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Sammanfattning

Sammanfattningsvis ar Socialstyrelsen positiv till att specialistsjukskoterskeut-
bildningen ses dver. Socialstyrelsen delar utredningens bild av att atgarder kravs
for att oka tillgangen pa specialistsjukskoterskor och starka yrkets attraktivitet.
Socialstyrelsen kan dock konstatera att utredningens bedémningar och forslag
inte forefaller helt genomarbetade. Utredningens resonemang och stéllningsta-
ganden dr, i vissa delar, bristfélligt underbyggda och saknas helt i andra delar
vilket gor det svart att ta stallning till de forslag som utredningen lamnar. Social-
styrelsen anser att det ar viktigt att de foreslagna atgarderna speglar de stora for-
andringar och omstruktureringar som hélso- och sjukvarden star infor och sér-
skilt vardens komplexitet i och med den snabba tekniska utvecklingen, nya
kompetenser som behover tillféras halso- och sjukvarden och samverkan inom
och mellan en stor mangd aktorer dar framtida kompetensforsorjning och krav
pa kompetens &r avgorande. Socialstyrelsen anser inte att utredningen lyfter
detta pa ett tillrackligt tydligt satt.

Socialstyrelsen konstaterar vidare att utredningen foreslar lagandringar i forfatt-
ningar som galler behorighet for halso- och sjukvardspersonal. Lagforslagen gal-
ler dock enbart de yrken som utredningen har utrett.

Socialstyrelsen avstyrker utredningens forslag om andring i 5. kap. 1 8 halso-
och sjukvardslagen (2017:30) samt i 6 kap. 2 § patientsakerhetslagen (2010:659,
PSL) och menar att kravet pa kompetens géller redan idag och bestammelser om
detta finns i 5 kap. 2 8 HSL samt 6 kap. 1 och 2 §§ PSL.

Socialstyrelsen avstyrker forslaget om att myndigheten ges bemyndigande att ta
fram foreskrifter om fortbildning och beddmer att Socialstyrelsens foreskrifter
och allménna rad (SOSFS 2011:9) om ledningssystem for systematiskt kvalitets-
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arbete tillgodoser behovet vad géller reglering av fortbildning och innehaller be-
stdmmelser om hur kvaliteten i verksamheten systematiskt och fortlépande ska
utvecklas och sékras.

Socialstyrelsen tillstyrker delvis forslaget om att utoka antalet fristdende kurser i
hogskolan och delar utredningens bedémning att antalet distansutbildningar be-

hover utokas men anser att det inte tydligt framgar av utredningen hur dessa fri-
staende kurser ska starka sjukskoterskan i sin yrkesroll och pa viket satt de inte-
ragerar eller kompletterar sjukskoterskornas specialistutbildning.

Socialstyrelsen tillstyrker forslaget om att ansvaret for sjukskoterskors speciali-
sering dven fortsatt ska vara statens ansvar och bedrivas i form av hogskoleut-
bildning vid universitet och hogskolor samt hos enskilda utbildningsanordnare.

Socialstyrelsen anser att en avancerad klinisk specialistutbildning for sjuksko-
terskor ar av stor betydelse bade for vardens kvalitet, patientsékerheten och for
sjukskadterskans mojlighet till utveckling. Socialstyrelsen avstyrker dock forsla-
get om en avancerad klinisk specialistsjukskoterskeexamen och menar att forsla-
get med AKS inte &r tillréckligt underbyggt. Socialstyrelsen avstyrker vidare for-
slaget om att AKS ska infoéras som ett nytt legitimationsyrke och anser att det
inte framgar av utredningen vad syftet med att infora detta nya legitimationsyrke
ar.

Socialstyrelsen avstyrker forslaget om en ny examensbeskrivning for specialist-
sjukskoterskeexamen och menar att inférandet av tre fasta inriktningar for speci-
alistsjukskaterskor skulle kunna innebara att andra omraden, med behov av for-
djupad och specifik kompetens, exempelvis de inriktningar som finns i dagens
specialistsjukskdterskeexamen, inte tillgodoses och darmed skulle det foreligga
en risk for brist pa kompetens.

