efter avslutad utbildning. For att uppna detta mal sker en nara koppling mellan teori och
praktik dar studieortens landsting tar ett storre ansvar. Utan detta ndra samarbete med
landstingen hade det ocksa varit svart att genomfora programmen som natburen utbildning.
Ett dilemma som belysts i diskussionerna ar att ju fler VFU veckor ju mindre pengar har
larosatet att timfordela larare. Landstingen som erhaller erséttning for studenternas VFU
maste darfor medverka och ta ansvar for utbildningen och sammanféra teori och praktik. | de
framtagna programmens handledarmodeller tydliggors landstingens del i utbildningen
(handledningsmodell, 2007).

HSV (2007 a,b) menar att larosatena maste stélla storre krav pa vardverksamheten vad galler
kompetenskrav pa handledande sjukskoterska och huvudhandledare. | de handledarmodeller
och avtal som skrivits i samband med framtagandet av dessa program har kompetenskrav pa
lagst magisterniva stallts. Vardverksamheten har i dag svart att uppna dessa krav eftersom
bristen pa magisterutbildade specialistsjukskdterskor &r stor. Pa sikt kommer problemet att
kunna I6sas genom att de sjukskdterskor som fortsattningsvis gar programmen uppnar
magisterkompetens. Det dr dven av vikt att podngtera huvudhandledares och handledande
sjukskoterskors behov av och mgjlighet till kompetensutveckling inom omradet
distanstekniska verktyg (jmf Bodén, Gustafsson, Jacobsson-Holm & Sundberg 2006) med
tanke pa att programmen ges som natburen utbildning dar aven huvudhandledarna maste
kunna arbeta med den IKT som &r nédvéndig.

Med den framtagna handledarmodellen menar Landstingen att det kan finnas en risk att det
inte alltid ar studenter fran det egna landstinget som deltar utan studenterna kan komma fran
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hela landet. Problemet med detta &r att landstingen finansierar handhavandet av studenter med
VFU- medel om 6-8 studenter och gor studenten sin VFU i annat landsting kommer inte
pengen landstinget till del. Centrala gruppen har darfor framfort 6nskemal om att studenten i
storsta mojligaste man maste géra VFU inom det landsting som &r kopplat till studieorten.
Samtidigt maste dvervagande goras mot att studieorten inte forlorar studenter och pa grund av
detta maste stallas in.

Landsting och larosaten runt om i landet bygger upp olika samverkansmodeller och avtal
vilket kan gora det svart for personalen att veta vilken modell och avtal som géller just denna
student under VFU. Detta ar ett dilemma som &ven fortsattningsvis kommer att behdva
diskuteras och utarbetas samverkan om.

Fordelarna med samverkan mellan huvudhandledare och larare fran manga olika landsting
och larosdten ar ocksa kompetensutbytet. Larare och huvudhandledare far en bredare
kannedom om de i programmen innefattande landstingens vard och behandlingsutbud. Vilket
i sin tur kommer studenterna till del. L&rarna utvecklar via samverkan &ven sin pedagogiska
skicklighet och utbyter erfarenhet av natburen utbildning. | de fall vardverksamheten
dessutom tagit del i programmen minskar Klyftan mellan teori och praktik. Detta leder till det
Marton (2000) bendmner kollektiv kunskap.

Framtagandet av nya program i samverkan och samtidigt invénta de slutliga tolkningarna vid
laroséatena av SFS 2006:1053 har inte varit helt utan problem. L&rosétenas tidsplanering och
beslutsordningen har skiljt sig at. Oklarhet har ratt om tolkningen for behorighet till avancerad
niva for de sjukskaterskor med aldre utbildning. Diskussioner har ocksa forts om det skulle
inga ett examensarbete pa 15 hp. Arbetsgrupperna var eniga i att det var bra om utbildningen
kunde leda till bade en yrkesexamen och en magister examen. | och med att studierna bedrivs
pa avancerad niva betonades andock problem att samtidigt under utbildningstiden klara av ett
examensarbete pa 15 hp.

