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FORORD

En god och séker vard kraver specialistutbildade sjukskéterskor med ett metodiskt
och evidensbaserat arbetssétt. Ett av de vardomraden dér avsaknaden av specia-
listsjukskaéterskor édr extra stor dr inom varden av dldre. Utbildningssatsningen till
Silviasjukskoterska, omvardnadsvetenskap med inriktning mot demensvard 30
hp, har ett tydligt fokus pa god omvardnad vid demenssjukdom och sjukskoéter-
skans roll som samordnare for en god vard. Malet med utbildningen &r att inhdmta
fordjupade kunskaper inom demensvard och komplexa vardsituationer i syfte att
skapa forutsattningar for hégsta mojliga livskvalitet hos ménniskor med demens-
sjukdom och deras nirstdende, samt fordjupad kompetens i ledarskap och
kvalitetsarbete inom demensvard. For att satsningen ska leda till verksamhets-
utveckling kravs att cheferna tar tillvara sjukskéterskornas kompetens och ge dem
forutsattningar att arbeta utifran den.

Utbildningen hade gett sjukskoterskorna en stérre trygghet i den egna pro-
fessionen. Kunnandet gjorde dem sékrare 1 arbetet. Det handlade bland annat om
att jobba med sig sjdlv, lita till sitt kunnande och att ta in ny forskning. De har
under utbildningens gang fatt bekraftat att den kunskap de hade med sig sedan
tidigare 6verensstidmde med det de laste 1 kurslitteraturen. Sjukskoterskorna var
glada och tacksamma éver majligheten de fatt att ga utbildningen.

Satsningen som Stockholms stads aldreforvaltning genomfort &r ett foredomligt och
véalbehovligt initiativ for att hdja kvaliteten inom omsorgen om demenssjuka.

Rapporten har tagits fram av utredarna Jenny Osterman och Eva Norman.
Vetenskaplig handledare har varit Aldrecentrums forskningsledare docent
Lennarth Johansson.

Stockholm 15 december 2015
Chatrin Engbo

Direktor
Stiftelsen Stockholms lins Aldrecentrum
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SAMMANFATTNING

Stiftelsen Stockholms léns Aldrecentrum fick i uppdrag av aldreférvaltningen i
Stockholms stad att utvérdera den utbildningssatsning for sjukskoterskor som
syftar till att hja kompetensen inom stadens dldreomsorg. Nagon likande satsning
har aldrig tidigare genomférts 1 Stockholms stad. Denna rapport avser
uppfoljningen av de atta sjukskéterskor som studerade till Silviasjukskoterskor
2014/2015.

Aldrecentrums uppfoljning syftade bland annat till att studera hur utbildnings-
satsningen uppfattades av sjukskoterskorna och deras chefer samt om den mot-
svarade deras forvantningar. Intervjuer genomférdes med de atta sjukskéterskorna
och deras chefer 1 samband med kursstart samt i samband med att utbildningen
avslutades. Aldrecentrum genomférde #ven fyra reflektionsméten med sjuk-
skoterskorna under utbildningsaret.

Stockholms stads satsning riktade sig till sjukskéterskor som arbetade pa vard- och
omsorgsboende 1 egenregi och for vard- och omsorgsboenden som drevs pa
entreprenad 1 Stockholms stad. For att kunna anséka om en utbildningsplats fanns
ett krav att sjukskéterskan skulle arbeta med personer med demenssjukdom inom
dldreomsorgen 1 Stockholms stad. Sjukskéterskan skulle ocksi ha ett genuint
Intresse for att utveckla demensvarden. Kursen "Omvardnadsvetenskap med
inriktning mot demensvard” gavs pa halvfart (50 %) pa Sophiahemmets hogskola
och omfattade 30 hogskolepodang (hp). Resterande arbetstid (50 %) skulle sjuk-
skoterskan vara frikopplad och arbeta med handledning och implementering pa
arbetsplatsen. Utbildningen startade i september 2014. Aldreforvaltningen stod for
kostnaden och ersattningen for en heltids anstéllning for tiden 1 september 2014 -
1 jum 2015.

Aldreforvaltningens satsning pa att utbilda Silviasjukskéterskor var mycket
uppskattad bade bland sjukskdterskorna och deras chefer. Samtliga upplevde att
de har haft nytta av fa ny och fordjupad kunskap. En kunskap som 1 hog grad
paverkar varden och omsorgen av de aldre. Att fa vara "ledig” for att studera sag
sjukskéterskorna som en stor forman men ocksa en forutsattning for att orka med
studierna.

Sjukskoterskorna tyckte att utbildningens innehall var bra och att de fyra del-
kurserna kompletterade varandra.

Den nya kunskapen gjorde att sjukskoterskorna kinde sig tryggare 1 sin profession.
Samtliga sjukskoterskor sdg utbildningssatsningen som en mdjlighet bade att
utvecklas som sjukskoterska och att kunna utveckla verksamheten.

Merparten av cheferna 6nskade tydligare information angaende utbildningssats-
ningen. Konsekvenserna av bristerna i information blev bland annat att chefen inte
hade planerat den verksamhetsforlagda delen tillsammans med sjukskéterskan.
Det fick till foljd att alla sjukskéterskor inte fick mdjligheten att arbeta med
handledning och implementering.




Tre av sjukskoterskorna fick de forutsattningar som kravdes for att arbeta med
handledning och implementering under studiearet. De arbetade med att utveckla
maltidssituationen, att utveckla verksamhetens arbete med BPSD-registret samt
implementera de nationella riktlinjerna for demensvard. Fem sjukskdéterskor fick
av olika anledningar inte forutsattningar for att arbeta med handledning och
implementering under studiedret. De arbetade med ordinarie arbetsuppgifter
under den verksamhetsforlagda delen.

Fyra manader efter avslutad utbildning fick sjukskoterskorna besvara fragor om
utbildningen. De ansag att utbildningen till stor del motsvarade deras forvantning-
ar. De upplevde ocksa att de haft nytta av utbildningen i sitt arbete inom demens-
varden. Fa av sjukskoterskorna hade paborjat nagot forbattringsarbete inom
verksamheten efter avslutade studier. Nagra efterfragade en arbetsbeskrivning for
att fortydliga deras kompetens i arbetsgruppen som nyexaminerade Silvia-
sjukskoterskor.

Sjukskoterskorna och cheferna pekade pa flera forbattringsomraden rérande
utbildningssatsningen, framst vad géller den verksamhetsforlagda delen.

Merparten av sjukskéterskorna var efter avslutad utbildning intresserade av att
fortsétta traffas 1 ett natverk for att kunna utbyta erfarenheter och fa stod 1 rollen
som Silviasjukskoterska.

Forslag till forbattringar

Utbildningssatsningen &r ett bra och valbehovligt initiativ fran aldreforvaltningen.
Men for att satsningen ska leda till verksamhetsutveckling krévs att cheferna tar
tillvara sjukskoterskornas kompetens och att de ges mojlighet att arbeta utifran
den. Delar av satsningen behover darfor ses 6ver. Nedan ges forslag pa omraden
som behover utvecklas och fortydligas.

¢ Informationen om utbildningssatsningen bér fortydligas avseende syftet med
satsningen, vad den verksamhetsforlagda delen innebar samt vilka forvant-
ningar aldrefoérvaltningen har pa verksamheterna.

e Verksamhetschefen maéaste ges tid och mdjlighet att tillsammans med
sjukskoterskan planera for hur implementering av kunskaperna ska ske i
verksamheten. I ansékan bor det framga vem som ansvara for vad och enhets-
chefen bor tydligt beskriva hur de planerar att lagga upp sjukskoterskans
arbete under studietiden. Planen bor utga bade fran verksamhetens behov
samt fran kursplanen for Silviasjukskéterskeutbildningen.

o Aldrefsrvaltningen bér upprétta skriftliga ramar for den verksamhetsforlagda
delen. Av dessa bor det tydligt framga att sjukskoterskan pa den verksamhets-
forlagda tiden ska arbeta med forbattringsarbete utifran verksamhetens
behov.

e Det bor finnas krav pa att sjukskéterskan ér frikopplad fran sina ordinarie
arbetsuppgifter under studietiden.

e For att fa vikarieerséttning ska verksamheten kunna visa pa att de haft en
vikarie for den studerande sjukskoterskan.




INLEDNING

Stockholms stad har som mal att alla anstillda sjukskéterskor ska ha den
kompetens som krévs for att sdkerstélla en god och séker vard och omsorg om de
aldre. En hog kompetens hos sjukskoterskorna ar en viktig faktor for att varden och
omsorgen ska ha en god kvalitet.

Mellan 2010 och 2014 ingick regeringen och Sveriges Kommuner och Landsting
(SKL) en 6verenskommelse om insatser for de mest sjuka dldre. Den omfattade
sammanlagt 3,8 miljarder kronor. Syftet var att stirka ett systematiskt arbetsséatt
1 varden och omsorgen om de mest sjuka dldre. Medlen har 1 stora delar villkorats
med att kommuner och landsting ska uppna vissa prestationer eller resultat.

Prestationsersattningarna fordelades utifran antal registreringar i kvalitets-
registren vid respektive enhet. Stockholms stad hade natt upp till stillda krav for
att erhalla prestationserséttning i1 tva kvalitetsregister, Senior alert, déar
genomforda riskbedomningar med atgirder och antal munhilsobedomningar ger
ersattning. Det andra registret var BPSD! dar 15 verksamheter erhéll ersiattning
2013 och en verksamhet erhdll erséttning 2014. Daremot nadde ingen verksamhet
upp till kraven 1 Svenska palliativregistret (DNR: 340-30/2014).

2013 fick Stockholms stad totalt 46 360 861 kronor fordelade enligt foljande:

Tabell 1. Erhallen prestationserséttning férdelat utifran kvalitetsregister i Stockholms stad 2013.

Kvalitetsregister Prestationsersattning
Senior alert genomférda riskbedémningar 1010491 kr
Senior alert preventivt arbetssatt munhalsa 150 888 kr
God vard vid demenssjukdom (BPSD registret) 811366 kr

God Iiikemedelsbehandling for dildre

Minskning av olampliga lakemedel 4915 463kr
Minskning av lakemedel mot psykos 7 608 976 kr
Minskning av antiinflammatoriska lakemedel 4915 463 kr

Sammanhdllen védrd och omsorg

Undvikbar slutenvard 10825 616 kr
Minskad aterinlaggning inom 30 dagar 16 122 598 kr
Totalt 46 360 861 kr

1 Beteendemassiga psykiska symtom vid demenssjukdom.




Ovriga prestationsersittningar valde forvaltningen att anvénda for att utveckla
och forbattra kvaliteten pa dldreboendena. Bland annat genom att satsa pa utbild-
ningar for sjukskoterskor och projekt som ska leda till en 6kad personcentrerad
vard och utveckling av systematiska arbetsprocesser. Stimulanspengarna som
kom 1 februari 2014 forvantades anvandas/planeras for under aret.

Staden valde ocksa att satsa pa utbildning for hélso- och sjukvardspersonal i
lakemedel, munhélsa, nutrition, diabetes samt demens under 2014.

Utéver utbildningssatsningar kom ett antal projekt att finansieras via stimulans-
medel, delfinansiering av projektet "Battre lLiv for sjuka aldre” 1 Hégersten-
Liljeholmens stadsdel, ett kvalitetsprojekt som drivs inom &ldreférvaltningen.
Stadsdelar och de privata entreprenorerna kom att fa dela pa drygt 24 miljoner.2

Utifran mojligheten att finansiera utbildningar for att héja kompetensen inom
aldreomsorgen valde aldreférvaltningen (AF) att 2014 finansiera sex utbildnings-
anstallningar som loper pa tva ar kopplade till specialistutbildningen — inriktning
vard av dldre 60 hogskolepoing (hp) samt atta utbildningsplatser for sjukskéter-
skor - Silviasjukskéterska/omvardnadsvetenskap med inriktning mot demensvard,
30 hp under ett ar.

Utvardering av utbildningssatsningen

Stiftelsen Aldrecentrum fick i uppdrag av Stockholms stads aldreforvaltning att
utvérdera den utbildningssatsning for sjukskoterskor som startade hosten 2014
Nagon likande satsning har aldrig tidigare genomforts 1 Stockholms stad. Denna
rapport avser uppfoljningen av de atta sjukskoterskor som studerade till
Silviasjukskoterskor under 2014/2015.

BAKGRUND

I ett tjansteutlatande 2014 skriver aldreférvaltningen 1 Stockholms stad foljande;

“Personalférsorjningen for hilso- och sjukvardspersonal behover sidkras och staden
maste bli aktiv 1 planering och dimensionering av grundutbildning till sjuk-
skoterska, arbetsterapeut och fysioterapeut. Traditionellt dr det landstingen som
har varit aktiv 1 denna planering.

Utvecklingen av det hélso- och sjukvardande ansvaret inom aldreomsorgen forut-
satter nya kunskaper hos den kommunala hélso- och sjukvardspersonalen. Redan
1dag bedrivs hélften av landets hélso- och sjukvard for dldre inom den kommunala
verksamheten.

En god och séker vard kraver specialistutbildade sjukskéterskor med ett metodiskt
och evidensbaserat arbetssétt. Ett av de vardomraden déir avsaknaden av specia-
listsjukskaoterskor dr extra stor dr inom véarden av de dldre. Enligt Socialstyrelsens
senaste rapport ir det 1 hela landet, endast 1,6 % av de sjukskéterskor som arbetar

2 DNR: 340-30/2014




1 sérskilt boende som har specialistutbildning med inriktning mot vard av aldre”
(Dnr:122-67/2014).

Stockholms stads satsning

Som ett led 1 att 6ka kompetensen bland sjukskéterskorna inom aldreomsorgen
erbjods saledes Stockholms stads sjukskoterskor att soka den ettariga utbildningen
till Silviasjukskdéterska (se bilaga 1). Kursen gavs pa halvfart och resterande
arbetstid skulle anvéndas till handledning och implementering pa arbetsplatsen.
Utbildningen startade i september 2014. Aldreférvaltningen svarade for kostnaden
och ersattningen for heltidsanstéllning for tiden 1 september 2014 - 1 juni 2015. For
att ersittning skulle betalas ut krivde AF en kort beskrivning av hur ersittningen
anvants samt hur verksamheten planerar att anvinda den diplomerade
Silviasjukskoterskan fortsattningsvis efter avslutad utbildning (se bilaga 2).

Studiestart september 2014
30 p halvtid (studietid 1 ar)
Uppdragsutbildning, AF finansierade 8 platser
Sjukskoterskorna kvar i sin verksamhet under studietiden
Verksamheten far ersittning frdn AF for en vikarie 100 %
Diplomering juni 2015

Vilka var malgruppen

Stockholms stads satsning riktade sig till sjukskéterskor som arbetade pa vard- och
omsorgsboende 1 egenregi och for vard- och omsorgsboenden som drevs pa
entreprenad i Stockholms stad. For att kunna anséka om en utbildningsplats fanns
ett krav att sjukskoterskan skulle arbeta med personer med demenssjukdom inom
aldreomsorgen 1 Stockholms stad samt att sjukskéterskan hade ett genuint intresse
for att utveckla demensvarden. Utbildningsplatserna skulle fordelas utifran
personliga egenskaper, geografisk spridning och spridning mellan egenregi och
entreprenorer.