Socialstyrelsen tillstyrker forslaget om att ett avtal motsvarande ALF-avtalet bor
ingas mellan staten och vardgivare. Socialstyrelsen ser positivt pa att infora ett
VULF-avtal for sjukskoterskor eftersom det skulle stérka forutsattningarna for
en effektivare samverkan av den verksamhetsforlagda delen av utbildningen.

Socialstyrelsen avstyrker forslaget om att ett nationellt samverkansrad ska inrat-
tas inom Regeringskansliet for strategiska fragor om samverkan mellan staten
och huvudmannen som rér kompetensforsorjningen av de fyra angivna yrkes-
grupperna. Socialstyrelsen delar utredningens bild av att det finns ett behov av
nationell samverkan kring kompetensforsorjningsfragor men menar att det nat-
ionella radet bor inréttas som ett sarskilt samverkansorgan med placering pa
lamplig myndighet, exempelvis pa Socialstyrelsen. Socialstyrelsen har tillsam-
mans med Universitetskanslersambetet inom ramen for ett pagaende regerings-
uppdrag (S2016/04992/FS) redovisat ett forslag pa utformning av ett nationellt
rad for kompetensforsorjningsfragor som foreslas hantera samverkan kring alla
hogskoleutbildade yrkesgrupper (Samverkan kring kompetensforsorjningsfragor
i halso- och sjukvérden — Arsrapport 2018). Socialstyrelsen anser darfor att ett
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samverkansrad inte bor begransa sitt arbete till att gélla enbart de fyra angivna
yrkesgrupperna.

Utredningens forslag

9.2 Tillgang och behov av specialistsjukskoterskor

Socialstyrelsen avstyrker forslaget om en ny punkt 6 i 5 kap. 1 8 HSL om att
varden ska utforas av halso- och sjukvardspersonal som har kompetens for ar-
betsuppgiften. Socialstyrelsen anser att detta krav redan galler idag da bestam-
melser om detta finns i 5 kap. 2 8 HSL samt 6 kap. 1och 2 88 PSL.

Enligt utredningens bedémning ska vardgivarna anvanda ledningssystemet som
verktyg for att pa kort och lang sikt inventera, identifiera och planera fér kompe-
tensforsorjning och kompetensutveckling for de yrkesutdvare som omfattades av
utredningens uppdrag. Socialstyrelsen anser att det ar av vikt att vardgivarna pla-
nerar for kompetensforsorjning och kompetensutveckling, baserat pa en syste-
matisk produktions- och kapacitetsplanering sa att behov och kapacitet matchas
och kravet pa en god och séker vard uppfylls.

Utredningen foreslar andringar i 5 kap. 1 och 4 88 HSL som innebéar konsekven-
ser for vardgivare. Socialstyrelsen noterar att mojliga konsekvenser for vardgi-
vare inte beskrivs i utredningen.

9.3 Atgarder for att 6ka specialistsjukskoterskeyrkets attraktivitet

9.3.3 Krav pa systematisk och fortlépande fortbildning

Socialstyrelsen avstyrker forslaget om att myndigheten ges bemyndigande att ta
fram foreskrifter om fortbildning. Socialstyrelsen beddmer att Socialstyrelsens
foreskrifter och allmanna rad (SOSFS 2011:9) om ledningssystem for systema-
tiskt kvalitetsarbete tillgodoser behovet vad géller reglering av fortbildning.
SOSFS 2011:9 innehaller bestammelser om hur kvaliteten i verksamheten syste-
matiskt och fortldpande ska utvecklas och sakras. Dessa synpunkter har Social-
styrelsen ocksa framfort i sitt yttrande i samband med implementering av yrkes-
kvalifikationsdirektivet, YKD (Betankandet Yrkeskvalifikationsdirektivet — ett
samlat genomfdérande, SOU 2014:19). Regeringen har i enlighet med Socialsty-
relsen beddmt att det inte dr nédvandigt, och heller inte 1ampligt, med ytterligare
och mer detaljerad reglering av krav pa fortbildning (Regeringens proposition
2015/16:44, Genomfdrande av det moderniserade yrkeskvalifikationsdirektivet,
s. 82-83).

Socialstyrelsen avstyrker vidare forslaget om ett tillagg i 6 kap. 2 8 PSL om att
hélso- och sjukvardspersonal endast far fullgéra uppgifter som han eller hon har
kompetens for. Socialstyrelsen anser detta krav géller redan idag och bestammel-
ser om detta finns i 5 kap. 2 § HSL samt 6 kap. 1 och 2 88 PSL.