Mojligheten att gora programmen flexibla begransades ganska omgaende. Lérosatet maste
garantera ett visst kunskapsstoft och studenterna maste uppna utbildningarnas mal.
Programmen ar for korta for att det ska finnas utrymme till egna Onskemal.
Vardverksamheten maste ocksa veta hur manga och nar studenterna kommer pa VFU for att
kunna samordna med alla andra utbildningar. Daremot finns inom programmen flexibilitet i
val av examensarbeten viss studietakt osv. En pedagogisk tanke som arbetsgrupperna annars
hade och som varit intressant att bygga vidare pa skulle vara att studenten utgar fran VFU
platsen och gor fordjupningar inom teori. Detta skulle innebdra att VFU blir det centrala
genom hela utbildningen och studenterna kom och gick beroende pa vad de studerade. | stallet
har de framtagna programmen sina fasta \VVFU perioder dar viss teori ska inga.

Den samverkansmodell som tagits fram i N&tSpeS Il (2005/2006) bygger pa att flera
larosaten samverkar om kurser i ett program. Denna modell hade inte varit mojlig att
applicera pa NaPO projektet. | specialistsjukskéterskeprogrammet med inriktning mot aldre
som tagits fram i NatSpeS Il ingar ingen VFU och bygger dessutom pa ett stérre antal
studenter dn vad dessa bada program kan uppna. Kostnaderna for utveckling av ett helt
program och for att daven fortsattningsvis utveckla och samverka kostar mer &n de intakter
som kommer via studentpengen for en kurs. En stor kostnad &r ocksa VFU som med ett
ansvarigt laroséte kan belasta alla programmens kurser.
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Webbplatttformen i PingPong vid SEO som varit basen for information och kommunikation
har avvénts i stor utstrdckning av arbetsgrupperna. Framforallt har arbetsgruppen inom
operation haft stor nytta av att kunna kommunicera via denna. Daremot framkommer att man
haft problem med att finna ater till viktiga dokument och inlagg. Strukturen av Ping Pong for
detta andamal har darmed upplevts som dalig. | samband med att programmen startar kommer
huvudhandledare och larare att ha respektive larosatets plattform for kommunikation. De
kommer dar ocksa att kunna folja studenternas larprocess. Den centrala gruppens personer i
ledande befattning har daremot inte anvant sig av denna méjlighet till kommunikation. For att
sprida information och delge medlemmarna inbjudningar och minnesanteckningar har i stéllet
den vanliga e-posten fatt anvandas. Anledningen till att dessa personer ej anvant Ping Pong
som diskussionsforum kan vara flera men har inte analyserats.

Slutligen kan konstateras att samverkan om specialistsjukskoterskeprogram dar flera larosaten
och landsting ingar kraver mycket tid och resurser. Arbetstraffar maste organiserares och
forberedas sasom telefonmoten alternativt marratechmoten. Det finns manga positiva effekter
som beskrivits ovan nér det géller samverkan. Avgorande for framtida samverkan om dessa
program handlar om larosétenas och landstingens ambition att &ven fortséttningsvis prioritera
och avsatta medel for samverkan. Programmen maste fortsatta att utvecklas och viktiga
omraden som behover arbetas vidare med ar kvalitetssékring av specialistprogrammen med
fokus pa VFU, progression, pedagogik och IKT. Att fortlopande utvardera och férandra
utifran de erfarenheter som framkommer av "Bolognaprocessen” samt regelbundet utvérdera
och férandra utifran de erfarenheter som framkommer. Om samverkan prioriteras och de
ekonomiska forutsdttningarna ges kommer dessa specialistsjukskoterskeprogram ha stor
potential att bli en modell alt forebild for natburen utbildning pa avancerad niva-
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Landstinget Dalarna
Landstinget Gévleborg
Karlstads universitet

Central Grupp: Personer med ledande befattning samt de ovan ndmnda
Karlstads universitet
Linkdpings universitet
Orebro universitet
Hogskolan Dalarna
Landstinget i Varmland
Orebro lans landsting
Landstinget Dalarna
Landsting i Ostergotland
Landstinget Gavleborg
Landstinget V&stmanland
Landstinget Sérmland
Uppsala l&ns landsting

Specialistg ukskoter skeprogrammet med inriktning mot psykiatrisk vard:
Arbetsgrupp: Karlstads universitet