AnsoOkan

Information och ansokan gick ut till verksamhetscheferna den 20 april 2014.
Ansokningstiden till Silviasjukskéterskeutbildningen gick ut 1 juni 2014. Chefen
var den som ansokte om en utbildningsplats. Totalt inkom 27 ansékningar, varav
17 fran entreprencrer och tio fran egenregi. Samtliga ansokningar gicks igenom. De
ansokningar dar chefen pa ett tydligt sitt motiverat varfor just denna
sjukskoterska kan bidra till en utveckling av verksamheten prioriterades (se bilaga
3). Sedan lottades atta sjukskéterskor ut, tre fran egenregi och fem fran entre-
prencrer for att spegla forhallandet av platser pa vard- och omsorgsboenden 1
staden. De utvalda enheterna hade ocksd en god geografisk spridning Gver
stadsdelarna.




Tabell 2. Vard- och omsorgsboende dar sjukskoterska antagits till Stockholm stads
utbildningssatsning, boendets driftsform samt stadsdel.

Vard- och omsorgsboende  Driftsform Stadsdelsforvaltning
1 Egenregi Bromma

2 Entreprenad Farsta

3 Entreprenad Sodermalm

4 Entreprenad Kungsholmen

5 Entreprenad Hagersten-Lilieholmen
6 Entreprenad Spanga-Tensta

7 Egenregi Hagersten-Lilieholmen
8 Egenregi Skarholmen

Silviasjukskoterska - Omvardnadsvetenskap med

inriktning demensvard, 30 hp?®

Utbildningen har ett tydligt omvardnadsperspektiv och utgar fran den palliativa
vardfilosofin som bygger pa symtomkontroll, kommunikation och relationer, team-
arbete och stod till ndrstaende. Sophiahemmets hogskola menar att en utbildning
som formedlar en tydlig vardfilosofi, tillsammans med kunskaper inom omvard-
nads- och medicinsk vetenskap, ger en god grund att arbeta utifran. Fokus ligger
pa god omvardnad vid demenssjukdom och sjukskéterskans roll som samordnare
for en god vard.

Mal

Utbildningen ges pa avancerad niva och méalet med utbildningen ar att inhadmta
fordjupade kunskaper inom demensvard och komplexa vardsituationer i syfte att
skapa forutsattningar for hogsta majliga livskvalitet hos manniskor med demens-
sjukdom och deras néarstaende. Vidare ger utbildningen fordjupad kompetens i
ledarskap och kvalitetsarbete inom demensvard.

Kursplan
Omvardnadsvetenskap med inriktning demensvéard bestar av fyra kurser om var-
dera 7,5 hogskolepoéang (7,5 hp motsvarar 10 studieveckor vid halvfartsstudier).

3 Informationen om utbildningen dr hamtat fran Sophiahemmets hégskolas hemsida:
http://www.shh.se/visa_2013.asp? KursID=91&13=695&sida=695



http://www.shh.se/visa_2013.asp

Tabell 3. Kursplan, omvardnadsvetenskap med inriktning demensvard vid Sophiahemmets hogskola.

Kurser om vardera 7,5 hp Kursinnehall
Etik och véiirdegrund inom Etik
demensvard Vérdegrund
Integritet och vardighet
Forskningsdesign & forskningsprocess inom demensomradet
Personcentrerad omvardnad Personcentrerad omvardnad
vid demenssjukdom Livsvarldsperspektiv
Gerotranscendens
Demenssjukdomar
Miljé
Forskningsdesign och forskningsprocess inom demensomradet
Palliativ vardfilosofi inom Palliativ vardfilosofi
demensvdrd Beteendemadssiga och psykiska symtom vid demenssjukdom (BPSD)
Symtombkontroll
Kommunikation och relation
Narstaendestod
Teamarbete
Etnicitet
Forskningsdesign och forskningsprocess inom demensomradet
Forbdttringskunskap med fokus  Evidensbaserad omvardnad

pd demensvdrd Ledarskap
Pedagogik
Forbattringskunskap

Forskningsdesign och forskningsprocess inom demensomradet

Utbildningens pedagogiska upplagg

Utbildningen var nitbaserad och genomférdes 1 Sophiahemmet hégskolas virtuella
utbildningsmiljé, Sophia Education Online. Distansutbildningen bedrivs till stor
del via dataplattformen PingPong. Via PingPong kan den studerande ta del av
foreldsningar, seminarier, delta 1 diskussionsforum, eller arbeta med gruppupp-
gifter 1 realtid. Via larplattformen kan lararen kommunicera med de studerande
och folja deras arbete. Tva dagar per kurs genomfordes vid hogskolan. Utbildningen
var upplagd sa att yrkesarbete och studier kunde kombineras.

Stadens kostnader for utbildningen

Utbildningen, omvardnadsvetenskap med inriktning mot demens &r en uppdrags-
utbildning. Utbildningen kostar 17 000 kr per kurs (inkl. moms) och studerande.
Det innebéar en kostnad for dldreférvaltningen pa 544 000 kr inklusive moms. Déar
utover tillkommer kostnaderna for vikarieerséittning. Under hosten 2014 fick samt-
liga vard- och omsorgsboenden ersittning for vikariekostnader. For varen 2015 ut-
gick ersattning till sex av de atta vard- och omsorgsboendena pa grund av att tva
inte inkommit med skriftlig dokumentation om hur de ersatt den studerande




sjukskoterskan. Totalt uppgick kostnaden for utbildningssatsningen till 1.9
miljoner kronor som finansierades via den prestationserséttning som Stockholms
stad erhoéll 2013.

Diplomering

Efter genomgangen utbildning fick de studerande ta emot Silviahemmets brosch
och rattighet att bara titeln Silviasjukskéterska. Utbildningen avslutades 1 juni
2015 for de atta sjukskéterskor som genomfort utbildningen inom ramen for
Stockholms stads satsning.

Specialistutbildade inom demensvard

Utbildning av Silviasjukskoterskor vid Sophiahemmets

hogskola

Sedan 2008 bedriver Sophiahemmets hogskola en hogskoleutbildning pa avance-
rad niva inom demensvard for sjukskoterskor. Utbildningen ges 1 samverkan med
Silviahemmet och omfattar 30 hogskolepodng. Utbildningsprogrammet syftar till
att ge fordjupade kunskaper inom demenssjukdomar och demensvard. Fokus ligger
pa omvardnad samt pa sjukskoterskans roll som samordnare f6r en god vard och
omvardnad. Den som har genomgatt utbildningen far kalla sig Silviasjukskoéterska.

Tabell 4. Antal diplomerade Silviasjukskéterskor sedan utbildningen startade och antalet som ocksa
tagit magisterexamen inriktning demensvard. Under perioden 2009 till och med varen 2015.

Antal som gatt vidare och tagit
magisterexamen med inriktning demensvard/
Specialistprogram inriktning demensvard

A Antal diplomerade
Silviasjukskoterskor

2009 55
2010 36
2011 21
2012 11 3
2013 24
2014 16 2
2015 28
Totalt 191 5

Kalla: Sophiahemmet hogskola

Fram till varterminen 2015 hade 191 sjukskéterskor blivit diplomerade Silviasjuk-
skoterskor och av dessa har fem tagit en magisterexamen med inriktning mot
demensvard. Under hosten 2015 studerade atta personer pa magisterprogrammet.

I Stockholms stad fanns 2014 totalt 390 sjukskéterskor omriknat i heltids-
anstéllningar,* inom egenregi och inom entreprenad. Det saknas dock statistik 6ver

4 Verksamhetsuppféljning 2014, dldreférvaltningen Stockholms stad.




antalet sjukskoterskor som har genomgatt utbildningen med inriktning mot
Silviasjukskoterska inom Stockholms stads dldreomsorg.

Utbildning av Silviasystrar vid Sophiahemmets hégskola
1996 startade Silviahemmet utbildning av blivande Silviasystrar. Ar 2004 flyttades
Silviasysterutbildningen éver till Sophiahemmet Hogskola och omarbetades till en
tvaarig hogskoleutbildning pa halvfart, “Specialisering 1 demensvard for under-
skoterskor”. Hitintills har drygt 500 underskéterskorna genomgatt utbildningen.
Efter avslutad utbildning har man ratt att kalla sig Silviasyster. Deras kompetens
ska bidra till att utveckla demenssjukvarden.

Natverk for demenssjukskoterskor

Nationellt natverk for demenssjukskdterskor

Nationellt natverk for Demenssjukskoterskor &r ett ndtverk inom savil
kommuner, landsting, regioner som privata verksamheter. Natverket bildades
2008 och har ca 500 medlemmar och sa gott som samtliga kommuner, landsting
och regioner ar representerade. Det nationella niatverket for demenssjukskoterskor
vill lyfta fram betydelsen av evidensbaserad kunskap for en god vard och omsorg
mnom demensomradet. Natverket kan kommunicera via e-post och nyhetsbrev
skickas ut sex ganger per ar. Vartannat ar anordnas tillsammans med geriatriska
kliniken ett tvadagars seminarium for natverkets medlemmar.

Malséattningen dr att via nyhetsbrev och seminarier inspirera nétverkets med-
lemmar att utbyta erfarenheter och ta del av ny kunskap inom omradet och att via
medlemmarna sprida information till kommuner, landsting, regioner och privata
verksambheter.

Regionala natverk

De regionala nitverken traffas kontinuerligt, vissa triaffas en till tva ganger per ar
medan andra traffas mer frekvent. Demenssjukskéterskorna 1 Stockholm tréffas en
gang per manad. Huvudsyftet med nétverken &r erfarenhetsutbyte samt att skapa
ett forum dar man kan radgéra och stédja varandra. Nedan foljer en lista 6ver
befintliga natverk for Silviasjukskéterskor 1landet.

Natverk for demenssjukskoterskorna 1 Stockholm

Natverk for demenssjukskoterskor 1 Varmland

Natverk for demenssjukskoterskor 1 Skanes kommuner

Regionalt natverk for demenssjukskéterskor inom Region Skane
Regionalt nétverk for demenssjukskoterskor 1 Skaraborg samt véstsvenska
natverket

e Demensnétverk inom Goteborgsregionens kommunalforbund (GR)




ALDRECENTRUMS UPPDRAG

Varen 2014 fick Aldrecentrum i uppdrag av aldreférvaltningen i Stockholms stad
att folja stadens utbildningssatsning som syftar till att hdja kompetensen bland
sjukskoterskor pa vard- och omsorgsboende.

Syfte

Uppfoljningen syftade till att studera hur utbildningssatsningen uppfattades av
sjukskoterskorna och deras chefer samt om den motsvarade de forviantningar som
sjukskaoterskorna och deras chefer hade pa satsningen. Syftet var ocksa att se om
de nyforvarvade kunskaperna tagits tillvara i verksamheten och om de paverkade
sjukskoterskornas kompetens, arbetsmetoder och mdéjlighet att handleda
personalen pa vard- och omsorgsboendet.

Ytterligare ett syfte var att ta tillvara sjukskéterskornas erfarenheter fran studie-
aret och att beskriva hur de forutséattningar de fick paverkade majligheten att
arbeta med implementering och handledning under studiearet.

Fragestallningar

Sjukskoterskor

e Vilka forvantningar har sjukskéterskorna pa utbildningssatsningen?

e Har utbildningssatsningen paverkat sjukskéterskans arbetssatt?

e Har utbildningssatsningen givit sjukskoterskan béttre forutséttningar att
handleda omvardnadspersonal och studerande i1 verksamhetsforlagd
utbildning?

¢ Vilka mgjligheter har sjukskoterskorna att tillampa sina nyforvéarvade
kunskaper 1 sitt arbete?

Cheferna
¢ Vilka forvantningar har cheferna pa utbildningssatsningen?

¢ Vilka mgjligheter har sjukskéterskorna haft att tillampa sina
nyforvarvade kunskaper enligt cheferna?

Sjukskoterskor och chefer
¢ Vad anser sjukskéterskorna och deras chefer bor forandras — forbattras —
utvecklas avseende utbildningssatsningen?

e Motsvarade utbildningssatsningen sjukskoterskornas och chefernas
forvantningar?
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METOD

Intervjuer

Intervjuer genomfordes vid tva tillfiallen med samtliga atta sjukskéterskor. De
forsta intervjuerna genomfordes 1 samband med kursstart, den andra intervjun
genomfordes 1 samband med att utbildningen avslutades.

Intervjuer genomférdes ocksa med sjukskéterskornas chefer 1 samband med
kursstart for att fa en uppfattning om hur cheferna tankte kring satsningen och hur
de hade planerat att ta hand om sjukskéterskornas nyforvarvade kunskaper 1 sin
organisation. Ytterligare en intervju genomfordes med cheferna i anslutning till att
utbildningen avslutades.?

Intervjuerna var semistrukturerade och genomfordes med stod av en intervjuguide
(se bilaga 4 & 5). Intervjuerna tog mellan trettio och sextio minuter. Samtliga 32
intervjuer spelades in, transkriberades for att sedan analyseras utifran stéllda
fragestallningar och teman. I syfte att exemplifiera erfarenheter fran de intervjuade
har citat lyfts in 1 texten.

ReflektionsmoOten

Aldrecentrum genomforde fyra reflektionsméten med sjukskoterskestudenterna.
Tre av reflektionsmotena genomfordes under studiearet. Syftet med dessa
reflektionsmoten var att ge sjukskoterskorna mdéjlighet att dela med sig av sina
erfarenheter och inspireras av varandra. Vid reflektionsmotena diskuterades frage-
stallningar kopplade till utbildningen avseende innehall, upplagg och nyforviarvade
kunskaper. Det fjarde reflektionsmaétet holls drygt fyra manader efter avslutade
studier. Syftet var att se hur verksamheterna tagit till vara de nu diplomerade
Silviasjukskéterskornas kompetens i avsikt att utveckla verksamheten. Med det
avslutande reflektionsmdtet ville Aldrecentrums utredare dven f& méjligheten att
samla in sjukskoterskornas synpunkter pa utbildningssatsningen nir de fatt
distans till studierna. Erfarenheterna fran reflektionsmétena hade ocksa syftet att
komplettera kunskapen fran genomforda intervjuer med sjukskoterskorna.

Enkat

Under varen 2015 fick sjukskoterskorna 1 samband med ett av reflektionsmétena
besvara en enkét. Enkéiten syftade till att samla in uppgifter kring hur utbild-
ningen paverkat sjukskoterskornas arbetssétt, vilket stod de fatt fran chefen och
hur de arbetade med handledning och implementering under studiearet (se bilaga
6). Enkiten gav sjukskéterskorna mojlighet att besvara fragorna individuellt utan
att paverkas av de 6vriga sjukskoterskorna.

5 En av de intervjuade verksamhetscheferna slutade sin anstallning under utbildningsaret. Vid
slutintervjun intervjuades den nyligen tilltradda verksamhetschefen. Sammanlagt intervjuades nio
verksamhetschefer.
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Dokument

Forutom intervjuer och reflektionsméten gjordes en genomgang av aktuella
dokument inom ramen for Stockholm stads satsning samt om utbildningen pa
Sophiahemmets higskola.