9.3.4 Utokat antal fristdende kurser i hogskolan

Socialstyrelsen tillstyrker delvis férslaget. Socialstyrelsen delar utredningens be-
domning att antalet distansutbildningar behdver utékas. Enligt utredningens for-
slag ska universitet och hdgskolor tillhandahélla ett brett, flexibelt och forutse-
bart kursutbud av fristaende kurser pa avancerad niva i fortbildnings- och
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vidareutbildningssyfte inom amnesomraden med relevans for yrkesgrupperna ut-
redningen har utrett. Innehallet i kurserna ska vara avpassat sa att utvecklingen
inom halso- och sjukvarden féljs. Socialstyrelsen anser att det inte tydligt fram-
gar av utredningen hur dessa fristaende kurser ska starka sjukskoterskan i sin yr-
kesroll och pa viket sétt de interagerar eller kompletterar sjukskéterskornas spe-
cialistutbildning.

9.4 Ansvaret for sjukskoterskors specialisering ska fortsatt vara statens an-
svar

Socialstyrelsen tillstyrker forslaget om att ansvaret for sjukskoterskors speciali-
sering ska fortsatt vara statens ansvar och bedrivas i form av hogskoleutbildning
vid universitet och hdgskolor samt hos enskilda utbildningsanordnare.

9.5 Avancerad klinisk specialistsjukskoterskeexamen

Socialstyrelsen avstyrker forslaget om en avancerad klinisk specialistsjuksko-
terskeexamen. Socialstyrelsen anser att forslaget med AKS inte ar tillrackligt un-
derbyggt. Det framgar inte av utredningen vilket behov AKS ska fylla eller pa
vilket satt AKS skulle bidra till en okad patientsakerhet. Det framgar vidare inte
av forslaget om det ska vara olika utbildningsinnehall beroende pa i vilken typ
av verksamhet som AKS ska verka. Det &r stora kliniska skillnader och dérmed
skillnader i vilken kompetens som kravs mellan exempelvis geriatrisk vard i
hemmet och barnsjukvard. Utredningen raknar med att det kommer att examine-
ras ungefar 100 avancerade kliniska specialistsjukskoterskor per ar. Socialstyrel-
sen anser att det ar svart att utifran utredningens beskrivning se vilket behov som
avses tackas och darmed ar det svart att bedéma hur manga som behéver exami-
neras per ar. Socialstyrelsen anser att rollen som AKS ar viktig bade for sjuksko-
terskans mojlighet till utveckling samt att rollen kan medfora 6kad patientséker-
het om den anvands pa att optimalt satt men menar att behovet och rollen for
AKS behdver analyseras vidare.

Socialstyrelsen avstyrker forslaget om att myndigheten ges bemyndigande under
8. kap. 5 § forsta stycket 9 PSF att meddela foreskrifter om kompetenskrav for
AKS for att de ska fa forskriva lakemedel och behorighet att forskriva sadana
forbrukningsartiklar som avses i 8 kap. 9 § HSL. For det fallet AKS anda skulle
inforas som ett nytt legitimationsyrke och myndigheten skulle ges ett sddant be-
myndigande vill Socialstyrelsens framfora foljande synpunkter. Socialstyrelsen
anser att det vore rimligare i detta fall om AKS erhaller forskrivningsratt i sam-
band med ansokan om legitimation. Det framgar vidare inte av forslaget vilken
ytterligare kompetens utredningen har tankt att de AKS ska uppfylla for att
kunna erhalla forskrivningsratt. Vad det géller forbrukningsartiklar sa ar det i
dagslaget verksamhetschefen som ansvarar for att utse vilka sjukskdterskor och
barnmorskor som far forskriva hjalpmedel. Socialstyrelsen anser darfor att det
inte finns nagot skal att sérskilt reglera AKS behorighet att forskriva forbruk-
ningsartiklar. Att Socialstyrelsen far ta fram foreskrifter om behérighet att for-
skriva sadana forbrukningsartiklar som avses i 8 kap. 9 § HSL framgar redan av
8 kap. 5 § forsta stycket 8 PSF och att reglera detta sarskilt for avancerade Kli-
niska specialistsjukskaterskor skulle saledes innebara en onddig dubbelreglering.
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Socialstyrelsen noterar att detta forslag kan fa konsekvenser aven for regleringen
inom Lakemedelverkets ansvarsomrade.

