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PM 2003 RV (Dnr 331-201/2003)

Oversyn av nyutexaminerade sjukskéterskors yrkeskunnande

och kompetens i forhallande till hilso- och sjukvardens behov
Remiss fran Socialdepartementet
Remisstid 6 juni 2003

Borgarradsberedningen féreslar kommunstyrelsen besluta féljande
1. Som svar pd remissen éverlimnas denna promemoria.
2. Protokollet i detta drende férklaras omedelbart justerat.

Foredragande borgarriadet Leif Ronngren anfor féljande.
Bakgrund

Socialstyrelsen har under dr 2001 pd regeringens uppdrag undersdkt hur
nyutexaminerade sjukskoterskors yrkeskunnande och kompetens foérhaller sig till hilso-
och sjukvirdens behov. Undersékningen pekar pa ett antal omriden nir det giller
nyexaminerade sjukskoterskornas kompetens och yrkeskunnande. Socialstyrelsen
foresldr att en allmintjanstgdring (AT) infors f6r sjukskoterskor och denna tjanstgdring
avslutas med ett nationellt kunskapsprov och att legitimation utfirdas efter godkint
ptov.

Renzisser

Arendet  har  remitterats  till  stadsledningskontoret.  Kommunstyrelsens
dldreomsorgsberedning har tagit del av drendet den 4 april 2003. Kommunstyrelsens
pensionirsrad har tagit del av drendet den 27 mars 2003.

Stadsledningskontoret anser att det kan finnas anledning att inféra en AT-
tjdnstgdring fOr sjukskéterskor. Stadsledningskontoret stiller sig ocksa positiv till ett
gemensamt nationellt kunskapsprov, varefter legitimation kan utfirdas.

Stadsledningskontoret papekar dven att utbildningen bér innefatta den allt mera
omfattande hemsjukvirden och idldreomsorgen. Om studenterna inte kan erbjudas
erfarenheter frin den 6ppna hilso- och sjukvirden under grundutbildningen, bade i
ordinirt boende och 1 dldreboenden, sd dr det nédvindigt att dessa omriden finns med i
AT-tjanstgoringen.

Stadsledningskontoret menar ocksa att det dr angeliget att Socialstyrelsen reviderar
de nuvarande kompetensbeskrivningarna for sjukskoterskor sa att det finns tydliga och
mitbara formuleringar om vilka krav som stills/forvintas av en sjukskoterska.

Om den foreslagna AT-tjanstgbringen for sjukskoterskor infors, dr det viktigt att
staden har beredskap f6r att mota intresserade sjukskdterskor med handledare och
praktikplatser.



Mina sympuntkter

Inledningsvis wvill vi pédpeka att det dr statens ansvar att se till att
sjukskoterskeutbildningen motsvarar de krav och behov som idag finns hos kommuner
och landsting. De férslag som socialstyrelsen ldgger dr viktiga, men de bor inte forceras
fram eller gbras utan eftertanke. Det dr viktigt att de genomférs med hinsyn till att
miénga sjukskoterskor kommer att arbeta inom dldreomsorg och den 6ppna hilso- och
sjukvirden. Behoven for dessa verksamheter skiljer sig pd méinga vis fran landstingets
hilso- och sjukvird. Det dr viktigt att, om utbildningen gérs om, pipeka att utbildningen
dven bor innefatta den allt mera omfattande hemsjukvarden och ildreomsorgen.
Studenterna bér erbjudas erfarenheter frin den Oppna hilso- och sjukvirden under
grundutbildningen, bade i ordindrt boende och i dldreboenden, och dessa omriden bor
finnas med i AT- tjanstgbringen.

Det finns dock en risk med forslaget och det dr att utbildningen ses som vil lang och
att antalet sdkande sjunker. Detta kan 16sas pa tva sitt. Antingen kan AT-tjinstgéringen
vara inkluderad i utbildningens tre och ett halvt dr eller s kan den ligga i direkt
anslutning och 16n utgd under AT-tjdnstgoéringen. Det viktigaste dr att attraktiviteten pa
utbildningen uppritthalls om lagda férslag till f6rdndring trdder 1 kraft.

