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Tryggare i vardyrket - en éversyn av vissa fragor inom
utbildning till sjukskoterska och barnmorska (SOU 2022:35)

Sammanfattning

Sveriges Kommuner och Regioner (SKR) tackar for mojligheten att lamna synpunkter
pa betidnkandet med rubricering enligt ovan.

SKR:s standpunkt &r att grundlaggande fOr utbildningar till sjukskéterska och
barnmorska ér att de pa ett bra sitt fOrbereder studenter for yrkesverksamhet. Vagen
dit gar genom god klinisk utbildning och praktisk fardighetstraning, samt en
aterkommande Oversyn av utbildningarnas innehéll och relevans i forhallande till
arbetslivets behov. De utbildningar som ber0rs i betdnkandet har inte fatt sina
examensmal reviderade sedan 2006, ndgot som i sig 4r anmérkningsvért och signalerar
en bristande anknytning av utbildningen till arbetslivet.

SKR anser att den snabba och pagéende fOrandringen av hilso- och sjukvarden, i
synnerhet omstdllningen till nira vard, pakallar en Oversyn. Att hélso- och sjukvéard
idag bedrivs inom bade kommuner och regioner ér ett faktum som ldrositen behdver
forhalla sig till i utformningen av vardyrkesutbildningar. Det &r mycket viktigt att
larosétenas utbildningar ar relevanta och aktuella inte bara for dagens, utan ocksé for
framtidens yrkesutOvning och dess kompetenskrav. Det far samtidigt inte bli oklart att
det idag ar staten som ansvarar fOr och styr den hogre utbildningen.

SKR ser en generell risk att hdgskoleutbildning i alltfor hog grad utformas utifran
gérdagens krav. Det har inte ingétt i utredningens uppdrag att behandla fragan men
SKR &r mycket tveksamt till om etableringen av ett nationellt (samt regionala)
Vardkompetensrad éar tillrackliga for att 16sa fragorna om forbattrad samverkan mellan
hélso- och sjukvardshuvudmén och staten rorande hogre utbildning for sektorns
behov. En nationell samordnare for anordnandet av verksamhetsforlagd utbildning
(VFU) har utsetts av regeringen. SKR ser det som ett positivt initiativ, men det &r dnda
troligen otillrackligt da det &r s4 manga faktorer som paverkar hélso- och sjukvardens
mojligheter att erbjuda utbildningsplatser i sina verksamheter. Det har inte minst
erfarenheterna av pandemin visat pé.
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SKR har i sitt remissvar pa betdnkandet God och néra vard 2020:19, pétalat att det
krivs en genomgripande forandring av forsknings- och utbildningspolitiken liksom
arbetsmarknadspolitik om hélso- och sjukvardens verksamheter och priméarvéarden ska
kunna fungera som en vl integrerad forsknings- och utbildningsmilj0. Vidare menar
vi att det krévs att statliga resurser tillskjuts och omférdelas om ocksa ett innovativt
utvecklingsarbete ska ske. Innan en sadan strukturell reform pa systemnivé har
genomforts &r det darfOr inte 1ampligt att i Halso- och sjukvardslagen ldgga till ett
utbildningsuppdrag i primdrvardens grunduppdrag som betidnkandet foreslar.

Utredningen har bl.a. haft i uppdrag att se dver sjukskoterske- och
barnmorskeutbildningarna i relation till de krav som stills i EU:s sé kallade
yrkeskvalifikationsdirektiv. Slutsatsen &r att utbildningarna redan idag uppfyller de
krav pa klinisk utbildning som yrkesdirektivet stdller men att detta behOver klargoras i
en ny bilaga till hdgskoleforordningen. Saledes &r det inte av detta skal aktuellt att
forlanga utbildningarna vilket SKR vilkomnar.

SKR

o tillstyrker forslaget att tydliggora i avtal att medverkan i verksamhetsforlagd
utbildning (VFU) riktas mot bade offentliga och privata vardgivare, och
inkludera de senare i upphandlingsdokument/forfragningsunderlag;

o tillstyrker att VFU-avtal mellan ldrosdten och hilso- och sjukvardshuvudmaén
bor vara flexibla och utformas i syfte att underlatta for VFU i alla typer av
hilso- och sjukvardsverksamhet och hos alla vardgivare;

o tillstyrker forslaget att larosdten som anordnar sjukskoterskeutbildning far i
uppdrag att i samrad med hélso- och sjukvardshuvudmin och vérdgivare
utveckla flexibla handledningsmodeller for att till fullo anvdnda den befintliga
kompetens och omfattande yrkeserfarenhet som finns hos hilso- och
sjukvardens personal;

o tillstyrker forslagen som avser fortydligade/nya examensmal i syfte att béttre
forbereda studenterna fOr yrkesutdvning i dagens hélso- och sjukvard, i
synnerhet for att forstdrka kompetensen hos sjukskoterskor och barnmorskor
avseende teamarbete, digitaliserad vard, patientsékerhet och ett personcentrerat
forhallningssatt;

e anser inte att behov foreligger av en breddad eller forlangd
barnmorskeutbildning, eller att en ny direktutbildning till barnmorska ska
inrdttas. Eventuellt dndrat innehall i barnmorskeutbildningen bor inriktas pa att
forbattra barnmorskors kompetens att arbeta med digitala arbetssétt samt
systematiskt forbattringsarbete.
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Sveriges Kommuner och Regioners synpunkter

I det foljande berors de delar av utredningen och forslag som berér kommuner och
regioner i deras roll som huvudmaén for hélso- och sjukvérd och arbetsgivare.