9.5.3 Varfor ska AKS vara ett legitimationsyrke?

Socialstyrelsen avstyrker forslaget om att AKS ska inféras som ett nytt legiti-
mationsyrke. Socialstyrelsen anser att det inte framgar av utredningen vad syftet
med att infora detta nya legitimationsyrke &r. Legitimerade sjukskoterskor arbe-
tar sjalvstandigt, under tillsyn, har skyldighet att fora journal och har stort ansvar
for patienternas sdkerhet i varden. Socialstyrelsen anser inte att AKSs roll skulle
vara en sadan ny autonom yrkesroll i varden att legitimation kravs. Legitimation
ar vidare kopplad till grundutbildningen och inte till vidareutbildningen, med un-
dantag av barnmorskor dar det finns en tydlig autonom yrkesroll. Det ar ocksa
tveksamt om en dubbel legitimation skulle bidra till 6kad patientsékerhet.

9.6 En ny examensbeskrivning for specialistsjukskoterskeexamen

9.6.2 Specialistsjukskéterskeexamen

Socialstyrelsen avstyrker forslaget om en ny examensbeskrivning for specialist-
sjukskoterskeexamen. Socialstyrelsen anser att inforandet av tre fasta inrikt-
ningar for specialistsjukskoterskor (modell C) skulle kunna innebéra att andra
omraden, med behov av fordjupad och specifik kompetens, exempelvis de inrikt-
ningar som finns i dagens specialistsjukskdterskeexamen, inte tillgodoses déar-
med skulle det finnas en risk for brist pa kompetens. Den bakomliggande ana-
lysen bakom forslaget att endast foresla anestesisjukvard, intensivvard och
operationssjukvard som omraden for specialisering saknas. Det kommer vidare
inte att bli forutsagbart vilken kompetens de som véljer att ga den fjarde 6ppna
inriktningen kommer att ha om varje hogskola ska bestdamma innehallet. Nation-
ellt faststallda krav i examensbeskrivningarna underlattar dels for vardgivarna att
veta vilken kompetens en specialistsjukskéterska erhaller i utbildningen och dels
skapas forutsattningar att halso- och sjukvarden mer jamlik da patienten méts av
samma specialistkompetens oavsett vilket laroséte som examinerat specialist-
sjukskoterskan. Det gar da ocksa att ange mer faststallda krav pa patientsaker-
hetskunskap, nagot som brister idag. Socialstyrelsen noterar vidare att forslaget
inte foljer den omstrukturering av varden som sker gallande God och néra vard.

Socialstyrelsen anser vidare att den examen som utférdas ska mojliggora fortsatt
akademisk utveckling och darfor r det viktigt att behalla den akademiska exa-
men.

9.7 Vilka krav ska stallas for antagning till
specialistsjukskoterskeutbildningen?

Socialstyrelsen delar utredningens bedémning att det inte ar befogat att ta bort
kravet pa sarskild behorighet. Socialstyrelsen anser daremot att gemensamma
krav ar viktigt ndr det géller behorighet till specialistsjukskoterskeutbildningen.
En sjukskdterska med arbetslivserfarenhet innan specialistutbildning har insikt
om och forstaelse for vad det innebér att vara omvardnadsexpert, vilket ar den
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kompetens i kombination med medicinsk kunskap som ska fordjupas i den speci-
alistutbildningen. En grundutbildad sjukskoterska daremot behdver introduktion
och handledning for att mata kraven som stélls pa denne i den sjalvstandiga yr-
kesutdvningen. Socialstyrelsens anser darfor att det inte ska vara méjligt att pa-
bdrja specialistutbildningen direkt efter grundutbildningen.