Aldrecentrums roll

Initialt hade Aldrecentrum rollen att folja Stockholms stads satsning pa att héja
kompetensen bland sjukskéterskor inom stadens aldreomsorg. Aldrecentrums roll
som utvirderare kom dock att fordndras under uppfoljningsperioden. Tidigt i
arbetet framkom en rad fragor bade fran sjukskdéterskorna och fran deras chefer.
Det fanns en oro bland sjukskoéterskorna kring implementeringen och handled-
ningen som skulle ske i verksamheten. Aldrecentrums utredare noterade ocksa
tidigt att de genom intervjuerna och reflektionsmotena till viss del paverkade
sjukskoterskorna. Aldrecentrum beslutade att ta upp dessa fragestallningar med
uppdragsgivaren &ldreférvaltningen i Stockholm stad och kom fram till att
Aldrecentrum forutom att folja satsningen ocksa skulle ha rollen som bollplank och
stod for sjukskoterskorna. Under uppfoljningen fick Aldrecentrum ocksa uppdraget
att komma med forslag pa forbattringar kring satsningen. Hur bér ramarna for
studietiden se ut? Hur kan den verksamhetsforlagda tiden planeras och
organiseras for att sjukskdterskans kompetensutveckling ska komma verksam-
heten och stadens dldreomsorg till gagn?

Avgransning
Inom ramen for uppfoliningen har Aldrecentrum inte studerat kursinnehall,
larplattform och examinationsformer eller utbildningens pedagogiska upplagg.
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RESULTAT

Avsnittet inleds med en beskrivning av sjukskoterskornas och deras chefers
forvantningar och tankar kring utbildningssatsningen. Héar tas ocksa upp en
beskrivning av hur de olika verksamheterna planerade och organiserade den tid
som varit forlagd till verksamheten och 1 vilken utstrackning sjukskoterskan haft
mojlighet att arbeta med handledning och implementering under utbildningen.

Dérefter foljer en beskrivning av sjukskéterskornas och deras chefers erfarenheter
fran aret som gatt. Har redogors for vilka sjukskoterskornas forutsattningar varit
under aret samt hur det paverkat magjligheten att arbeta med handledning och
implementering. Vidare beskrivs vilka mdjligheter de hade att tillampa sina
nyforvarvade kunskaper i sitt arbete samt vilken nytta sjukskéterskorna och deras
chefer upplevde att de haft av studierna. Déarpa foljer sjukskoéterskornas och deras
chefers forslag pa fordndring och forbattringar avseende utbildningssatsningen.

Ett avslutande reflektionsméte genomfordes fyra manader efter slutforda studier.
Da fick sjukskdéterskorna mojlighet att reflektera kring nyttan med utbildningen,
om den motsvarade deras forvantningar, samt om och 1 sa fall hur utbildningen
paverkat sjukskoterskans arbetssitt. Slutligen redogérs for hur sjukskoterskorna
arbetar med forbattringsarbete efter avslutade studier.

Silviasjukskoterskeutbildning for
sjukskdterskor inom Stockholms stad

I maj 2014 fick samtliga verksamhetschefer inom vard- och omsorgsboende 1
Stockholms stad egenregi samt vard- och omsorgsboenden som drevs pa entrepre-
nad information om att de kunde ans6ka om en plats pa utbildningen omvardnads-
kunskap med inriktning mot demensvard/Silviasjukskoterska pa Sophiahemmets
hogskola.

Aldreférvaltningens mal med utbildningen var att hoja kompetensen bland sjuk-
skoterskorna inom aldreomsorgen 1 Stockholms stad. Genom en personcentrerad
vard och omsorg samt ett mer systematiserat arbete vill dldreforvaltningen bidra
till utveckling av och 6ka kvaliteten inom vard- och omsorgsboende.

Tjugosju ansokningar kom in till dldreférvaltningen. Av dessa valdes atta ut att fa
studera pa halvtid samt arbeta med implementering och handledning pa femtio
procent.

Sjukskoterskornas forvantningar pa

utbildningen

Under hésten 2014 intervjuade Aldrecentrums utredare sjukskoterskorna i syfte
att beskriva sjukskéterskornas forviantningar pa utbildningen samt upplevelsen av
att borja studera.
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Samtliga sjukskoterskor som studerade till Silviasjukskéterska inom ramen for
stadens satsning uttryckte att de kinde sig privilegierade som far ga utbildningen
och forvantningarna pa utbildningen var hoga.

... jag forvdntar mig att jag kommer kdnna mig mer komplett som
sjukskoterska efter utbildningen. Man far en kick, det dr ldtt att man blir
hemmablind.

Flera hoppades pa att fa ta del av den senaste forskningen inom demensvard och
att den pa olika sétt skulle bidra till att de utvecklades som sjukskéterskor och fick
mojlighet att kunna forbéattra varden och omsorgen av personer med
demenssjukdom.

Alla patienter hdr dr dementa, jag vill ha kunskap om demens. Ibland har
UL personer som dr aggressiva, utdtagerande, man mdste veta hur man
ska bemota det och hur man ska handleda omsorgspersonalen.

De hoppades ocksa pa att de genom utbildningen skulle fa verktyg for att kunna
hantera beteendeméssiga och psykiska symtom vid demenssjukdom. Sjukskéter-
skorna beskrev ocksa behovet av 6kade kunskaper 1 bemdétande och hoppades att
de genom utbildningen skulle bli battre bade pa att beméta de boende men ocksa
anhdriga.

... utbildningen har redan bidragit till att tinker mer pd hur jag stdr, sitter,
jag har ett helt annat sditt nu.

Genom att fa 6kade kunskaper hoppades sjukskoterskorna att de skulle bli battre
pa att besvara anhorigas fragor och fa en storre trygghet i sin roll, en sjukskoterska
beréttade att hen tidigare alltid hénvisade till lakaren om anhériga hade fragor
kring demenssjukdomar, men hoppades nu kunna besvara fragorna sjélv i storre
utstrickning.

Ytterligare ett omrade som sjukskoterskorna hoppades bli battre pa var att
handleda omsorgspersonalen.

... hoppas att utbildningen ska bidra till att jag arbetar mer handledande,
jag kdnner att jag genom utbildningen far verktyg sd ait jag kan
argumentera, varfor ska vi arbeta pa ett visst sditt.

... jag hoppas att jag genom 6kade kunskaper ska bli bdttre pa att beméta
personalen, kunna hdnvisa till senaste forskningen. Jag hoppas att jag ska
ha fler svar.

... jag hoppas kunna leda genom aitt visa hur man ska gora i vissa
situationer, det kan man bara gora genom att vara ute bland de boende.

... jag kommer fd argument for att vi ska arbeta likadant...

Nagra av de intervjuade berittade att de aven tidigare hade ett bra bemétande av
de boende och anhoriga. For dessa handlade studierna om att fa bekréftat att de
arbetade rétt. Samtliga sag dock utbildningen som nagot positivt.
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Upplevelsen av att bdrja studera

For flera av sjukskoterskorna var det en utmaning att bérja studera, ”... det var en
skrackblandad fortjusning att borja studera”. Ett fatal hade tidigare studerat pa
distans. De sag fordelen med att kunna planera sina studier utifran sina egna
forutsattningar. Det fanns en viss oro for hur det skulle ga att kommunicera via
datorn istéllet for att motas 1 klassrummet.

... tycker sjdlv att det dr lite svart att sitta framfor datorn och plugga. ... det
var sa ldnge sedan jag pluggade, det dr en helt ny vdrld som oppnar sig for
mig. Ait fa till det pa rdtt sdtt, att veta hur de vill ha det egentligen.

Nagra uttryckte ocksa en oro for att litteraturen till viss del var pa engelska, vilket
skulle kunna forsvara studierna.

Flertalet av sjukskéterskorna blev 6verraskade men glada 6ver att de blivit utvalda:
"Jag trodde att de skulle vilja ndgon yngre” sa nagra.

Samtliga sag fram emot att fa del av den senaste kunskapen inom omradet och
mgjligheten att utveckla sitt sétt att arbeta med personer med demenssjukdom. ...
kanske far jag nu svar pa de fragor som jag gatt omkring med i flera dr och fa ord
pa de hdr sakerna, det dr ju jdtteintressant”.

Det fanns en stor entusiasm bland sjukskoterskorna vid det forsta intervjutillfallet.
Nagra lyfte fordelen med att kombinera studierna med att implementera nya
arbetssatt 1 ’sin” verksamhet:

Jag dr jatteglad dver att dldreforvaltningen valt det hér uppldgget, det kinns
som om man verkligen vdrnat om och tagit det hdr pa allvar. ... att den som
gar utbildningen dven far forutsdtiningar att géra ndgot riktigt bra av det.

Chefernas forvantningar pa utbildningen

Under hésten 2014 intervjuade Aldrecentrums utredare sjukskéterskornas chefer
1 syfte att beskriva chefernas forvantningar pa utbildningen samt hur de planerat
studietiden tillsammans med sjukskoterskan.

Samtliga chefer uppskattade Stockholms stads satsning pa att hoja kompetensen
bland sjukskoéterskorna inom dldreomsorgen och de hade blivit valdigt glada att
just deras sjukskoterskor blivit antagna.

Cheferna hade forhoppningar om att sjukskéterskan ska bli en resurs for verksam-
heten efter avslutade studier.

Chefernas tankar om utbildningens paverkan pa

verksamheten
Cheferna framhall att de sjukskoterskor som gar utbildningen redan innan hade
ett bra arbetssatt och bemétande. En av cheferna uttryckte det sa har:

... det dr mycket som man tror sig kunna, kanske dttio procent av det som
hen far till sig under utbildningen kommer inte vara ndgon aha-upplevelse,
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men de andra tjugo procenten kanske man trodde att man kunde, man blir
ett sndpp bdittre.

Cheferna hade en forhoppning om att utbildningen ska ge sjukskoterskorna battre
mojligheter att handleda omsorgspersonalen och vara ett stod vid svara
vardsituationer.

Flera av cheferna sag sjukskéterskan som en sjélvklar del i det framtida forand-
ringsarbetet pa boendet och att det pa sikt skulle paverka hur arbetet organiseras
samt att varden och omsorgen ska bli mer personcentrerad. Nagra trodde ocksa att
sjukskdoterskan efter utbildningen skulle kunna bidra till att hoja kompetensen
bland omsorgspersonalen: "... jag dr sdker pa att hennes kunskaper kommer att
sippra ut till 6vrig personal pa boendet”. Vid den forsta intervjun papekade flera av
cheferna vikten av att ta tillvara sjukskéterskans nyforvéarvade kunskaper.
Cheferna hade ocksa en tro och forhoppning om att kompetenshgjningen av
sjukskoterskor inom &ldreomsorgen skulle bidra till en hojd status for bade
yrkesgruppen men ocksa for dldreomsorgen.

Jag tycker att dldreforvaltningens satsning dr jéttebra. Det hojer statusen
med fler utbildade inom dldreomsorgen.

Organisering och planering av studiearet

Foljande avsnitt beskriver hur de atta verksamheterna planerade och organiserade
den schemalagda tiden i verksamheten for sjukskéterskan.

Information om utbildningen till cheferna

I april 2014 gick informationen om utbildningen ut till &ldreomsorgschefer,
stadsdelsdirektorer med flera. Av informationen framgick att utbildningen skulle
ske pa Sophiahemmets hogskola pa halvfart och besta av fyra kurser om 7,5 hog-
skolepoéng samt att resterande tid skulle anvéandas till handledning och implemen-
tering. Det framgick ocksa att aldreférvaltningen skulle sta for kurskostnaden och
ersittning for en anstallning pa heltid (se bilaga 1). Den sista ansokningsdagen var
den 10 juni 2014.

Ansdkan
Samtliga chefer hade fatt information om utbildningen direkt fran &ldre-
forvaltningen. Cheferna kiande direkt att de ville anséka om en plats:

... jag kdnde direkt att det hdr vill jag att X ska ga.
... ndr jag sdag detta sa tankte jag direkt det hir mdste ndagon syrra ga.
Wow, vem ska ga?

... UL har sett att kortare utbildningar inte ger ndgon kvalitetshojning. Ndr
den har inbjudan kom fran dldreforvaltningen med en betald utbildning
sd dr det klart att jag nappade pa det. Skulle helst vilja att alla har den
kompetensen.
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Vi har sedan tidigare tvd Silviasjukskoterskor, det syns tydligt vilka som
har gatt utbildningen och vilka som inte gjort det. Detta var hogsta vinsten.

En av cheferna berittade att nér informationen om satsningen fran staden kom,
tankte hen att den var for bra for att vara sann, jag fdar en vikarieersdttning och
sjukskoterskan ska vara frikopplad for att jobba med annat. Det kan inte vara sant”.

Samtliga sjukskoéterskor fick information om utbildningen via sina chefer och blev
tillfragade om de ville ga.

Otillracklig information enligt cheferna

Merparten av cheferna hade 6nskat mer information kring utbildningssatsningen.
Den information verksamheterna fatt ansags av nagra som otillricklig. En chef
efterfragade information om syftet med satsningen:

... det bara kom ett erbjudande, det hade varit bra att veta hur det dr tdnkt,
innan. ... hur man i stadsdelen ska kunna anvinda kompetensen.

Andra tyckte att informationen varit tydlig och tillracklig. Dessa hade tillsammans
med sjukskoterskan planerat in vad den studerande skulle arbeta med da denne
var frikopplad fran sina ordinarie arbetsuppgifter.

Flertalet ansag att det var for kort tid mellan informationen om utbildningen och
sista ansokningstiden och att man darfor inte hunnit planera.

... hade man hunnit planera innan sa hade det gagnat verksamheten mer’.

Vid intervjuerna visade det sig att det fanns chefer som inte hade tagit till sig den
information som &ldreforvaltningen skickade ut 1 samband med att man kunde
ansoka om en plats:

... man far ju sa mycket information, jag kan kdnna att jag hade kunnat forbereda
detta bdttre, jag och [sjukskoterskan/ hade kunna tdnkt till men sen sa kom ju
sommaren. ... jag kdnner ocksa att den information vi fdtt var bara via mail och det
var inte s@ mycket [information/. Sen kunde jag ju ha ringt och sokt information
sjdlv. Men jag tror att det hade blivit annorlunda om man hade trdffats och
informerat, kanske pad en trdff eller nagonting.

I november 2014 och 1 mars 2015 valde aldreférvaltningen att samla cheferna for
ett méte och ga igenom intentionen med satsningen och ge mdjlighet for
verksamheterna att dela med sig av sina erfarenheter. Vid avstamningsmoétena
med chefer samt vid reflektionsmdéten med sjukskoterskorna framkom det att
forhallandena for vissa studerande forandrades efter fortydligandet fran
aldreférvaltningen.

Cheferna hade éven fragor kring administrativa uppgifter som fakturering och
ledigheter. Fragor av denna karaktéir besvarade aldreforvaltningen lopande under
studiearet.

17



Planering av den verksamhetsforlagda tiden

Vid de inledande intervjuerna som genomférdes under augusti-september 2014 fick
sjukskaéterskorna och deras chefer mojlighet att beskriva hur de planerat de 50
procent som var forlagda till verksamheten.

I informationen om utbildningen framgick bland annat att den verksamhets-
forlagda delen skulle anvandas till implementering och handledning.

Det visade sig 4nda fanns en stor osidkerhet kring hur den verksamhetsférlagda
tiden skulle organiseras pa grund av den, enligt nagra av cheferna, ofullstandiga
informationen. Cheferna hade fragor om vad sjukskoterskan skulle arbeta med for
implementering och vad den skulle innefatta.