Att sdkra kvaliteten i verksamheterna handlar om manga delar. En del 4r ett tydligt
och gott ledarskap. For att sjukskoterskorna skall klara av detta, krivs goda kliniska
kunskaper och en sikerhet i sin yrkesroll. I detta ryms det nationella kunskapsprovet,
varefter legitimation utfdrdas.

Det nationella kunskapsprovet ger hodgskolorna anledning att efterstriva en
utbildning som ger likartad kompetens 6ver landet. Hogskolorna fir dd en bra
aterkoppling av utbildningens kvalitet och Socialstyrelsen fir ett gediget underlag for att
kunna utfirda legitimation.

AT-tjinstgoringen ér ett bra komplement till utbildningen. Den ger mer erfarenhet
som i sin tur kan ge sjukskéterskorna en 6kad sikerhet i sin yrkesutévning. Men det dr
viktigt att det finns en bra aterkoppling till hégskolan, och att AT-tjdnstgbringen f6ljs
upp ordentligt for att kunna se om detta ér bra f6r utvecklingen och inte det motsatta.

De féreslagna férindringarna i sjukskéterskornas utbildning kan ge sjukskéterskorna
en 6kad kompetens vilket kan ha en positiv verkan pa verksamheterna. Var strivan ér
att ha en hég kvalitet i omsorgen som kan méta brukarnas behov utifran varje enskild
individ.

Stockholms stad 4r medveten om att kraven och innehallet i varden har kat under
de senaste tio aren. Inom det omride som kommunen ansvarar for, aldrevird, krivs
idag en hég kompetens och gedigen utbildning. Av den anledningen har staden valt att
investera 2 miljarder kronor pd bla. vira medarbetare inom dldreomsorgen genom
inrdttandet av Stockholm stads kompetensfond. Denna satsning kommer att innefatta
alla yrkesgrupper fran vardbitriden till sjukskoterskor.

Samtidigt 4r det viktigt att kommuner och landsting hittar samarbets- och
samverkansformer ~ inom  vardomrdadet. = En  6kad  kompetens  inom
sjukskoterskeutbildningen som speglar dagens vérdsituation och komplexitet kan ha
stora fordelar f6r savil landsting som kommuner, dd dven kommunerna ansvarar for
viss sjukvard inom dldreomsorgen. Det ger vinster bade 1 kvalitet och effektivitet.



Jag toreslar med hinvisning till vad som ovan anforts att kommunstyrelsen beslutar
foljande

1. Som svar pa remissen 6verlimnas denna promemoria.

2. Protokollet i detta drende férklaras omedelbart justerat.

Stockholm den 28 maj 2003

LEIF RONNGREN

Borgarradsberedningen tillstyrker féredragande borgarradets forslag.

Reservation anférdes av borgarraden Kristina Axén Olin och Sten Nordin (bida m) enligt
foljande.

Vi foreslir borgarradsberedningen foresla kommunstyrelsen besluta att
1. ihuvudsak bifall borgarradets forslag till beslut
2. darutover anfora.

Socialstyrelsens undersékning frin 4r 2001 angdende nyutexaminerade sjukskéterskors
yrkeskunnande och kompetens i férhdllande till hilso- och sjukvirdens behov visar pa omriden
som behéver forbattras.

Vi ser positivt pa forslaget om en AT-tjanstgoring for sjukskoterskor och gemensamt
kunskapsprov som kan ge legitimation. Det 4r viktigt som stadsledningskontoret papekar att AT-
tjdnstgéringen bor innefatta den alltmer omfattande hemsjukvarden och édven dldreomsorg.
Genom AT-tjinstgoring kan ocksd mycket “tyst kunskap” Gverféras. Det dr dock viktigt att en
sjukskoterska  som  fullgér sin  AT-tjdnstgéring precis som ldkarna far 16n  under
tjdnstgoringstiden.