9.8. Hur kan samverkan mellan larosaten och vardgivare forbattras?

9.8.2 Avtal motsvarande ALF-avtalet bor ingas mellan staten och vardgivare
Socialstyrelsen tillstyrker forslaget. Socialstyrelsen ser positivt pa att infora ett
VULF-avtal for sjukskoterskor eftersom det skulle starka forutséattningarna for
en effektivare samverkan om den verksamhetsforlagda delen av utbildningen.
Dock menar vi att forhallandet mellan sadana VULF-avtal och befintliga ALF-
och RALF-avtal behover klargoras. ALF-avtalen och de regionala RALF-avtalen
reglerar samverkan om utbildning av lakare, klinisk forskning (inget krav pa me-
del for klinisk forskning enbart ska tillfalla lakare) och utveckling av hélso- och
sjukvarden. For hantering av VULF-avtal skulle det ocksa behova tillsattas en
nationell styrgrupp, pa samma sétt som for ALF, och det ar aven rimligt att sad-
ana avtal foljs upp och utvérderas pa motsvarande séatt som ALF-avtalet. Social-
styrelsen menar ocksa, vilket fors fram av utredningen som ett argument for
VULF, att det &r inte sékert att den administrativa bérdan for vardgivare minskar
genom VULF.

9.8.4 Samverkan pa nationell niva

Socialstyrelsen avstyrker forslaget om att ett nationellt samverkansrad inom Re-
geringskansliet ska inrattas for strategiska fragor om samverkan mellan staten
och huvudmannen som rér kompetensforsorjningen av de fyra angivna yrkes-
grupperna. Socialstyrelsen delar utredningens bild av att det finns ett behov av
nationell samverkan kring kompetensforsorjningsfragor men menar att det nat-
ionella radet bor inréttas som ett sarskilt samverkansorgan med placering pa
lamplig myndighet, exempelvis pa Socialstyrelsen. Socialstyrelsen har tillsam-
mans med Universitetskanslersambetet inom ramen for ett pagaende regerings-
uppdrag (S2016/04992/FS) redovisat ett forslag pa utformning av ett nationellt
rad for kompetensforsorjningsfragor som foreslas hantera samverkan kring alla
hogskoleutbildade yrkesgrupper (Samverkan kring kompetensforsorjningsfragor
i halso- och sjukvérden — Arsrapport 2018). Socialstyrelsen anser darfor att ett
samverkansrad inte bor begransa sitt arbete till att galla enbart de fyra angivna
yrkesgrupperna. Utredningen foreslar att det nationella radet ska besta av
representanter fran ett stort antal aktorer och Socialstyrelsen menar, i enlighet
med ovan namnda forslag, att radet framst bor inkludera representanter fran de
aktorer som har ett huvudansvar for kompetensforsorjningen inom omradet, det
vill sdga universitet, hogskolor och halso- och sjukvardens huvudman. Andra
relevanta aktorer kan inkluderas genom olika berednings- och
forankringsprocesser.

10.2 Ekonomiska konsekvenser
10.2.4 Socialstyrelsen

6(7)



SOCIALSTYRELSEN Dnr 3.1-33474/2018

Socialstyrelsen anser att det &r missvisande att de foreslagna andringarna enligt
utredningens bedémning inte skulle innebéra nagra kostnadsokningar for Social-
styrelsen trots de manga forandringarna som utredningen lamnar forslag pa (t.ex.
nya foreskrifter, nytt legitimationsyrke osv.).

Samverkan pa nationell niva

Utredningen foreslar att regeringen ska inratta ett rad for samverkan mellan sta-
ten och huvudmannen i fragor som rér kompetensfarsérjningen for avancerad
klinisk specialistsjukskoterskeexamen, barnmorskor, rontgensjukskéterskor och
sjukskaterskor, specialistsjukskoterskor. Kostnaderna bedéms kunna finansieras
bland annat genom omfdrdelning av det medel Universitetskanslersdmbetet och
Socialstyrelsen har fatt for arbetet med samverkan om kompetensforsorjning och
arbetet med det nationella planeringsstédet. Socialstyrelsen noterar att det forst-
namnda uppdraget avslutas 2019.

Beslut i detta &rende har fattats av generaldirektdren Olivia Wigzell. I den slut-
liga handlaggningen har avdelningscheferna Zara Warglo, Erik Hoglund, Tho-
mas Lindén och Natalia Borg samt enhetschefen Asa Wennberg deltagit. Juristen
Eszter Lukacs har varit foredragande.

SOCIALSTYRELSEN

Olivia Wigzell

Eszter Lukacs
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