Vid intervjuerna med sjukskoterskorna och deras chefer framkom nagra centrala
forutsattningar som pa olika sétt paverkade sjukskoterskornas mdjligheter till
implementering och handledning. Det géllde om sjukskoterskan:

e var frikopplad fran ordinarie arbetsuppgifter
¢ hade en vikarie under den verksamhetsforlagda delen
e tillsammans med chefen hade planerat den verksamhetsforlagda delen

o hade chefens stod och att chefen var delaktig i I6pande planering och
uppfoljning av den verksamhetsforlagda delen

e fick mojlighet att arbeta med handledning och implementering

Nedan redovisas vilka férutsattningar som gavs och vilka konsekvenser det fick for
sjukskoterskorna.

En bra bérjan som kom av sig

For en av sjukskoterskorna fanns det initialt en planering for den verksamhets-
forlagda delen som gjordes tillsammans med chefen, en vikarie hade anstéllts och
sjukskoterskan skulle vara frikopplad fran ordinarie arbete for att arbeta med
handledning och implementering. Men redan under forsta terminen slutade
vikarien och pa grund av att de hade svart att rekrytera sa valde chefen att endast
ta in en vikarie pa 50 procent for den tid sjukskoterskan studerade. Sjukskoterskan
fick aldrig nagon mojlighet att arbeta med implementering och handledning utan
arbetade istéllet med ordinarie arbetsuppgifter. I december 2014 slutade &ven
verksamhetschefen och en ny tilltradde.

Forutsattningar saknades for handledning och implementering
Ytterligare fyra sjukskéterskor fick av olika anledningar inte forutséttningar for att
arbeta med handledning och implementering under studiearet.

Ingen av sjukskéterskorna hade nagon vikare under den verksamhetsforlagda
tiden. De hade heller inte planerat den verksamhetsforlagda tiden initialt med sina
respektive chefer.

For en av de fyra sjukskéterskorna forandrades forutséattningarna efter fortyd-
ligandet fran aldreforvaltningen angaende vad som skulle gélla under studierna.
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Sjukskoéterskan valde dock sjalv att arbeta 80 procent utéver studierna trots att
chefen ville frikoppla hen helt fran sina ordinarie arbetsuppgifter. Implemen-
teringen skedde genom att sjukskéterskan hade forelasningar for personalen vid
nagra tillfallen. Hen utryckte att hen girna hade velat fa ut mer av sina
nyforvarvade kunskaper till sina kollegor genom att handleda personalen i det
dagliga arbetet.

For de 6vriga tre sjukskoterskorna gjordes inga andringar avseende den verksam-
hetsforlagda tiden trots fortydligandet fran aldreforvaltningen. De arbetade med
sina ordinarie arbetsuppgifter. I en av dessa verksamheter kunde sjukskéterskan
inte frigoras fran sina ordinarie arbetsuppgifter pa grund av uppgifternas karaktér.
De kunde inte lamnas 6ver till ndgon annan i verksamheten. Det forde med sig att
hen inte hade mdjlighet att arbeta med implementering i verksamheten.

Nar forutsattningar ges

Tre av sjukskéterskorna fick forutséattningar for att arbeta med implementering och
handledning under studiearet. For tva av dem hade vikarie anstéllts. En av dem
hade tillsammans med sin chef planerat den verksamhetsforlagda tiden initialt.
Tva gjorde upp planer efter fortydligandet fran aldreforvaltningen.

For den sjukskoterska dér det initialt inte gjorts upp nagra planer for hur hen skulle
arbeta med implementering frigjordes hen efter en tid fran sina ordinarie
arbetsuppgifter for att istéllet arbeta med att utveckla verksamhetens arbete med
BPSD-registret. I denna verksamhet tog man inte in en vikare, da sjukskéterskan
var overtalig och kunde diarmed frikopplas fran sina ordinarie sjukskéterskeupp-
gifter. Sjukskoterskan och chefen hade kontinuerliga samtal under studiedret.
Sjukskoterskan upplevde ocksa att hen hade stod fran chefen i implemen-
teringsarbetet.

Den andra av de tre sjukskoterskorna fick andra forutséttningar efter fortyd-
ligandet fran dldreforvaltningen. Snabbt anstélldes en vikarie och sjukskoterskan
och chefen hade samtal kring vad hen skulle arbeta med under den verk-
samhetsforlagda delen. Sjukskoterskan blev frikopplad och arbetade bland annat
med de nationella riktlinjerna for demens och véardegrund.

Den tredje sjukskoterskan fick fran start goda forutsattningar for att arbeta med
handledning och implementering under studiearet. Vikarie anstélldes fran start,
planering av den verksamhetsforlagda tiden gjordes gemensamt. Chefen och sjuk-
skoterskan hade kontinuerliga avstimningar och chefen var 1 hég grad engagerad
1 det utvecklingsarbete som pagick. Sjukskéterskan var frikopplad och arbetade
med att utveckla maltidssituationen pa boendet.
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Tabell 5. Planering av studiearet samt om man tagit in vikarie inom respektive verksamhet.

Boende Vikarie Planerat den Gjort upp Implementering
verksamhetsforlagda planer efter
tiden initialt fortydligande
1 Nej Nej Ja BPSD
2 Jamen Ja, men gj kunnat - Nej, arbetar m ordinarie
slutade fullflja arbetsuppgifter
3 Nej Nej Nej Nej, arbetar m ordinarie
arbetsuppgifter
4 Ja Nej Ja Nationella riktlinjer demens
Vardegrund
5 Ja Ja - Forbattra maltidssituationen
6 Nej Nej Ja Nej (forelasningar personalen)
7 Nej Nej Nej Nej, bistar de andra
sjukskoterskorna i deras arbete
8 Nej Nej Nej Nej, arbetar m ordinarie
arbetsuppgifter

Sammanfattningsvis fick de atta sjukskoterskorna olika forutséttningar under
studiearet nar det giller den verksamhetsforlagda delen. Men pa grund av olika
forutsattningar och behov 1 de atta verksamheterna valde aldreforvaltningen att
inte stélla nagra krav pa hur verksamheterna skulle planera och organisera den
verksamhetsforlagda tiden. Eftersom man tidigare inte genomfort nagon liknande
satsning 1 Stockholms stad valde man att inte sitta upp nagra ramar for hur sjuk-
skoterskan skulle arbeta med handledning och implementering under studiearet.
Planeringen av den verksamhetsférlagda delen férviantades att utformas av
cheferna.

Viktiga egenskaper for att handleda och implementera

Vid intervjuerna beskrev cheferna att det var viktigt att vilja sjukskoterska utifran
personliga egenskaper, pedagogisk fallenhet och sjukskéterskans stillning i1
personalgruppen. De ansag att dessa egenskaper paverkade mdjligheterna att
formedla nyforvarvade kunskaper genom implementering och handledning.
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ARET SOM GATT

I nedanstiende avsnitt beskrivs sjukskéterskornas erfarenheter av studierna och
de forutséattningar de fick under det gangna aret; vad fungerade bra och vad skulle
de vilja forandra. Nastfoljande avsnitt bygger pa synpunkter som framkommit vid
reflektionsmétena, enkiten som sjukskoterskorna fick besvara under varen 2015
samt fran de intervjuer som genomfordes 1 samband mad att utbildningen
avslutades 1 juni 2015.

Spontana tankar om aret som gatt

Sjukskoterskorna beskrev aret 1 ordalag som intensivt, tufft, intressant, att det gatt
fort och att de ldrt sig mycket. Flera betonade att de under utbildningens gang fatt
bekriftat att den kunskap de hade med sig sedan tidigare 6verensstamde med det
de laste 1 kurslitteraturen. Sjukskéterskorna var glada och tacksamma Gver
mojligheten de fatt att ga utbildningen.

Sjukskoterskornas tidigare studievana paverkade hur de upplevde studierna. For
nagra lag studierna lang tid tillbaka. Det kandes ovant att bérja soka litteratur, att
goéra inlamningsuppgifter och att bérja tdinka mer "akademiskt’.

Studierna var jédttesvdra i borjan. Jag har inte pluggat pd mdnga dr och
har den gamla sjukskoterskeutbildningen sd det dr med vetenskapliga
studier — det var ett litet arbete man gjorde.

Nagra hade aldrig gatt pa en distansutbildning. Till en bérjan upplevde de bland
annat att det var ovant med tekniken och att endast ha lararledd undervisning tva
dagar vid respektive delkurs. De enskilda inlamningsuppgifterna upplevdes som
omfattande och litteraturen/artiklarna de skulle l4sa var pa engelska, vilket kunde
kéannas svart. Att ha en dialog med kurskamraterna via chatt var ocksa nagot nytt
for flera av dem.

7,5 poding — det dr sG@ manga uppgifter och man ska ldsa vetenskapliga
artiklar pa engelska som man ska tillimpa—det var jdttesvart. Jag har inte
sa laitt for engelska. Alla uppgifter var som en mindre c-uppsats.

Samtliga sjukskoterskor var ngjda eller mycket néjda med utbildningen och tyckte
att det fatt lara sig mycket under utbildningens gang.

Jag dr jdttenojd med utbildningen. Jag har fdtt nya kunskaper, ny
kompetens sa det utvecklar sig hela tiden. Nu vet jag hur jag ska hdnga med
i utvecklingen, jag vet hur jag ska soka [artiklar], var jag kan soka — sadan
kunskap hade man inte tidigare.

Tankar om den verksamhetsforlagda tiden

Sjukskoterskorna fick berdtta om hur de sag pa den verksamhetsforlagda tiden,
vilka deras huvudsakliga uppgifter varit och vad det tyckte att den givit dem.
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Frikopplad - mojligheten att arbeta med implementering
De tre sjukskoéterskor som hade varit frikopplade fran ordinarie arbete under den
verksamhetsférlagda delen var mycket ngjda. De hade arbetat med forédndrings-
arbete. Den av sjukskoterskorna som arbetade med maltidssituationen i verksam-
heten berattade foljande:

Jag har haft formdnen att vara frikopplad, utom lite den sista tiden och har
fatt jobba med maltidssituationen. Jag hade en plan, visste precis vad jag
ville géra och det var bara att kéra igang. [...JFran borjan fanns motstind
till fordndring, men efterhand blev personalen positiva till forbdttrings-
arbetet. De upptdckte att de faktiskt fick mer tid éver ndr fordndringarna
genomfordes.

Sjukskoterskan som arbetade med att implementera BPSD, berittade att hen
under utbildningen skrev tva arbeten med anknytning till implementeringen. Ett
om BPSD som l4g till grund for arbetet samt ett om hur hen som projektledare ville
lagga upp sitt arbete, vad som skulle inga och hur det skulle genomforas. Sjuk-
skoterskan berittade foljande:

Jag har jobbat med BPSD, det ville jag fran bérjan. [...JJag har varit
frikopplad och har bara jobbat med det. Det gick till sd att jag bestimde
tillsammans med personalen vem vi skulle “skatta”. Jag gick upp och
kollade hur personalen arbetade med bemdotande, maltidssituation m.m.
och pratade sedan med dem — hur kan vi gora hdr? Sedan utvdrderade vi
det har efter fyra veckor for att se hur det fungerade. Jag har haft bra
forutsdttningar for mina 50 % pa arbetsplatsen. [...] Vi ser resultat av vdrt
arbete med BPSD, vi har kunnat minska medicinering m.m.

Den tredje sjukskoterskan som var frikopplad for att arbeta med implementering,
fick arbeta sjalvstandigt och hade inte gjort nagon plan tillsammans med sin chef
om vad och hur arbetet skulle genomforas.

Jag var frikopplad. Forst arbetade jag med Nationella riktlinjer for
demensvard och sedan satt jag med personalen och diskuterade det som
stod ddr om mat, miljo, delegeringar mm. Alla ska ga demens ABC-plus.
Sen arbetade jag med BPSD och Senior alert lite. Jag var bara inne lite i
varden. [...] Personalen arbetar mer efter de nationella riktlinjerna nu. De
kande inte till riktlinjerna innan jag visade dem det. Jag informerar
personalen om ny forskning som kommer.

Att vara frikopplad fran ordinarie arbetsuppgifter var enligt sjukskéterskorna en
forutsattning for att kunna arbeta med implementering och handledning under
studietiden.

Inte frikopplad - arbetade med ordinarie arbetsuppgifter

De 6vriga (fem) sjukskoterskorna arbetade med sina ordinarie arbetsuppgifter pa
den verksamhetsforlagda tiden. De gjorde inget forandringsarbete eller jobbade
med utbildning/implementering med undantag av en sjukskéterska som genom-
forde utbildning for personalen vid tva tillfallen.
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Den sjukskéterska som valde att arbeta 80 procent berdttade foljande:

Jag ville inte vara borta fran mina boende. Jag dr lite av en kontrollfreak.
Jag ville inte ldmna dem, det kommer in ndgon utifran, jag vill inte att
ndgon kommer och rér till min avdelning. [...] I borjan forsta terminen var
det jobbigt. [...] Har gjort studieuppgifter i form av observationer i
verksamheten.

Det varierade 1 vilken utstréackning cheferna tog in vikarier. De sjukskoterskor som
inte blivit frikopplade fran sina ordinarie arbetsuppgifter beskrev pa olika sétt vad
det inneburit for dem.

Jag fick inte de forutsdttningar som det var tdnkt hdr pd jobbet. Ndr jag
har jobbat sd har jag jobbat riktigt hart for att ta igen det som legat och
vantat. Det dr skont nu ndr det dr 6ver s att man kan koncentrera sig pa
att komma tkapp med sitt arbete.

Att inte ha fatt maojligheten att arbeta med implementering under den verksam-
hetsforlagda tiden kéndes frustrerande av olika anledningar. En sjukskoterska sa
foljande:

Min chef hade inte uppfattat att jag skulle testa, jaimfora, driva ndgot
projekt. Hade gdrna haft ett litet projekt den tiden som jag varit i
verksamheten, anvdnda den kunskap jag fatt.

Flera av sjukskoterskorna beréttade att de kénde att de belastade sina kolleger
under studietiden. De menade att kollegorna fick ta en storre del av arbetet. Att de
dessutom, nir de val var pa plats skulle arbeta med implementering kiandes svart.

Har skott mina ordinarie arbetsuppgifter pad mina 50 %. Sen bara kdnslan
att man inte dr ddr sa mycket, det har varit mest stressande. [...] Sen hade
det ocksa varit kul om jag hade kunna arbeta med det som jag ldser pd
utbildningen. Ja men om man inte har en sjukskéterskevikarie pa 100 % sa
funkar inte det. Man kdnner som sjukskoterska att man stjdl tid fran sina
kollegor ndr man mdste ga ivdg for att arbeta med implementering. Det tar
tid att starta upp. Det kanske mdste vara dn tydligare om man gor detta
ndsta gang och kanske ndagon form av kontroll.

Stod till sjukskoterskorna under studietiden

Halften av sjukskoterskorna upplevde att chefen var engagerad och att de hade
st6d fran ledningen 1 bérjan av studierna. De menade att stod fran ledningen var
en forutsattning for ett lyckat forbattringsarbete.

... for att forbdttra verksamhetens krdvs ledningens stod och att forbdttrings-
arbetet blir forankrat i arbetsgruppen.

I slutet av utbildningen fick sjukskoterskorna besvara en enkéit som bland annat
tog upp stodet fran chefen (se bilaga 4). Flera sjukskoterskor ndmnde att de fatt
stod fran ledningen till skillnad fran hur de upplevde det initialt. Stodet bestod 1 att
man blivit frikopplad och fatt planera sin egen tid i1 verksamheten, att ha fria
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hiénder att implementera kunskapen, att fa kurslitteraturen betald av
arbetsgivaren samt att man kéint att chefen respekterat riktlinjerna for
utbildningssatsningen. De som kénde att chefen var delaktig hade ocksa storst
mojlighet att implementera sina nyforvirvade kunskaper i1 verksamheten.