Genom ddelreformen Gverférdes ett stort antal sd kallade langvardsplatser fran landstinget till
kommunen vilket medfért att man inom kommunal hilso- och sjukvard haft stor anledning att
diskutera och tydliggora sjukskéterskans roll dir.

Behovet av fler sjukskoterskor vid stadens dldreboenden dr fortfarande stort och under
kommande ar behéver fler nyanstillas. Det dr viktigt att det traineeprogram for sjukskéterskor
som staden har piabérjat fullféljs och vidareutvecklas.

Sarskilt uttalande gjordes av borgarradet VViviann Gunnarsson (mp) enligt f6ljande.

Sjukskoterskeutbildningen i Sverige madste ses Over och forindringar bor goéras for att
kvalitetssikra utbildningen nationellt. For att bade h6ja kompetensen och yrkesstatusen ligger det
i allas intresse att utbildningen forbittras.

For fornyelse och ett férdndrat kursinnehdll vore det bra om sjukskéterskeutbildningen
inneholl mentorskap och dven mer kunskap om alternativa behandlingsmetoder. Utbildningen
boér vara sd utformad att normen f6r de kunskapskrav, som finns inom EU, uppfylls.

Det dr viktigt att komma ihég att for att bli sjukskéterska handlar det mycket om en f6rmiga
och kinsla f6r god omvardnad och bemétande, inte endast teoriskt kunnande.



ARENDET

Socialstyrelsen har ar 2001 péd regeringens uppdrag undersdkt hur nyutexaminerade
sjukskoterskors yrkeskunnande och kompetens férhiller sig till hilso- och sjukvardens
behov. Socialstyrelsen menar att undersékningen pekar pa ett antal omraden dir de
nyexaminerade sjukskoterskornas kompetens och yrkeskunnande har behov av att
forbittras. Dels handlar det om manuella firdigheter och dels om att fungera som
arbetsledare. Socialstyrelsen anser att en anledning 4r den kliniska delen av utbildningens
avsaknad av tydliga mal £6r vad en sjukskoterska forvintas behdrska. Bristerna i f6rmaga
att fungera om arbetsledare anses framfér allt bero pa fa mojligheter att uppéva sadan
skicklighet under utbildningstiden.

Socialstyrelsen foreslar att en allméntjanstgoéring (AT) infors f6r sjukskdterskor och
att denna tjanstgdring avslutas med ett nationellt kunskapsprov och att legitimationen
utfirdas efter godkint kunskapsprov. Socialstyrelsen menar att en AT-tjanstgoring skulle
ge de nyutexaminerade sjukskoterskorna utdkade moijligheter att Gva  praktiska
firdigheter, arbetsledarskap och pedagogiskt forhallningssitt i forhallande till patienter
och personal. Socialstyrelsen menar ocksd att en AT-tjdnstgdring skulle ge en positiv
effekt betriffande att behalla sjuksk&terskor inom hilso- och sjukvirden.

REMISSER

Arendet har beretts inom stadsledningskontoret, dldreomsorgsberedningens kansli.
Kommunstyrelsens dldreomsorgsberedning och kommunstyrelsens pensiondrsrad
har yttrat sig 6ver stadsledningskontorets tjansteutlatande.

Stadsledningskontorets tjinsteutlitande av den 18 mars 2003 har i huvudsak féljande
lydelse.

Stadsledningskontoret anser att det kan finnas anledning att inféra en AT-tjinstgbring for
sjukskoterskor. Stadsledningskontoret stiller sig ocksd positiv till ett gemensamt nationellt
kunskapsprov, varefter legitimationen kan utfirdas. Om den férslagna AT-tjanstgbringen for
sjukskoterskor inférs, dr det viktigt att staden har beredskap for att moéta intresserade
sjukskoterskor genom att ha planering f6r handledare och praktikplatser gemensamma for ett
antal stadsdelsforvaltningar.