Gévle hogskola

Landstinget i Varmland

Landstinget Gavleborg

Landstinget Dalarna

Referensgrupp: Orebro lans landsting
Landstinget Dalarna
Landstinget Gavleborg
Hogskolan Dalarna
Landstinget Gavleborg

Central Grupp: Personer med ledande befattning samt de ovan ndmnda
Karlstads universitet
Gavle hogskola
Orebro universitet
Hogskolan Dalarna
Landstinget i Varmland
Orebro lans landsting
Landstinget Dalarna
Landsting i Ostergotland
Landstinget Gavleborg
Landstinget Véastmanland
Landstinget Sormland
Uppsala l&ns landting
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2006-08
Svar pa fragor fran landstingen angaende kompetens, studiefor maner, VFU
och Bolognadeklar ationen

Kompetens oper ation

var Ar betat Handledar utbildning | 60p omvardnad | 80p
inomprof 2 | minst 5p
ar
Op Orebro 86 ssk 21 9 Ev 2
Op Torshy Alla 25 3(4) 7
Op CSK De flestaej 3 | 14 0 0
Op Arvika De flesta Ungefar lika som 1 0
ovan
Op Linkoping | De flesta Ett fatal 0? 0?
Op Gavle
Op Uppsala De flesta 80% av X X
minst 3ar huvudhandledarnare
30% av handledarna
OP Falun 24 11 7
Kompetens psykiatri
var Arbetat Handledar utbildning | 60p omvardnad | 80p
inomprof 2 | minst5p
ar
Psykiatri De som ar fatal X X
Varmland psykiatrissk
har arbetat
mer an 2 ar
GAVLE 32 5 6 1 (disputerad)
Orebro 38 23 st har olika 9 1
handledarutbildning

Studiefor maner

Ostergétland: ingen policy Beslutas varje ar

Varmland: For de flesta utbildningar erbjuds tjl med 16n max 6 dagar per manad vid lararledd
undervisning vid helfartsstudier och halften vid halvfartsstudier. Psykiatri 40 p far 85%av
I6nen under studieledigheten. Efter genomford utbildning utgar lonetillagg pa 15% under lika
lang tid som studieledigheten varat lika géller vid hel- som halvfarts studier.

Orebro: 85% av lonen till operation, anestesi/IVA och psykiatri + 15% lénetillagg under lika
lang tid som studieledigheten varat lika géller vid hel- som halvfarts studier.

Gavle: ?

Uppsala. Studielon OP 18000:- IVA , anestesi 16 000:-

Landstinget dalarna: 18000kr/manad urvalsprocess tillampas

VFU
VFU rekommenderas av samtliga landsting att goras pa helfart men man ser ocksa fordelar
med halvfart ex studentens ekonomiska forutsattning




VFU bor inte ga att validera. Det handlar om fordjupad kunskap och 6kad kompetens
Hel och halvfartsstudier har bade for och nackdelar for verksamheten

Svart for verksamheten med for stor flexibilitet i utbildningen

Praktiken bor totalt vara ganska lang (minst 15-20 v) 25-30tim/v

Praktiken bor vara sammanhéngande praktikperioder men pa flera omraden

Klart och tydligt syfte och mal

I Orebro svara verksamhetschefer inom psykiatri enl foljande:
Mojlighet att tillgodordakna VFU 3 av 6

Onskar méjlighet till VFU halvfart 2 av 6

Forordar specialistutb halvfart 3 av 6

Forordar distans en ja 5 nej

Forordar IT baserad utb 1 ja 5 nej

I Orebro svara psyKiatrins sjukskoterskor enl foljande:
Mojlighet att tillgodorakna VFU 33 av 63

Onskar majlighet till VFU halvfart 40av 63

Forordar specialistutb halvfart 28 av 63

Forordar distans 16 ja 27 nej

Forordar IT baserad utb 13 ja 32 nej

Bolognadeklar ationen

| dag finns ganska fa sjukskéterskor med kandidatexamen

De ekonomiska forutsattningarna gor att de knappast kompletterar med fristdende kurser

Det blir bara de nyutbildade sjukskoterskorna som kommer att lasa
specialistsjukskoterskeprogrammen

Viktig fraga for landstingen kring kompetensforsorjning. Landstinget centralt maste stodja ssk
med aldre utbildning till att lasa in omvardnad 60 p.
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