De som inte kinde att de fatt det stod som de behovde fran chefen ansag att det
varit ett lagt engagemang fran chefens sida vad géllde utbildningens innehall. De
hade ocksa velat bli frikopplade fran sina ordinarie arbetsuppgifter for att kunna
implementera och handleda. De lyfte dven fram att de ville ha en tydlighet 1 vad
chefen forvéantade sig av dem, bade under men ocksa efter studietiden.

Stod som efterfragades generellt var framst forstaelse for att sjukskoterskorna
studerade, att de skulle ges tid for studier och att de skulle blivit frikopplade fran
sina ordinarie arbetsuppgifter. Intresse och engagemang for studierna fran chefen
efterfragades av samtliga.

Nya teoretiska kunskapers inverkan pa det
praktiska arbetet

Sjukskoterskorna ansag att de haft nytta av sina nyférvarvade kunskaper 1 det
praktiska arbetet, “jag har skaffat mig argument’, siger en av sjukskoterskorna.

Att anvanda den nya kunskapen péa arbetsplatsen

Samtliga sjukskoterskor med ett undantag ansag att de har kunnat anvénda sina
nyforvarvade kunskaper pa arbetsplatsen under studietiden. Sjukskoterskorna
lyfte framfGr allt fram att de tyckte att de borjat tdnka pa ett annorlunda sétt och
sag saker de inte tidigare hade lagt mérke till som de ansag behovde atgirdas. En
av sjukskoterskorna beskrev det sa har:

Ja, tdnket. Mdrker att jag tdnker pa ett annorlunda sdtt. Pa omudrdnads-
motena mdrker de flesta att jag talar pad ett helt annat sdtt. De mdrker att
Jjag fatt mer kunskap och har mer idéer.

Effekter och nyttan av utbildningen

Sjukskoterskorna hade olika synpunkter pa vad 1 utbildningen de tyckte att de
hade haft mest nytta av 1 sitt arbete. De flesta ansag att all ny kunskap samman-
taget hade ett stort varde. Fér nagra handlade det om kunskaperna om person-
centrerad omvardnad samt om livsvarldar och den filosofiska delen av métet. En av
sjukskaoterskorna tyckte att det var den nya kunskapen om BPSD som kédndes mest
central. En sjukskoéterska tyckte att majligheten att sjalv kunna soka kunskap om
olika sjukdomar hade varit till stor nytta for henne 1 arbetet.

Utbildningen hade en paverkan pa arbetet

Sjukskoterskorna tillfragades om utbildningen hade paverkat dem i deras arbete
nar det gallde att bemota boende, anhériga, handledning av personal samt den egna
tryggheten 1 professionen.

En av sjukskoterskorna beskrev hur hens arbetssétt fordndrats genom studierna,
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”... jag maste sdga i alla situationer. Jag har nu mer argument i samtalen
med arbetskamrater. Jag kdnner ocksd att jag kan stétta anhoriga i och
med att jag fatt okad kunskap kring demenssjukdomar. Jag tdnker ndstan
hela tiden pa hur jag bemoter, hanterar olika situationer’.

Flera menade ocksa att studierna har bidragit till att de fatt bekraftat att de gjort
ratt samt att de fatt ord pa det man dven gjort tidigare.

Bemotande av boende och anhériga

Den nya kunskapen om bemoétande av personer med en demenssjukdom var for
nagra av sjukskoterskorna en bekréftelse pa att de hade arbetat pa réatt séatt sedan
tidigare men att de nu fatt redskap for hur de 1 motet skulle ga tillviga. Att ta sig
tid, lyssna in och ldsa av kroppsspraket var nagra omraden som sjukskoterskorna
tog upp:

Vi vet att vi ska bemdita folk med respekt, tinka pd integriteten, men man
tinker inte pd hur man gor — nu vet jag, allt det hdr med rostldge,
ogonkontakt ndr det gdller kommunikation till exempel.

En sjukskoterska beskrev sina nya kunskaper om bemdétande pa foljande satt:

Jag har ett helt annat bemétande, jag tar tid for dem, stressar inte och
pratar med dem. Sa gjorde jag inte forut men nu gor jag det och jag dr
mycket nojd att jag fick med mig det fran utbildningen.

Utbildningen hade ocksa bidragit till att de kunde beméta anhériga pa ett annat
sétt och besvara deras fragor. En sjukskoterska sa att hen tidigare 1 vissa fall
hinvisade vidare till likaren pa grund av osidkerhet. En av sjukskéterskorna
berattade att studierna gjort att hen kéinde sig tryggare genom att ha kénnedom
om den senaste forskningen kring demenssjukdom och personcentrerad vard och
omsorg. Nagot som dven de andra uttryckte pa olika sétt.

Nagra av sjukskoterskorna ansag att de inte hade fatt nagon ny kunskap om
bemdétandet av anhdriga.

Handleda personalen

Sjukskoterskorna ansag att de fatt mer kunskap om hur man handleder personal
till exempel handleda 1 grupp, motivera personalen samt att fa dem att kénna sig
tryggare 1 en grupp. Det fanns de som tyckte att handledning var svart och dérfor
hade 6nskat mer kunskap om det. Andra menade att det var en arbetsuppgift som
fungerade bra redan tidigare, men att de fatt flera tips och idéer och att den nya
kunskapen sammantaget gjorde att de &ven kéinde sig tryggare 1 handledarrollen.

Ovanstaende bekréiftades dven 1 enkéten samt vid de aterkommande reflektions-
métena med sjukskoterskorna. Dar framkom ocksa att kunskapen har forbattrat
deras sétt att handleda personalen och de hade fatt béttre forstaelse for personer
med demenssjukdom samt verktyg att bemota dem pa basta sétt.
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Trygghet i den egna professionen

Samtliga sa att de kinde en storre trygghet 1 den egna professionen. Kunnandet
gjorde dem sékrare i arbetet och de beréttade att kollegor och personal noterat att
de sett detta vixa fram under utbildningens gang. Det handlade bland annat om
att jobba med sig sjélv, lita till sitt kunnande och att ta in ny forskning.

Studierna har gett mig sjdlvfértroende och trygghet, genom studierna vet
jag att sa hdr dr det — det dr forskat, bevisat.

Sjukskoterskorna menade att utbildningen bidragit till att de sag pa sitt arbete och
sina arbetsuppgifter pa ett nytt sétt. De lyfte bland annat fram att de upplevde att
de tankte pa ett nytt sitt, att de kénde att de ville fordndra och forbattra varden
och omsorgen for de dldre.

Flera betonade att en personcentrerad vard maste vara sjilva utgangspunkten i
varden och omsorgen av personer med en demenssjukdom. De menade att s som
arbetet idag var organiserat kunde det vara svart att arbeta efter det de hade lért
sig. For att kunna ge en personcentrerad vard kravdes en annan organisering och
bemanning av varden och omsorgen enligt sjukskoterskorna.

Jag kommer att stdlla hogre krav pa arbetsgivaren som inte kommer vara
sa populdrt vad gdller ekonomin. Jag tidnker pa personal, kontinuitet,
personalens kunskap, antalet omvdrdnadsansvariga sjukskoterskorna har.

Nagra beskrev att de upplevde en frustration. De lyfte vikten av att f4 anvéanda det
de lart sig for att inte tappa kunskapen. En sjukskéterska uttryckte det sa hér;

... jag klarar inte mentalt att inte arbeta utifran det jag ldrt mig. ... nu vill
jag vara med och forbadttra

Nagra berittade vid intervjuerna att de évervigde att soka sig vidare om de inte
skulle ges majlighet att arbeta utifran den kunskap de fatt till sig via utbildning.

far jag inte uppmuntran fran ledningen sd soker jag mig vidare”

Synpunkter pa utbildningssatsningen

Sjukskoterskorna fick fragan om det var nagot de skulle vilja foréndra, utveckla
eller eventuellt saknade 1 utbildningen? Alla tyckte att utbildningen till stor del
motsvarat deras forvantningar.

Innehallet i utbildningen

Samtliga sjukskoéterskor tyckte att innehéllet 1 de fyra delkurserna hade varit bra
eller mycket bra och flera framhoéll att kurserna kompletterade varandra — all kun-
skap behovdes. De framhall att utbildningen hade motsvarat deras forvantningar.

Positivt 6verraskad éver hur mycket jag ldrt mig.

Alla fyra delkurserna var jdttebra — de kompletterade varandra.
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Onskema4l framkom om att utbildningen som helhet skulle innehalla mer om
ledarskap och praktiska tips om hur man kan ga tillvaga for att kunna arbetsleda.
Mer kunskap behovdes dven om handledning och hur man driver projekt.

Det har varit bra, bra genomtdnkt. Men personligen skulle jag behbva mer
kunskap om handledning och hur man driver projekt, mer projektledning.
Hade gdrna velat att litteraturen i sista kursen fokuserade pd handledning
och forbadttringsarbete inom vdrt arbetsomrdade.

Upplagg och genomférande
Delade meningar fanns om sjélva uppléagget och genomfoérandet av undervisningen.
Nagra tyckte att allt hade varit tydligt och klart och hade inga forbattringsforslag.

Sophiahemmet har haft ett bra uppldgg. De har tydliga instruktioner om
hur arbetena ska ldggas upp, de har bra dterkoppling ndr man vill
nagonting. Jag har ingenting att klaga pd.

Under kursens gang hade sjukskéterskorna kontakt via larplattformens chatt-
funktion dar olika uppgifter diskuterades 6ver nétet. Overlag var de néjda med det
forumet men flera lyfte fram att de 6nskade att det hade funnits mer tid for att fa
traffas 1 grupper 1 skolan och diskutera och ta del av varandras tankar, idéer och
kunskaper. Istdllet for forelasningar vid traffarna foreslogs att tiden skulle ha
anvants till gruppdiskussioner. Foreldsningarna kunde ha lagts ut pa webben.

"Det var en tydlig struktur pad ldrplattformen, men jag tycker inte att den
kunde ersdtta den mdnskliga kontakten mellan ldrare och andra deltagare
i kursen. Det var synd att vi inte fick trdffas och prata med varandra for
man tdnker olika och har mycket att ldra av varandra. Det far man inte
ndr man sitter sjilv, ldser massa bocker for att sedan skriva. Det var bdittre
att fa fraga ldraren hur det skulle vara sa att man inte behéovde skriva om
arbetet om man missforstatt fragan.”

Synpunkter fanns ocksa pa att det till en bérjan var svart att komma in i den
“akademiska vérlden” hur man till exempel skriver och liser vetenskapliga
rapporter/artiklar med mera.

Men i borjan sd var det svart att komma in i den hdr varlden. Allt var sa
petigt. Man la fokus pa fel saker, klart att de ska vara vetenskapligt men jag
tycker inte att de tog hdnsyn till vara erfarenheter som vi har utifran faltet.
Man blir stopt i att skriva trakigt. Jag har blivit stopt till en raakademiker
nu. Ska ha kdllhdanvisningar till allt jag sdger.

Sjukskoterskorna var Gverens om att larplattformen och det tekniska hade
fungerat bra under kurstiden men nagra sa att de hade 6nskat att de fatt en tydlig
information om hur den skulle anvindas. De menade att tekniken inte var helt létt
att forsta sig pa.

Delade meningar fanns om antalet fysiska traffar. Nagra var nojda med de atta
traffarna under studietiden medan andra ansag att det skulle varit fler fysiska

27



traffar da de tyckte att de skulle ha gett dem mer &n att sjalvstandigt lasa
litteraturen.

Att kombinera studier och arbete

Sjukskoterskorna fick fragan om hur de tyckte att det varit att studera och arbeta
samtidigt. Det var delade meningar om det. Nagra tyckte att det hade fungerat bra
att vara frikopplad for studier pa halvtid och att arbeta den andra halvan. Samtliga
av dem hade tidigare studievana. De podngterade att det var bra att kombinera
studier och arbete av flera anledningar. Dels ansag de att de fick mojlighet att
praktisera och reflektera 6ver det som de for tillfallet ldste om, dels gav det dem
chans att diskutera patientfall med andra kollegor pa arbetsplatsen. De sa ocksa
att de bollade tankar med kollegor angdende de uppgifter de arbetade med fran
skolan.

Det har varit bra att arbeta/studera. Det dr bra att gora sd, det dr en
gammal metod. [...] Jag tycker det dr ett jdttebra uppldgg. [...] Jag har
studievana och det har funkat.

Det sdg nagot annorlunda ut for de sjukskéterskor som arbetade mer én 50 procent
alternativt arbetade med sina ordinarie arbetsuppgifter och inte var frikopplade
fran dem. De beskrev bland annat svarigheten att hinna med studierna.

... tufft men det som var tufft var egenstudierna framfor datorn. Det har
varit som mitt vanliga liv plus tre timmar per dag som jag hade kunnat
vila men termin ett var vdrst, sen rullade det, 1 borjan sa arbetade jag med
alla fyra inldmningsuppgifterna samtidigt.

... jag har haft stod fran mina kollegor. De sdg att jag holl pa att bli utbrdnd
och avlastade da mig. Men kdnner inte ndgot stod eller forstdelse fran
ledningen.

En sjukskoéterska menade att hen hellre hade studerat sammanhéngande 1 en
termin pa heltid istallet for att arbeta och studera parallellt.

Forandringar som skulle underlatta att kombinera studier och arbete
Som nédmnts tidigare var samtliga av sjukskoterskorna ngjda med innehallet och
upplagget av utbildningen.

Men det kom flera forslag pa vad de skulle vilja fordndra, dels betraffande
innehéllet 1 utbildningen men ocksa betraffande ramarna for den arbetsplatsfor-
lagda delen med uppgiften att arbeta med forandringsarbete och implementering
av ny kunskap. En av sjukskéterskorna hade onskat farre inlamningsuppgifter
men mer djuplodande.

Synpunkterna gillde framst den verksamhetsforlagda tiden. De som inte hade
arbetat med nagot fordjupningsarbete och/eller implementering tyckte att det
behovdes tydligare ramar fran dldreférvaltningens sida for vad som skulle ha gallt.
En av sjukskéterskorna sa foljande:
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Jag tycker att projektet dr fantastiskt genomtdnkt, skitbra uttinkt men
projektet kanske dr lite naivt sett till den vdrld som det existerar i. Ddrfor sa
mdaste ni [dldreforvaltningen] vara lite mer misstinksamma. Se sa att
studenterna inte utnyttjas som extra arbetskraft och att man inte tullar pd
deras fristdllda tid. Hade det varit sd som det var tdnkt sa hade det varit
toppen. Att [...] kunna ta del av de teoretiska kunskaperna och se hur det
praktiskt fungerar. Om jag ldr mig hur en demenssjuk mdnniska tinker,
och far trdffa en demenssjuk tre dagar senare sd stirker det den kunskap
jag fatt. Uppldgget dr jcttebra. [...]

Pa fragan om aldreforvaltningen borde haft tydligare strukturer svarade hen:
Ja mycket tydligare. Man mdste hitta ett system ddr det blir jéttetydligt for
chefen och kollegorna [och] att det finns en ersdttare.