SKR ser mycket positivt pa utredningens slutsats att forlingning av utbildningarna
inte dr nddvandiga for att uppfylla yrkeskvalifikationsdirektivets krav. Forlangd
utbildning foreslas alltfor ofta rutinméssigt av ldroséten i stéllet for att genomgripande
och dterkommande gOra en Oversyn av akademiska yrkesutbildningars innehall och
anknytning till arbetslivets krav.

SKR vill vidare framhalla att kommuner och regioner sjilva dr huvudmaén foOr ett antal
olika yrkesutbildningar pa gymnasial niva, i kommunal vuxenutbildning och
yrkesvux, vars elever/studerande ocksa behdver beredas plats i utbildning. Laroséten
tenderar att inte notera denna omsténdighet eller hur den paverkar forutsittningarna
for kommuners och regioners medverkan i hogskoleutbildningar. Det finns ocksa fler
hdgskoleutbildningar liksom yrkeshdgskoleutbildningar som behdver forlagga
utbildning i praktisk/klinisk verksamhet hos huvudméannen.

Utformningen av hélso- och sjukvardens medverkan i utbildning méste alltid ske med
respekt for det som &r verksamhetens huvuduppdrag och kdrnverksamhet. Léarosétena
behover ta storre hiansyn till detta. Det far heller inte rdda ndgon oklarhet om att det &r
staten som dr huvudman féar den hogre utbildningen.

SKR:s stdndpunkt &r att utbildningssystemet maste ses som en helhet och
konsekvensanalyser vid reform- och forandringsforslag avseende enstaka utbildningar
alltid maste utga ifran ett sadant perspektiv. Ofta nog behdver ocksé synen pa
kompetensforsorjning pa lang sikt kopplas till ett sédant helhetsperspektiv samt
omfatta en demografisk analys. Det giller inte minst utpekande av "bristyrken” och
prognostisering av rekryteringsbehov i vélfardens verksamheter, dir hilso- och
sjukvardshuvudménnens/arbetsgivarnas egna analyser behover laggas till statens for
att en helhetsbild ska framtréda.

Lardomarna av pandemin da VFU i stort sett kunnat genomfOras med bibehéllen eller
utvecklad kvalitet trots extraordindrt svara fOrutséttningar behdver ocksa tillvaratas i
det fortsatta arbetet med VFU-frigan (se UKA:s rapport 2021:25,
”Verksamhetsforlagd utbildning inom sjukvérden under coronapandemin”). En sddan
ar att larosdtena har stor potential att sjdlva utveckla moment i utbildningarna i form
av exempelvis campusforlagda kliniska traningscentra, m.m.
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Vad avser erséttningsnivaerna for hilso- och sjukvardshuvudménnens medverkan i
VFU anser forbundet att det ar tydligt att en revidering behdvs. Det handlar inte enbart
om att ersittningen ligger pa en alltfor 1ag niva, da vissa ldarosaten t.o.m. fOrutsitter att
kommuner och regioner inte ska ha ndgon erséttning alls for medverkan i utbildning.
Finansiering och erséttning for VFU-anordnande behdver ses dver av staten
tillsammans med huvudménnen.

Det dr 20 ar sedan staten tog 6ver det formella ansvaret for “medellanga
vardutbildningar” och skapade en erséttningsmodell for VFU-platser pa
vardutbildningarna. Den kliniska utbildningen ar idag kraftigt underfinansierad och
medverkan i utbildningsuppdraget betydligt mer kostsamt for hélso- och
sjukvardshuvudmaénnen. Ett ordentligt omtag behovs.

Flera yrkesutbildningar for hdlso- och sjukvérden har forlangts eller deras innehall
4ndrats. Den akademiska och pedagogiska ambitionsnivan har hojts pa ett
kostnadsdrivande sitt. Langsiktig och stabil finansiering behovs for en god utveckling
av FoUU-uppdraget som VFU:n &r en del av.