Stadsledningskontoret menar ocksa att det dr angeliget att socialstyrelsen reviderar de
nuvarande kompetensbeskrivningarna fér sjukskéterskor si att det finns tydliga och mitbara
formuletingar om vilka krav som stalls/forvintas av en sjukskoterska.

Stadsledningskontoret anser att det kan finnas anledning att inféra en AT-tjanstgbring for
sjukskoterskor. Eftersom forslaget innebir en visentligt forindring av sjukskoterskeutbildningen
finns det en del frigetecken som maste klaras ut. En AT-tjinstgéring omfattande ett halvér
innebir en helt ny utbildningsorganisation. Stadsledningskontoret finner det ocksid nédvindligt
att papeka att en sidan utbildning dven bor innefatta den allt mera omfattande hemsjukvirden
och dven dldreomsorg. Om studenterna inte kan erbjudas erfarenheter frin den 6ppna hilso- och
sjukvdrden, bdde i ordindrt boende och i dldreboenden, under grundutbildningen sa dr det
nédvindigt att dessa omraden finns med 1 AT tjdnstg6ringen..

Diremot stiller sig kontoret osiker till hur den foérliggningen av utbildningstiden som en
AT-tjinstgoring betyder, paverkar studentens intresse for utbildningen.



Kommunstyrelsens dldreomsorgsberedning beslot den 4 april 2003 foresld
kommunstyrelsen besluta f6ljande.
Remissen anses besvarad med vad som anfors i stadsledningskontorets
tjdnsteutlatande.

Reservation antérdes av Margareta Bjork (m), bilaga.
Reservation antérdes av Heléne Jaderiund Eckardt (fp) och Ewa Samunelsson (kd), bilaga.

Kommunstyrelsens  pensiondrsrad har den 27 mars 2003  tillstyrkt
stadsledningskontorets forslag till beslut i tjansteutlitande 2003-03-18.



Bilaga
Kommunstyrelsens dldreomsorgsberedning

Reservation anférdes av Margareta Bjork (m) enligt féljande.

Jag foreslir dldreomsorgsberedningen foresla kommunstyrelsen besluta
att som svar pd remissen anfora:

Dagens sjukskoterskeutbildning dr idag en hogskoleutbildning med bade praktiska/kliniska och
vetenskapliga inslag, en grundutbildning som sedan maste kompletteras med praktisk erfarenhet.
Den praktiska erfarenheten maste man sjilv skaffa sig, vilket kan vara mycket olika beroende pa
individen. Arbetsgivaren kan inte férvinta sig bade och, beroende pa dagens intrideskrav till
hégskolan.

En obligatorisk AT-tjinstgéring for sjukskoterskor skulle stilla stora krav pa likstilld hand-
ledning 6ver landet, vilket vi tvivlar att staten kan garantera.

Sikert dr dock att en sjukskoterska maste ha adekvat utbildning, praktisk erfarenhet och ett
empatiskt sitt nir det giller bemétande.

Vi avslar Socialstyrelsens forslag att en allmintjinstgéring (AT) infors f6r sjukskéterskor och
att denna tjinstgdring avslutas med nationellt kunskapsprov och att legitimation utfirdas efter
godkint kunskapsprov da den dtgirden inte 16ser grundproblemen.

I stillet borde flera utbildningsplatser dn idag tillskapas, eftersom efterfragan pa sjukskoters-
kor dr storre dn tillgdngen. Ytterligare 6 ménaders utbildning med studieldn 4r inte heller till-
talande f6r den enskilda studenten

De nationella proven som féreslds, finns idag genom kunskapsprov och kunskapskrav: Da-
gens studenter skall dels klara vissa tentamina, dels finns kunskapskraven angivna i Hogsko-
leverkets férordning for sjukskoterskeexamen, de av Socialstyrelsen utfirdade Allménna rad vad
som kridvs av en sjukskoterska; "Kompetensbeskrivningar for sjukskdterskor och barnmorskor”
samt “Kompetenskrav for tjanstgéring som sjukskéterska och barnmorska”; dir det  tydligt
framgér att: ” Efter avslutad utbildning behéver sjukskéterskan fa mojlighet att uppéva sin
ytkesskicklighet innan hon/han anfortros de mest kriavande arbetsuppgifterna”.