Flera av sjukskoterskorna menade att studierna hade underlattats och fordjupat
deras kunskaper om de hade haft méjlighet att under den arbetsplatsférlagda tiden
vara frikopplade fran ordinarie arbetsuppgifter.

Forutsattningar som behdvs for att kombinera studier och arbete
Sjukskoterskorna tillfragades ocksa om vilka forutsiattningar som de ansag kriavdes
for att kunna kombinera studier och arbete. Flera av sjukskoterskorna menade att
det behévdes mer tid 4n de 50 procent de forvantades dgna at studierna. Merparten
hade anvint betydligt mer 4n 20 timmar 1 veckan, speciellt vid tidpunkterna da
studieuppgifterna skulle vara inlamnade. Att studera pa distans kraver disciplin,
framforde en av sjukskoterskorna. Nagra podangterade vikten av att sjalv fa lagga
upp den arbetsplatsforlagda tiden utifran hur det sag ut med studierna. For dem
som inte hade arbetat med férdjupningsarbete/implementering framfoérdes vikten
av att fa gora det for att fa ut maximalt av den nyfunna kunskapen genom att till
exempel visa, prova och utbilda.

Studera med samma férutsattningar igen
Majoriteten av sjukskoterskorna sa att de skulle kunna tdnka sig att studera igen
med samma forutsattningar de haft under studietiden pa Sophiahemmet.

Ja. Du vet kunskapen jag fick dr guld vdrd. Jag skulle gora vad som helst
for den kunskap jag fick.

De menade att det varit bade roligt och givande att studera. Studierna hade varit
mycket krivande och nigra papekade att de inte skulle orka arbeta pa heltid och
studera parallellt.

Tva deltagare sa att de inte skulle vilja studera med samma forutsattningar som
de haft. En av dem sa att hen inte ville studera och arbeta parallellt och heller inte
ga en distansutbildning utan foredrog lararledd undervisning. Den andra sjuk-
skoterskan menade att de férutséittningar som inledningsvis gavs inte infriades och
att den arbetsplatsforlagda tiden varit mycket slitsam, utan mojlighet att bli
frikopplad.
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Att vara kvar 1 sin ordinarie verksamhet

Asikterna gick 1sir om att vara kvar 1 sin ordinarie verksamhet under studietiden,
men majoriteten av sjukskoterskorna ansag att det fanns fordelar med det. Flera
fordelar lyftes fram. Genom att de "kanner” sin verksamhet upplevde de att det
fanns storre majlighet att se vad som behover forbattras.

... det dr fantastiskt att kunna fa utveckla/pdaverka sin egen verksamhet.

Sjukskoterskorna ansag att nér de var kvar 1 ”sin” verksamhet hade de mgjlighet
att komma igang snabbare. De behévde inte lara kénna verksamheten eller skapa
fortroende bland personalen. De upplevde ocksa en trygghet 1 att vara kvar 1 sin
ordinarie verksamhet under studietiden.

Jag ser fordelar med att vara kvar i min egen verksamhet. Personalen ldter
mig ga djupare in i deras arbete, de litar pd mig och dr inte rddda for att
visa sina daliga sidor. I en annan verksamhet sa skulle jag inte fa den
insynen.

Den nackdel som lyftes fram var att det kan vara svart att frigéra sig fran sina
ordinarie arbetsuppgifter. For de sjukskoterskor som hade kvar sina ordinarie
arbetsuppgifter under studietiden fanns inte tid fér implementering och
handledning.

Information angaende utbildningens ramar

Informationen angéende utbildningen skickades ut fran aldreforvaltningen till
sjukskoterskornas chefer. Det varierade 1 vilken utstrackning sjukskoterskorna fatt
ta del av informationen. Nagra berattade att de inte hade fatt nagon information
alls fran sina chefer. En av sjukskoéterskorna fick fortlopande information fran sin
chef, vilket hen vidarebefordrade till de 6vriga sjukskéterskorna.

Det har varit dalig information men sa ldste heller inte chefen ordentligt.
Mejl borde ga ut till oss sjukskoterskor ocksa och inte bara till cheferna. Jag
fick information fran kurskamraterna om det som dldreforvaltningen
informerade om.

De sjukskoéterskor som inte var frikopplade fran sina ordinarie arbetsuppgifter
podngterade att informationen varit otydlig alternativt feltolkade av cheferna
betraffande den verksamhetsforlagda tiden.

Hade varit givande om man vetat hur de hade tdinkt kring den verksam-
hetsforlagda tiden. Hade jag vetat hur de 50 procent i verksamheten skulle
anvdndas sa hade jag kunnat prata med chefen. Jag visste inte och inte
chefen heller hur det var tankt.

Efter studierna

Vid den avslutande intervjun stélldes fragor om sjukskdéterskorna tillsammans
med sina chefer hade forberett nagot for hur de skulle arbeta och implementera
sina nya kunskaper i verksamheten efter studierna.
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Forandringar for sjukskoterskorna efter avslutade studier
Sjukskoterskorna aterkom under intervjuerna till den nya kunskap de fatt under
utbildningstiden. De sa att de fatt inspiration och vilja att fordandra i verksamheten
for att bland annat ge en mer personcentrerad vard och omsorg. De papekade att
det var mycket som de sdg som behovde forandras. Det varierade bland sjuk-
skoterskorna om de hade pratat med sin chef om hur deras kompetens skulle tas
till vara 1 verksamheten. For en sjukskéterska var det planerat sedan starten av
utbildningen vad hen skulle arbeta med som fardigutbildad.

Tva hade inplanerade samtal med sin chef langre fram.

Nu till histen sa ska vi sdtta oss och diskutera hur vi ska arbeta. Det krdvs
att man har ledningen med sig, att man har en chef som backar upp det
projektet som man ska arbeta med. Hon vet hur jag vill arbeta.

De 6vriga fyra sjukskoterskorna hade inte haft nagot samtal med sina respektive
chefer.

De flesta sjukskoterskorna sa att utbildningen inte skulle paverka deras
Iéneutveckling. Nagra hade pratat med sina chefer om loénen, andra inte.

Jag dr specialistsjukskoterska och jag kommer att anvinda mina nya
kunskaper for att vi ska fd en bdttre demensvdrd — dd ska det synas i
lonekuwvertet.

En av sjukskéterskorna skulle sluta sin anstéllning och bérja arbeta 1 en annan
verksamhet for personer med demenssjukdom. De 6vriga hade 1 nuléget inga
planer pa att lamna sin nuvarande arbetsplats men nagra var 6ppna for att scka
sig vidare till annat arbete ldngre fram.

Chefernas reflektioner och synpunkter

I samband med att sjukskoterskorna avslutade sin utbildning intervjuades dven
deras chefer. Nedan redovisas chefernas reflektioner och synpunkter pa utbild-
ningen, den verksamhetsforlagda tiden, vilka planer de har for sjukskoterskorna i
verksamheten samt tankar om hur dldreférvaltningens satsning pa utbildningen
skulle kunna forandras/forbattras.

Chefernas spontana tankar kring aret som gatt

Cheferna fick beritta spontant om hur det tyckte att aret som sjukskoterskorna
studerade hade varit. Nagra berittade att de redan hade flera Silviasjukskoterskor
1 sina verksamheter och att detta déarfor inte var s4 mycket nytt for dem. Andra
lyfte fram att de hade onskat béttre information fran aldreforvaltningen fran start
vilket hade gjort att de kunnat planera béattre for sjukskoterskan under den
verksamhetsforlagda tiden. En av cheferna beskrev aret som “stokigt”, att det hade
varit svart att hinna med nagot projekt nir sjukskéterskan var sa lite 1
verksamheten. Nagra chefer fokuserade pa det positiva med utbildningssatsningen
och menade att det var ett mycket bra initiativ fran aldreférvaltningen bade for
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sjukskoterskorna som gatt utbildningen men ocksa for verksamheterna déar
sjukskoterskornas nya kunskaper kom de dldre till del.

Att kombinera studier och arbete

Halften av de intervjuade cheferna berittade att det hade fungerat bra for
sjukskoterskorna att kombinera studier och arbete. Nagra av dem papekade dock
att sjukskoterskorna vid olika tillfallen hade behovt mer tid for studierna, da det
var svart att klara detta pa endast 20 timmar 1 veckan.

De 6vriga cheferna menade att det 1 vissa delar hade fungerat mindre bra. En av
cheferna sa att det hade varit svart for sjukskéterskan att kombinera studier och
att genomfora ett verksamhetsforlagt projekt da sjukskéterskan arbetade som
arbetsledare. En annan chef berittade att sjukskoterskan inte hade varit fri-
kopplad fran sin ordinarie arbetsuppgifter och arbetat 80 procent helt pa eget
initiativ. Detta fick till foljd att sjukskéterskan var hart belastad. For nagra av
cheferna sprack planeringen av vikarier da den som skulle ersétta den studerande
sjukskoterskan, sjalv blev sjukskriven eller avslutade sin anstéllning i fortid. Det
var heller inte 1att att hitta vikarier papekade flera av cheferna.

Synpunkter pa innehallet i utbildningen ...

Merparten av cheferna sa att de inte kénde till innehallet 1 utbildningen sa
detaljerat att de kunde uttala sig om det. En av cheferna lyfte fram behovet av att
sjukskéterskorna behévde mer kunskap om ledarskap och att leda projekt. Flera
poéngterade behovet av att sjukskoéterskorna behévde mer kunskap i1 pedagogik.

Om man nu ska driva projekt s mdste man ju ha kunskap [i pedagogik].

En av cheferna tyckte att det 1ag pa individen, inte utbildningen att ha formagan
att implementera och att driva projekt.

Teoretiskt dr utbildningen bra, men det dr individerna som ska implementera.

... och att implementera, driva projekt och handleda

Cheferna fick fragan om de varit involverade i1 implementeringen under
utbildningstiden. Tva sa att de varit delaktiga, hilften svarade att de inte varit det
och de 6vriga tva sa att de till viss del ansag att de varit delaktiga.

Tre av cheferna beskrev de projekt sjukskoterskorna hade arbetat med under den
verksamhetsforlagda tiden. En av cheferna beréttade att hen hade planerat och
stottat sjukskoterskan 1 arbetet med implementeringen pa arbetsplatsen. Hen hade
redan initialt planerat den verksamhetsforlagda delen nér det stod klart att
sjukskoéterskan hade blivit antagen till utbildningen. Det hade fungerat bra och de
hade inte stott pa nagra problem. Den tredje chefen beréttade att hen inte hade
varit delaktig utan att sjukskoterskan hade fatt arbeta valdigt sjalvstandigt. Hen
sa att med facit 1 hand skulle hen ha satt sig ner med sjukskoterskan och lagt upp
en béttre strategi for hur den verksamhetsforlagda tiden hade anvénts.

En av cheferna papekade att det kunde vara svart att studera och parallellt driva
ett projekt pa arbetsplatsen.
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... ska man arbeta med utvecklingsprojekt behéver man ndstan vara hdr pd
heltid. Det dr inte sa ldtt att folja ett projekt. [...] Det dr svart att handleda och
utveckla andra ndr man sjdlv dr i utbildning. Man dr mycket i sig sjélv ndr man
studerar.

Cheferna tillfragades om de haft nagon form av avstamning med sjukskdéterskan
under studietiden. Tre av cheferna svarade att de haft det kontinuerligt. Fyra av
cheferna hade haft det till viss del. Det varierade dock 1 vilken omfattning, och pa
vilket sitt avstdmningen hade genomforts. Nagra chefer hade tréffat sjuk-
skoterskan vid nagra tillfallen under studietiden och talat om utbildningen. Andra
chefer hade pratat spontat kring utbildningen vid till exempel raster, fikastunder
eller 1 korridoren. En av cheferna beréttade att hen inte hade haft nagon form av
avstdmning med sjukskoterskan, utan mer fragat "hur gar det?” da de sags. Hen sa
att det hade behovts en tydlighet om detta redan fran borjan:

Det hade varit bra om man hade haft en ettarsplan, vilka forvdntningar som
finns pa verksamheten och mig som chef, forvdniningar pd den studerande,
information om utbildning mm. Det hade underldttat om det var en tydligare
struktur/plan.

Tva av cheferna berattade att de pratade om utbildningen i1 andra forum som till
exempel pa veckomoten.

Kunskapen kan ge avtryck i varden och omsorgen

Det var delade meningar bland cheferna ifall de trodde att de nyutbildade
sjukskoterskorna skulle komma att paverka den praktiska varden och omsorgen
som till exempel kvalitet och bemétande. Merparten sa att de trodde att den nya
alternativt fordjupade kunskapen som sjukskoterskorna fatt under utbildningens
gang skulle ge avtryck i den fortsatta varden och omsorgen. De chefer vars
verksamheter var Silviacertifierade alternativt att det fanns fler Silviasjuk-
skoterskor och/eller Silviasystrar menade att personalen hade en gemensam
kunskapsplattform att utga ifran vilket de menade var en forutséittning for att
arbeta likvardigt. De nyutbildade Silviasjukskéterskorna sags av cheferna som en
del av den fortsatta processen att utveckla verksamheten.

Nagra chefer hade inga andra Silviasjukskéterskor i1 sin verksamhet men sa att de
nu hoppades pa att sjukskoterskans kunskaper skulle komma till anvandning i det
dagliga arbetet.

NN pratar mycket om den personcentrerade varden och omsorgen. Ett nytt ord
i hennes ordforrad. Jag forvantar mig att hon ska implementera, jag vet att hon
har det teoretiska.

En av de intervjuade cheferna sa att hen inte trodde att det skulle mérkas nagon
skillnad 1 varden och omsorgen.

Jag tror att det dr alldeles for stort att tro att om man utbildar en sjukskoéterska
—och hdr dr vi 13 - att det ska fa ndgon slags genomslagskraft — det tror jag dr
en utopi!
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Nagra av cheferna sa att de redan hade sett forandringar. De menade att
sjukskoterskorna hade fatt ett annat "tdnk” och ett annat sitt att se pa hur man
arbetade 1 verksamheten. De gav bland annat exempel pa hur sjukskéterskorna
formedlade sina nya kunskaper till bade personal, sjukskéterskekollegor och
anhoriga, samt de omraden de patalade att de ville forbéttra 1 verksamheten vad
gillde bland annat nutrition, BPSD och likemedel.

Att ta tillvara sjukskoterskornas kunskap

Mer dn héalften av cheferna hade en plan/tankar for hur de skulle anvianda
sjukskoterskans nya kunskaper 1 verksamheten. Det varierade emellertid hur
detaljerad denna plan var och vilka som involverats i den. Nagra av cheferna hade
haft ett samtal med sjukskdéterskan och de hade gemensamt bestamt hur och med
vad de skulle arbeta framover. Andra chefer hade tankar om vad de skulle vilja att
sjukskoterskan utvecklade vidare 1 verksamheten men de hade &nnu inte haft
nagot samtal med varandra. For nigra av cheferna fanns funderingar pa att
sjukskoterskan till exempel skulle vara med i foretagets nétverkstréffar och vara
en resurs vars kunskaper kunde anvéndas inom hela féretaget och inte bara den
verksamhet dér sjukskéterskan var stationerad.

For en av cheferna var nagon vidare planering inte aktuell da sjukskoterskan skulle
sluta sin anstallning.

Cheferna sa att lonen inte automatiskt skulle fordndras i1 och med att
sjukskoterskan gick en utbildning. Loneforhojningen var kopplad till prestation och
cheferna ville gdrna se att sjukskoterskorna kunde anvéinda sina nyférvarvade
kunskaper 1 verksamheten innan en justering av 16nen kunde bli aktuell.