Halso- och sjukvardshuvudmannens forutsattningar att medverka i VFU

VFU inom hélso- och sjukvérden bygger pa att avtal sluts mellan hélso- och
sjukvdrdshuvudmaén och ldrosdten. SKR instimmer i den analys som utredaren gor av
hélso- och sjukvardssektorns forandring fran den s.k. ddelreformen pa 1990-talet. Fler
vardgivare dr idag verksamma inom denna. Forbundet delar ocksa utredarens slutsats
att VFU-platser behOvs pa andra stéillen inom den traditionella regionala slutenvarden
(sjukhus), vilket ar den typ av plats som huvudsakligen efterfragas av larosdten. FOr
att underlatta detta fOreslar utredaren att hilso- och sjukvardshuvudman i sina
forfragningsunderlag/upphandlingsdokument ska stilla krav pa alla vardgivares
medverkan i hogskolans yrkesutbildning. Dessutom bor avtalen aterspegla villkoren i
de VFU-avtal som huvudmaén ingar med ldrositen.

Avtalen foreslas ocksa tydligt ange att VFU kan forldggas hos flera vardgivare och i
flera verksamheter. Avtalsvillkor som ror handledares kompetens och
handledningsformer/modeller for handledning bor vara flexibla for att underlétta for
att skapa fler platser.

SKR ser mycket positivt pa detta. Det kvalitetssdkringssystem som implementerats i
hdgskolan under senare ar har motverkat ett effektivt och brett nyttjande av den reella
kompetens och langa yrkeserfarenhet som finns hos hilso- och sjukvardens personal.
Det handlar t.ex. om medarbetare som har éldre utbildningar dn dagens
sjukskoterskeutbildning, en annan vardyrkesutbildning eller som inte genomgatt en
akademisk kurs 1 handledarskap men som har ldng yrkeserfarenhet. Utredaren
podngterar vikten av att se till reell kompetens och inte enbart akademiska meriter,
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vilket SKR instimmer i. Synpunkten har ockséa framforts till den granskande
myndigheten UKA.

Utredaren anser att 6kad samverkan behovs pa bade nationell och regional niva for att
starka huvudménnens medverkan i VFU, och fOreslar darfor 0kat kanslistod till
Nationella vardkompetensradet och de sjukvérdsregionala raden.

SKR tillstyrker forslaget om okat kanslistod.
Verksamhetsforlagd utbildning inom sjukskéterskeutbildningen

Utredaren foreslar att ett utvecklingsuppdrag ska ges till de larosédten som anordnar
sjukskoterskeutbildning att utforma en eller flera flexibla handledningsmodeller for
VFU; i samrad med hélso- och sjukvardsmin och véardgivare. Utredaren pekar pé att
det dr en fordel om uppdraget genomfors av ldroséten i samverkan med varandra samt
hélso- och sjukvardens huvudmain. I det sammanhanget ar de sjukvardsregionala raden
ar en lamplig samverkansyta. SKR tillstyrker dessa forslag.

Dessutom foreslas att samtliga larosédten bor ansluta sig till den nationella modell som
finns for ett kliniskt slutprov som sjukskoterska, NKSE. SKR uppskattar ambitionen
att pa ett tydligare satt forbereda studenterna for yrkesutdvning vilket utredaren
motiverar forslaget med, men anser att det ar praktiskt svargenomforbart.

Examensmalen fortydligas for sjukskoterskor och barnmorskor

Nuvarande examensmal har varit i stort sett of0randrade sedan 2006. Utredaren
foreslar dndringar av examensmal fOr utbildningarna sa att de battre speglar kunskaper
och formagor som krévs i dagens hélso- och sjukvard. Det giller att stirka
kompetensen hos studenterna att arbeta i team, med digitala verktyg, for att kunna
arbeta personcentrerat och sédkerstdlla patientsdkerhet.

SKR tillstyrker utredarens fOrslag. Att ingen revidering skett pa sa lang tid av
examensmaélen tyder i sig pé en stOrre underliggande problematik. Det saknas idag
fungerande samverkansytor dér hélso- och sjukvardshuvudménnen i sin avnidmarroll
har en direkt dialog med staten om vad arbetslivet kréver.

En vag framat for barnmorskeutbildningen

Det finns idag inga krav fran hilso- och sjukvérdshuvudménnen pa en ny eller
forlingd barnmorskeutbildning. UKA:s granskning av den nuvarande visar att den har
mycket hog examinationsgrad och héller god kvalitet. Det framgar ocksa av
betéinkandet att ldrosétenas val att ge dubbla examina (bdde yrkesexamen -
barnmorska- och generell examen -magisterexamen-) bidrar till att dagens utbildning
upplevs som alltfor komprimerad och intensiv av bade studerande och larare (not 5,
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sid. 161). Det ar fullt moOjligt for larosdtena att atgérda detta pa eget initiativ och SKR
vill framhélla att dubbla examina inte dr ett krav fran arbetsgivarhall.

Utredaren anser dock att fragan om en forandrad barnmorskeutbildning kraver
ytterligare utredningsarbete av UKA och Socialstyrelsen.

SKR avvisar detta forslag, liksom inrdttande av en direktutbildning till barnmorska.

Sveriges Kommuner och Regioner

Palle Lundberg

Gunilla Glasare
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