Delstudierna visar dartill att:
? De nyutexaminerade fir en sirskilt anpassad introduktion
?De nyutexaminerade fir en individuellt anpassad parallelltjanstgoring med rutinerad
sjukskoterska pa en virdavdelning av allmidn karaktdr med restriktioner fér ensam- och
nattjanstgoring
? Traineeutbildning finns hos 25 av de 86 av arbetsgivarna som besvarade enkiterna,
omfattande 1-1,5 4r med rotation inom 3-4 avdelningar, oftast med en mentor nirvarande

? Parallelljanstgoringen vid anstillning av nyutexaminerade ar idag bara 10-12 dagar

Handledarna pekar pé foljande brister hos de nyutexaminerade:
l.att 6vervaka och utféra behandling i kombination med att hantera apparatur och ut-
rustning,
2.att informera och undervisa patienter,
3.att fungera som arbetsledare

? Handledarna menar dock att de nyutexaminerade har en handlingsberedskap att lira och
utvecklas och fungerar vil i sitt yrkeskunnande, i vilket d4ven studenterna instimde.

? De nyutexaminerade kinner sig osdkra i en atbetsledande funktion och i att hantera
yrkesrollen



Vi vill dock visa pa andra alternativ som i likhet med ménga andra arbetsplatser som rekryterar
nyutexaminerade och som stiller stora krav pa arbetsgivaren:
? Fotlang parallelltjanstgoringen vasentligt
? Lat parallelljanstgdringen innehalla mera handledning och praktik i medicin, kirurgi,
farmakologi och sjukdomslira
? Mentorprogram, girna dit seniorsjukskoterskors etfarenhet kan tas tillvara
? Traineeprogram
? Arbetsledarutvecklingsmoiligheter, eftersom en grundutbildning inte forutsitter att nigon
ar fardigutbildad f6r en arbetsledande roll
? Kartidrutvecklings program
? Specialistutbildning som pabyggnad idag, 40 poing
? Sist men inte minst viktigt en mojlighet dll stindig kompetensutveckling eftersom bade
den vetenskapliga och medicinska utvecklingen gar s fort.

Reservation anfrdes av Heléne Jiderlund Eckardt (fp) och Ewa Samuelsson (kd) enligt
foljande.

Aldreomsorgsberedningen foreslar kommunstyrelsen besluta att
1. 1 huvudsak godkinna stadsledningskontorets forslag till beslut
2. ddrutdver anfora

Socialstyrelsens undersékning 2001 angdende nyutexaminerade sjukskoterskors yrkeskunnande
och kompetens i foérhéllande till hilso- och sjukvardens behov visar pa omrdden som behéver
forbattras.

Vi ser positivt pa forslaget om en AT-tjdnstgoring for sjukskoterskor och ett gemensamt kun-
skapsprov som kan ge legitimation. Det dr viktigt som stadsledningskontoret papekar att AT-
tjdnstgoringen bor innefatta den allt mera omfattande hemsjukvarden och dven dldreomsorg.
Genom AT-tjinstgoring kan ocksd mycket av tyst kunskap” 6verféras. Det dr dock viktigt att en
sjukskoterska som fullgdr sin AT-tjanstgéring precis som ldkarna far 16n under tjdnstgo-
ringstiden.

Genom idelreformen 6verférdes ett stort antal s.k. langvardsplatser frin landstinget till kom-
munen vilket medfért att man inom kommunal hilso- och sjukvird haft stor anledning att
diskutera och tydliggéra sjukskoterskans roll dir.

Behovet av fler sjukskéterskor vid stadens dldreboenden ér fortfarande stort och under kom-
mande ar behdver fler nyanstillas. Det dr viktigt att det traineeprogram for sjukskoterskor som
staden har pabérjat skall fullf6ljas och vidareutvecklas.