Informationen fran aldreforvaltningen
Under intervjuerna framkom synpunkter pa den information som ldmnats fran
aldreforvaltningen om utbildningen och den verksamhetsférlagda arbetstiden.

Halften av cheferna ansag att de hade fatt den information de behdévde. De
uttryckte det 1 termer som “klockren — inga fragetecken” ”Allt var hur tydligt som
helst”.

De 6vriga cheferna tyckte att det fanns brister i informationen. En av cheferna
beréttade att trots deltagande vid flera moten med &aldreforvaltningen fanns
fortfarande fragetecken om vad som skulle gélla.

Det kom valdigt snabbt, ... vi hade inte ens uppfattat att de skulle driva ett
projekt eller hur det nu var tdnkt. Struktur och tydlighet saknades. Vi har
inte fatt nagra ramar — vi har fatt gora som vi vill.

Chefen sa att hen hade 6nskat att man forst skulle gjort en ansékan och att de som
blev antagna skulle kallas till ett méte dar ramarna skulle laggas upp. Dar skulle
man dven prata om det stod cheferna forvantades ge till sjukskoéterskorna och inte
bara ge information om att de skulle f4 vikarier.
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Flera sjukskoterskor behover utbildas

Majoriteten av cheferna sa att de tyckte att dldreforvaltningens satsning pa att
utbilda sjukskéterskor var mycket positiv. Sju av de atta cheferna sa att om de fick
mojlighet att skicka ytterligare sjukskoterskor pa utbildningen sa skulle de gora
det. De papekade vikten av att vidareutveckla sin personal men att det naturligtvis
maste finnas ett intresse hos sjukskéterskorna sjélva att ga utbildningen. Nagra
beréttade att flera av deras anstéllda sjukskéterskor borjade ndrma sig pensions-
aldern och inte hade samma sug efter att utbilda sig. Cheferna papekade ocksa att
det var lange sedan deras anstéallda sjukskdéterskor studerade.

En av cheferna var oséiker pa om hen skulle skicka nagra fler pa utbildningen.

... Ui jobbar med BPSD och diverse annat, reminiscens och validation vi har
attans mycket och det gar trender i det hér. Vilka dr det som funkar bdst? [...]
Det [innehallet 1 utbildningen] dr sdkert forskningsanknutet men jag menar,
varfor ska jag skicka dem pa den eller den kursen? Det behovs jamforelser ddr.
[...] Om vi ska bedriva god demensuvdrd sG mdste vi utga fran det som dr bdist.

Fyra manader efter avslutad utbildning

I juni 2015 avslutade sjukskéterskorna sin utbildning. Fyra manader efter
avslutade studier genomforde Aldrecentrum ett avslutande reflektionsmote med
sjukskaoterskorna. Syftet var att samla in synpunkter kring utbildningssatsningen,
samt for att se om och 1 sa fall hur utbildningen paverkat sjukskoterskornas arbete
och om eventuella forbéttringsarbeten pabérjats i verksamheterna. Aldrecentrum
bjod in samtliga sjukskoterskor till det avslutande reflektionsmotet. Flera fick
forhinder, endast tre kunde delta vid motet. Till dem som inte kunde delta
skickades fragestéllningarna ut via e-post. Nedanstidende redovisning baserar sig
pa svar fran sex av de atta sjukskoterskorna.

Utbildningen motsvarade sjukskoterskornas férvantningar
Till stor del motsvarade utbildningen sjukskoterskornas forvéantningar:

Jag tycker verkligen att utbildningen motsvarat mina forvdntningar. Jag har
ldirt mig s mycket genom att studera och trdffa kollegor med olika erfarenheter.

Utbildningen var alldeles utmdarkt, jag saknade ingenting.
Utbildningen var suverdn.

Men det framkom ocksa en del kritik. Nagra tyckte att utbildningen saknade
forankring 1 praktiken. De hade énskat mer av praktiska fall och vagledning i hur
de skulle kunna handla i olika situationer de stélls infor.

Bdde ja och nej. Jag hade velat ha fler praktiska fall. Det var mycket forskning
som tog 6ver det praktiska som fick komma i skymundan.

Nagra lyfte ater utmaningen med att studera pa distans, de énskade tydligare
instruktion i anvéndandet av larplattformen samt vad som krévdes for inlimnings-
uppgifterna. Sjukskoterskorna beskrev det som att det var svart att komma iniden
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akademiska vérlden. De ville ocksa ha fler fysiska traffar 1 skolan och mgjlighet att
traffa sina kurskamrater och diskutera.

Utbildning kan gora skillnad

Samtliga sjukskdéterskor upplever att de haft nytta av utbildning i sitt arbete inom
demensvarden. Utbildningen paverkade sjukskoterskan pa flera sétt, framst
genom att de ser pa de boende pa ett annat satt.

Jag ser en manniska inte en sjukdom. Det dr en mdnniska som haft ett liv, inte
tvart om.

... tinker personcentrerad och forséker anpassa kunskapen [fran utbildningen]
sa gott det gar till det dagliga arbetet.

. man hor vad den sjuke sdger trots svarigheter att uttrycka sig. [...]
livsberdttelsen gor att jag kan mota personen. Jag soker och hittar orsaker [till
ett beteende], hur kan vi gora for att det ska bli bra?

Sjukskoterskorna berattade att utbildningen dven paverkat deras bemdétande av
anhoériga, att utbildningen givit dem trygghet; ”[...] jag kénner att jag har mer pa
fotterna”. En sjukskoterska sa att hens uppfattning véger tyngre néar beslut ska tas
efter att hen blev fardig Silviasjukskoterska.

Sjukskoterskans roll i verksamheten

En av sjukskéterskorna berittade att hen hade fatt fordndrade arbetsuppgifter
efter avslutade studier. Hen fortsatte med det arbete hen pabérjade under studier-
na. En av sjukskoéterskorna valde att byta arbetsplats efter avslutade studier. De
ovriga fyra hade inte pabérjat ndgon form av forbattringsarbete i sin verksamhet.

Ingen av sjukskoterskorna hade fatt en ny roll vid det vard- och omsorgsboende de
arbetade pa efter avslutade studier. Nagra efterfragade en arbetsbeskrivning for
att fortydliga deras kompetens 1 arbetsgruppen som nyexaminerade Silvia-
sjukskoterskor.

Natverkstraff for Silviasjukskoterskor

Merparten av sjukskéterskorna var efter avslutad utbildning intresserade av att
fortsatta tréffas 1 ett natverk for att kunna utbyta erfarenheter och fa stod 1 rollen
som Silviasjukskoterska.
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DISKUSSION

Aldreforvaltningens satsning pa att utbilda Silviasjukskéterskor var mycket
uppskattad bade bland sjukskéterskorna och deras chefer. Att fa vara “ledig” for att
studera ser sjukskéterskorna som en stor forméan och en forutsattning for att orka
med studierna. Samtliga upplever att de har haft nytta av fa ny och fordjupad
kunskap. En kunskap som 1 hég grad paverkar varden och omsorgen av de dldre.

Sjukskoterskorna och cheferna pekar dock pa flera forbéttringsomraden rérande
utbildningssatsningen, framst vad géiller den verksamhetsforlagda delen.

Leder kunskap alltid till verksamhetsutveckling?

Det finns en Gvertro pa att man kan utbilda bort problem i en verksamhet.
Kompetensutveckling av personalen kan bidra till att verksamheten utvecklas och
forbattras om ratt forutsattningar ges. Men vilka forutsattningar behovs for att
kunskap ska bidra till forbattringar inom verksamheten? Enligt Larsen och
Sennemark® maste individens nyforvéirvade kunskaper omsittas 1 handling for att
individens kompetensutveckling ska komma att bidra till verksamhetsutveckling.
Forst nér det individuella larandet tas tillvara i1 verksamheten skapas
organisatoriskt larande.”

Individens upplevelser
Krav > Mojlighet
U% o MEnNEont Individuell .
5 Ej stodjande struktur kompetensutveckling
S,'
S Stodjande struktur Stress Verksamhetsutveckling

Figur 1. Kompetens och verksamhetsutveckling i organisationer (Larsen och Sennemark 2006)

En forutsattning ar att individen uppfattar kompetensutveckling som en mojlighet
snarare an ett krav samt att individen &r intresserad av och ser ett varde i
kompetensutveckling — bade for sig sjalv och for den verksamhet 1 vilken hen ar
anstéalld (se figuren ovan). Samtliga sjukskoterskor sdg utbildningssatsningen som
en mojlighet att utvecklas som sjukskéterska men aven att kunna utveckla
verksamheten.

6 Larsen T. & Sennemark E. (2006), Krav eller mojlighet? Kommunanstalldas erfarenheter av att
medverka i kompetensanalysprojektet Samlat Grepp. FoU-rapport 2006:5. Goteborg: FoU i Vast/GR.

7 Larsen T. (2009), En kurs racker inte for att utveckla verksamheten. Metodstéd vid forandringsarbete
— exemplet konsultativt arbetssatt. FoU i Vast. Goteborgsregionens kommunférbund.
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Men ytterligare forutsattningar kravs for att det individuella larandet ska resultera
1 organisatoriskt larande. En utveckling av verksamheten forutsétter enligt Larson
och Sennemark att individen bel6nas, exempelvis 1 form av hojd I6n, mer
stimulerande arbetsuppgifter eller ockade karridrmojligheter. Hur har da
sjukskoterskorna “belonats”? Fa sjukskoterskor har fatt fordndrade arbets-
uppgifter. De flesta arbetar kvar med sina ordinarie sjukskéterskeuppgifter och de
planer/tankar som fanns fran chefernas sida hade under uppf6ljningstiden inte lett
till nagra storre forandringar for sjukskoterskorna. Andra karriarmojligheter hade
sa har langt inte erbjudits sjukskoterskorna. En bidragande orsak kan vara att
utbildningssatsningen inte var tillréckligt forankrad ute i1 verksamheterna vad
giller syftet med den. Information om utbildningssatsningen var heller inte till-
racklig. Utbildningen har inte genererat nigon loneforhojning for sjukskoter-
skorna. Flera av sjukskoterskorna papekade att de var beredda att se sig om efter
annat arbete om de inte fick utvecklas pa sin arbetsplats. Cheferna var dock inte
pa det klara med hur de ville anvéinda sjukskdéterskornas nya kunskaper.

Déarutover kravs det enligt Larsson och Sennemark, att verksamheten &r 6ppen for
forandring av invanda rutiner och strukturer. Det krévs ocksa ett klimat som &r
Oppet for ifragasattande av arbetssétt och metoder. Den nya kunskapen sjukskaéter-
skorna fatt resulterade 1 att de sag flera utvecklingsomraden 1 sin verksamhet som
de ville ta tag 1 och bérja jobba med omgaende. Sjukskéterskorna lyfte dock vikten
av att fa med personalen i forandringsarbetet, nagot som kravde att chefen for-
ankrade vilka fordndringar som skulle goras 1 personalgruppen. Utan chefen sker
inga forandringar.

Sammanfattningsvis kan konstateras att samtliga kriterier for att kunskap ska
leda till verksamhetsutveckling sa héar langt inte ar uppfyllda, men om cheferna ér
Oppna for dndrade arbetsuppgifter och/eller karridrmajligheter finns chansen att ta
tillvara sjukskoterskornas kunskap och astadkomma en verksamhetsutveckling.
Annars finns risken att sjukskéterskorna soker sig till andra verksamheter dér de
ges mgjlighet att utvecklas 1 sin roll som Silviasjukskoterska.

Olika tolkningar av informationen om satsningen
Informationen om utbildningssatsningen visade sig ocksa vara svartolkad vilket
fick konsekvenser for sjukskoterskorna. Vad som skulle behévts fran borjan var
tydligare ramar for den verksamhetsforlagda delen, bland annat vad som menades
med handledning och implementering samt vilka krav som gillde for att fa
vikarieersattning under studiearet. Trots dldreférvaltningens forsok att fortydliga
syftet med satsningen och hur den verksamhetsforlagda tiden var tankt att
anviandas skedde fa fordndringar. Utrymme for att gora fordndringar under en
pagaende satsning kan vara begriansat. Det kan vara svart att 4ndra de forutséatt-
ningar som cheferna initialt tolkat skulle gilla nér de ansckte om en utbild-
ningsplats. Det fick till f6ljd att aldreférvaltningen inte stillde krav pa dndringar 1
hur den verksamhetsforlagda delen organiserades under utbildningsaret. Konse-
kvenserna for merparten av sjukskoterskorna blev att de inte fick arbeta med
handledning och implementering. Samma utbildningssatsning gav olika forutsatt-
ningar med skilda resultat.
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Infor en eventuell ny satsning ar det darfor viktigt att fortydliga syftet med
satsningen samt fortydliga informationen och ge den bade skriftligt och muntligt.
Cheferna bor ges forutsiattningar att hinna tédnka igenom vad satsningen kommer
att innebéra och hur de ska planera fér implementering och handledning.

Forslag till forbattringar

Utbildningssatsningen &r ett bra och valbehovligt initiativ fran aldreférvaltningen.
Men for att satsningen ska leda till verksamhetsutveckling krévs att cheferna tar
tillvara sjukskoterskornas kompetens och att de ges mojlighet att arbeta utifran
den. Delar av satsningen behéver darfor ses 6ver. Nedan ges forslag pa omraden
som behover utvecklas och fortydligas.

Informationen om utbildningssatsningen bor fortydligas avseende syftet med
satsningen, vad den verksamhetsférlagda delen innebar samt vilka forvant-
ningar aldrefoérvaltningen har pa verksamheterna.

Verksamhetschefen maste ges tid och mdgjlighet att tillsammans med
sjukskdterskan planera for hur implementering av kunskaperna ska ske 1
verksamheten. I ansdkan bor det framga vem som ansvara for vad och enhets-
chefen bor tydligt beskriva hur de planerar att ligga upp sjukskoterskans
arbete under studietiden. Planen bor utga bade fran verksamhetens behov
samt fran kursplanen for Silviasjukskoterskeutbildningen.

Aldrefsrvaltningen bér upprétta skriftliga ramar for den verksamhetsforlagda
delen. Av dessa bor det tydligt framga att sjukskoterskan pa den verksamhets-
forlagda tiden ska arbeta med forbattringsarbete utifran verksamhetens
behov.

Det bor finnas krav pa att sjukskéterskan ér frikopplad fran sina ordinarie
arbetsuppgifter under studietiden.

For att fa vikarieersittning ska verksamheten kunna visa pa att de haft en
vikarie for den studerande sjukskoterskan.
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BILAGOR

Bilaga 1. Inbjudan att anstka

"@‘ Stockholms
L stad

Epdraftirvaliningen
AwtEning T UppRIJning cch Inspektion

Swedenbongsgatan 206
106 44 Stockhokn
Teleton (8 SB36237
Vel 08 50825000

annica dominiuE@stocknaim s2
‘Sincanoim.sa

Aldreférvaltningen Inbjudan
Avdelning for uppfalining och Sida 1(2)
inspektion 2014-04-30
StadsdelsdirektGrer
Aldreomsorgschefer,
Fk. Medicinsk ansvariga
sjukskiterskor.

Atta utbildningsplatser till Silviasjukskoterska/
Omvardnadsvetenskap med inriktning mot
demensvard (30p) pa Sophiahemmet s hdgskola
hosten2014/2015.

Inom ramen for malsitningen om "Bitire liv for sjuka dldre” avser
ildreforvaltningen att finansiera dtta stycken utbildningar till
Silviasjukskéterska under ett ar. Aldrefsrvalningen finansierar

dven heltid for den sjukskdterska som genomgér utbildningen Fyra
platser ar vikta for egen regi och fyra for entreprendrer.

De sjukskéterskor som i mfresserade ska arbeta med dementa och
ha ett genmint intresse for att utveckla demensvirden Anmiilan
girs via ansvarig chef.

Utbildningsplatserna kommer att fordelas:
- efter personliga egenskaper
- geografisk spridning
- spridning mellan egen regi och entreprendrer

Utbildningen sker pa Sophiahemmet pa halvfart och bestar av fyra
kurser om 7.5 p. Resterande arbetstid anvénds till handledning och
Aldrefsrvaltningen star for kurskostnad och

implementenng.
ersatining for 100 % anstallning.

Ansokan ska vara inne senast 10 juni 2014 med kursstart hésten
2014.

Be]mnghet och ansikan:
Intresserade sjukskéterskor tar kontakt med sin mivarande
chef.
* Legitimerad sjukskdterska ar behorig att sika
+  Ansgkan skickas till Aldreforvaltningen
annica dominins@stockholm se senast den 10 juni.
+ Besked om vilka som kommer att erbjudas en av

utbildningsplatsema ges senast den 1 juli 2014,
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"@‘ Stockholms
L stad

Apgremneatiringen
Awdeining T uppR)ning och Inspektion

Swedenborgsgatan
106 44 Siockholm
Taleton D5 50636237
Wauel 08 50829000

Inbjudan
Sida 2 (2)

= For att anséka till en av dessa anstillningar vill vi att
sjukskéterskan, ar utvecklingsintiktad, tycker om att
handleda personal, har goda kunskaper i svenska, bade 1
sprikforstaelse och ocksa skrift. Da utbildningen sker pa
distans kravs egenstudier och god datavana.

Har ni nigra frigor arni vilkomna att ta kontakt med
Aldreforvaltningen Anmica Dominms 08-508 362 37 eller Ann
Johansson 08- 508 36 220.

Bilagor:
1. http:/fwww.shh sefvisa_2013 asp?Kurs[D=01 &=ida=21613
=669

2. Ansokan till utbildningsanstalining,
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Bilaga 2. Information om utbetalning av
ersattning for Silviasjukskoterskeutbildning

Stackholms Avidalningsn for Uppfaljning och Fi
stad inspehlion Sida 1 (20

l

Al s v, ©hed

Inforination om utbetalning av ersattning f&r
Silviasjukskdterskeuthildningen.

[aevm reeaem Sr mAEeEgnen om Tl Ky e sjukon ldee”
Mngsivrr Shiveiares lningen &w s lpekon g1 ldninges 1l
Silvingjukskicorska under 2014 2015, Aldraféreelningsn
lmensiern ven ensilimiag e den siukskSoersdy som genompsy
aibildningm.
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ke om T8 o Regeermice stheisid s ds all handledn ng och
implemmenlerieg, Ablreiirvain®ngen stiv fir kursiosinad ach
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Bilaga 3. Ansbkan om utbildningsplats

b4 Stockholms
ﬁ! stad

AldrefGrvaltningen Sida 1 (1)
Uppfoljning och inspektion 2014-03-21

Ansokan till utbildningen Omvﬁrdnadsvetemkap med
inriktning mot demensvard/ Silviasjukskoterska

Namn: Klicka har for att ange text.

Adress: Klicka har for att ange text.

Telefonnummer: Klicka har for att ange text.
Mobiltelefonnummer:Klicka har for att ange text.

Mailadress:Klicka har far att ange text.

Nuvarande arbetsplats: Klicka har for att ange text.

Ansvarig chef: Klicka hir fir att ange text.

Motivering till varfor jag vill att ovanstaende sjukskoterska ska genomga
utbildning till Silviasjukskdterska: Klicka har for att ange text.

Ansokan skickas senast den 10 juni till aonica dominius@stockhoim se .
Har du nagra fragor @r du vilkommen att ta kontakt med Annica

Dominius 08-508 36 237 eller Ann Johansson 08-508 36 220
Datum: Klicka hir for att ange fext.
Ansvarig chef : Elicka har for att ange text.

e-post: Klicka har for att ange text.

telnr: Elicka har for att ange fext.
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Bilaga 4. Intervjuguider Silviasjukskoterskor

FRAGEGUIDE SILVIASIUKSKOTERSKOR _ INLEDANDE INTERVIU

Omvardnadsvetenskap med inriktning demensvard/Silviasjukskdterska 30 hp

Nuvarande arbetsplats
Nuvarande funktion
Hur ldnge har du arbetat har?
Fidelsear

Hur manga patienter ansvarar du pa din arbetsplats?

Tidigare uthildning

Tidigare arbetsplatser och funktion

Ange femn av dina vanligaste arbetsuppgifter.

Har du en arbetsledande funktion?

Varfor sdkte du till uthildningen?

Hur fick du information om att du kunde sdka till utbildningen?

Innehéller kursplanen de Smnen som behdys fir att uppfylla malen med utbildningen {utifran

malen)?

9. Vilka férvantningar har du pa utbildningen?

10. Vilka krav har du pa utbildnigen?

11. Tror du att utbildningen kommer bidra till att du kommer se pa ditt arbete och dina
arbetsuppgifter pd ett nytt s3tt?Hur?

12. Tror du att utbildningen kommer att paverkat ditt 3t att utfra ditt arbeta?/Hur?

13. Tror du att utbildningen kommer att férandra ditt forhaliningssatt till de boende
(bemitande)?/hur?

14. Tror du att utbildningen kommer att firéndra dig hur du bemdter anhdriga till de
boende? Hur?

15. Tror du att utbildnigen kommer bidra till hur du férhaller dig till omvardnadspersonal?Hur?

16. Tror du att utbildnigen kommer forindra din syn och ditt farhallningssatt till studerande i
verksamhetsforlagd utbildning?

17. Vilket std Gnskar du att du far pa din praktikplats/arbetsplats under pigaende utbildning?

18. Tror du att du kommer att kunna anvinda dig av nyforvirvade kunskaperna som du fan
genom utbildningen i ditt arbete? (ja/nej/hur?)

19. Ar det nagot som maste farandras eller anpassas pa din arbetsplats fir att du ska kunna
anvanda dina nya kunskaper?

20. Vilka majligheter har du och din chef att gira nddvandiga fordndringar?

21. Harni pa din arbetsplats, forberett nagot fér din arbetsplatsfiriagda praktik?

22. Owriga synpunkter

BEAN AW NE
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FRAGEGUIDE SILVIASIUKSKOTERSKOR, SLUTINTERVIU

omvardnadsvetenskap med inriktning demensvard/Silviasjukskiterska 30 hp

1.
2.

10.
11
12,
13
14

15.

Vilka ar dina spontana tankar om det gangna aret som du har studerat?
Ar det ndgot som du skulle vilja férdndra, utvedkla, saknar avseende utbildningen?
a. Vad tycker du om de fyra delkurserma?
b. Har utbildningen motsvarat dina forvantningar?
c.  Hur tycker du att det har fungerat att studera pa distans (teknik, sjdlvstudier,
larplattform, chat._)
Wad i utbildningen har du haft stdrst nytta av i ditt arbete som sjukskdterska?
Hur ser du pd den verksamhetsférlagda tiden, vad har dina huvudsakliga uppgifter varit, vad
har det givit dig respektive de 3ldre, personalen och verksamheten i stort?
Hur tycker du att det har varit att studera och arbeta samtidigt?
a. Ardet nagot du skulle vilja férandra?
b. Vilka fdrutsattningar tror du behdvs far att man ska kunna kombinera studier och
arbete?
Har ni firberatt ndgot fér hur du ska arbeta, implementera dina nya kunskaper i
verksamhaten efter studierna (utvecklingsarbeten)?
Vilka majligheter har du haft att anvinda dina nyfarvirvade kunskaper pa arbetsplatser
under studietiden?
Hur har utbildningen pdverkat ditt arbete som sjukskiterska?
Bemitande boende
Bemitande anhdriga
Verktyg for att hantera personer med BPSD
Handleda personal
Din egen trygghet i professionen

mPanpEw

Tror du att utbildningen kommer bidra till att du kommer se pa ditt arbete och dina
arbetsuppgifter pa ett nytt satt?Hur?

Kommer du fa forindrade arbetsuppgifter, roll efter avsiutade studier?

Kommer utbildningen paverka din léneutveckling?

Kommer du att stanna kvar pa din nuvarande arbetsplats eller kommer du s5ka dig vidare?
Skulle du med facit | hand studera under de férutsattningar du fan?

Hur upplever du den information som givit fran AF avseende utbildningssatsningen (tesx.
ansékningsforfarande, ramarna far arbetsplatsforiagda tiden, utbetalning av ersatining]?
a. Ardetnigon information eller instruktion som ni saknat frn AF, infir, under

uthildningen?
Onrigt
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Bilaga 5. Intervjuguider chefer

FRAGEGUIDE FOR INTERVJU MED CHEFER

Namn
Nuvarande arbetsplats
Nuvarande funktion

1. Vad var det som gjorde att du understédde sjukskoterskans dnskemal att ga pa
utbildningen?

2. Anser du att kursplanen Innehaller de &mnen som behdvs for att uppfylla malen med
utbildningen (utifran malen)?

3. Vilka farvintningar har du som chef pa utbildningen?
4. Vilka krav har du som chef pa utbildnigen?

5. Tror du att utbildningen kommer att paverka den praktiska varden och omsorgen far
de aldre? (kvalité/bemdtande mm)

6. Tror du att utbildningen kommer att paverka sjukskiterskans kontakt och
bemdtande av anhdriga?

7. Tror du att utbildningen kommer att paverka strukturer och arbetssatt? Hur?

8. Tror du att utbildningen kommer att forbdtira skoterskornas majlighet att leda
omvardnadspersonalen i det medicinska arbetet?

9. Tror du att férandringar maste goras i verksamheten for att sjukskéterskans nya
kunskaper ska kunna tas tillvara och ge resultat?/Vad?

10. Tror du att utbildnigen pa ndgot sitt kommer att paverka sjukskdterskans
forhaliningssatt till verksamheten/de boende/anhdriga och eller personalen?/Hur?

11. Planerar du nagot sarskilt stod for sjukskbterska under utbildningstiden?
a. Planerar du att ha ndgon form av kontakt med ssk under studietiden?

12 Vilka forutsattningar tror du att verksamheten har for att ta tillvara "de nya”
kunskaperna som sjukskiterkan fatt genom utbildningen? /Hur?

13_Vilka méjligheter har du som chef att gbra nodvandiga forandringar?
14. Hur planerar du som chef att ta vara pa sjukskdterskans nyfdrvirvade kunskaper?

15. Owriga synpunkter
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FRAGEGUIDE FOR CHEFER SILVIASJUKSKOTERSKOR, SLUTINTERVIU

10.

11

12.

. Vilka ar dina spontana tankar om det gangna aret som XX har studerat?

_ Hur tycker du att det har fungerat att sjukskdterskan har kombinerat studier och

arbete?

. Har innehallet i utbildningen motsvarat dina férvantningar?

a. Ar det nagot som du tycker behdver fordndras forbattras i utbildningen?

. Hur har XX arbetat med implementering och handledning under aret (de 50 % som ar

pa jobbet)?

. Pa vilket sdtt har du som chef varit involverad i utbildning och implementering?

. Har du och ssk haft nagon form av avstamning under studietiden?

a. Om ja hur?

b. Om nej, varfor inte?

. Har ni haft ndgon ersittare fir den studerande ssk under aret?

Hur tror du att utbildningen kommer att paverka den praktiska varden och omsorgen
for de dldre? (kvalité/bemdtande mm)

a. Har ni redan kunnat se nagon paverkan pa varden och omsorgen?

. Hur planerar ni att ta tillvara pa sjukskiterskans nyforvarvade kunskaper?

a. Utvecklingsarbeten mm
Kommer sjukskéterskan £ forindrade arbetsuppgifter eller annan roll i
verksamheten?

a. Kommer utbildningen att paverka ssks léneutveckling?
Hade du utifran de erfarenheter du har idag valt samma sjukskdterska, att fa ga
utbildningen?
Hur upplever du den information som givit fran AF avseende utbildningssatsningen
(tex. ansokningsforfarande, ramarna for arbetsplatsforlagda tiden, utbetalning av
ersattning)?

a. Ar det nagon information eller instruktion som ni saknat fran AF, infor, under

utbildningen?
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Bilaga 6. Enkat till
Silviasjukskoterskestuderande

dldrecentrum

F 5K G & UT CHLING
Enkit till Silviasjukskdterskor 1 april

£ Nej Vetg

Anser du att det varit en fGrdel att vara kvar i din ordinarie verksambet
under smdietiden:

1b. Motivera ditt svar

2 Nej Vetg
o Har du under smdietiden arbetat med implementering av de
nyfdrvirvade kunskapema?

2h. Vad har dun implementerat i verksamheten under smdietiden”

2 Nej Vetg
Ja Tycker du att studierna piverkat ditt arbetss3n®

3b. Omia, ge exempel pa hur dn Frindrat st sitt att arbete och i vilken typ av situationer.

Ja e} Vetg
. Upplever du att du hafi nytia av dina nyférvirvade konskaper i ditt
praktiska arbete?
Om ja, beskriv vilken nytta du

+b. haft av smdierna

Ja Nej Vete

51  Haruthildningen motsvarat dina forvintmingar hiintils? LT 1T 1
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Under 2014/15 finansierade Stockholms stad atta utbildningsplat-

ser, "Omvardnadsvetenskap med inriktning mot demensvard” pa
Sophiahemmets hogskola. Under ett ar fick sjukskoterskorna moj-

lighet att studera pa 50 procent och arbeta med handledning och \
implementering pa 50 procent. Nagon likande satsning hade aldrig

gjorts inom Stockholms stads dldreomsorg.

Med satsningen hoppades staden kunna bidra till en 6kad kompe-
tens och 6kad kvalitet inom adldreomsorgen. Stockholms stads sats-
ning riktade sig till sjukskoterskor som arbetade pa vard- och
omsorgsboende 1 egenregi och for vard- och omsorgsboenden som
drevs pa entreprenad 1 Stockholms stad. For att kunna anséka om
en utbildningsplats fanns ett krav att sjukskoterskan skulle arbeta
med personer med demenssjukdom inom &aldreomsorgen 1 Stock-
holms stad. Sjukskoterskan skulle ocksa ha ett genuint intresse for
att utveckla demensvarden.

I rapporten "Nar forutsattningar ges kan utbildning gora skillnad”
beskrivs de studerande sjukskoterskornas forutsattningar samt
vilka mojligheter de haft att arbeta med forbattringsarbete under

studietiden. Rapporten tar ocksa upp viktiga faktorer for att sats-

ningen ska leda till verksamhetsutveckling och 1 sin tur bidra till

okad kvalitet inom dldreomsorgen. "

Stiftelsen Stockholms ldns Aldrecentrum &r ett forsknings- och utvecklingscentrum.

Uppdraget ar att bidra med kunskap om dldre personers hélsa, vard och omsorg.

Géavlegatan 16, 113 30 Stockholm // Vxl: 08 690 58 00 // www.aldrecentrum.se
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