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100 ar med
nordiska svanar

jukskéterskors samarbete i Nor-

den, SSN, har nu funnits i 100 ar.

I september 1920 samlades inte
mindre dn 1 000 sjukskdterskor fran de
nordiska linderna i Képenhamn och grun-
dade SSN. Det dr imponerande, med tanke
pé& hur langvariga den tidens resor var. Lika
imponerande &r att SSN &n i dag dr en stor
och stark organisation som nu fungerar
som paraplyorganisation for totalt 340 000
sjukskoterskor i de sex nordiska landerna.

Med anledning av jubileet har SSN be-
slutat ge ut denna publikation som berit-
tar historien om de fem nordiska svanarna
som blev sex nir den féréiska sjukskoter-
skeorganisationen gick med 1998.

Hir kan du lidsa om hur Sjukskotersk-
ors samarbete i Norden blev till, och hur
sjukskdterskornas nordiska organisatio-
ner under de senaste 100 aren har samar-
betat kring SSN:s fyra 6verordnade mal:

- Bittre utbildning

- Bittre 16n och arbetsvillkor

- Bittre ledning av hilso- och sjukvarden

- Mer hilso- och sjukvardsrelaterad
forskning.

Vi har valt att fokusera pa sjukskoterskornas
liv i Norden anno 2020. Pa hur sjukskéter-
skorna i de sex linderna, utifran samma ut-
gangspunkt men pa vitt skilda sitt, bidrar
dels till samhéllet, dels till samma maéal som
SSN har. Du kommer att fa f6lja med nér en
sjukskoterska besoker en nybliven familj

i en liten ort pd Farbarna, du kan lisa om
hur man arbetar for att fa behalla persona-
len vid ett stort sjukhus i Képenhamn, hur
hogteknologi anvinds inom dldreomsorgen
ivéstra Norge, hur simuleringsutbildning pa
ett hogt internationellt plan fungerar pa Is-
land, hur hogspecialiserad, avancerad sjuk-
vard kan te sig p& en vardcentral i Finland,
och hur en chefskarridr kan gestalta sig pa
ett universitetssjukhus i Stockholm.
Artiklarna &r nedslag i enskilda sjukské-
terskors arbetsliv, och de bidrar till att visa
nagot av den stora mangfald som finns inom
sjukskoterskeyrket, bade ur vart eget och ur
samhdllets perspektiv. Av texterna framgar
aven att vi tillsammans har ntt 14ngt nir
det galler utbildning, forskning och utveck-
ling av hélso- och sjukvardssektorn. Ett ge-
mensamt drag i samtliga linder &r stoltheten
over yrket och dess utveckling, men &ven, ty-
vérr, en bristféllig 16nebild. Det &r ett av de
senaste omraden som SSN med gemensam-
ma insatser har satt ett politiskt fokus pa.

GRETE CHRISTENSEN
Ordfdrande, SSN

SINEVA RIBEIRO
Vice ordforande, SSN

GUDBJGRG PALSDOTTIR
Styrelsemedlem, SSN

GLUVA I GONG
STYRELSEMEDLEM, SSN

’Nordiska organisationer, bland annat
sjukskoterskornas, har en sirstéllning i
Europa vad giller medlemsuppslutning
och inflytande i de nationella samhéllena’.

S& skrev den dévarande ordféranden
for SSN, Kirsten Stallknecht, i forordet till
jubileumsskriften till SSN:s 75-arsfirande.
De orden giller fortfarande. Var férmaga
att organisera oss pa ett kraftfullt sitt,
bade nationellt och pa det nordiska pla-
net, har under aren inneburit att sjuksko-
terskorna i Norden har haft och fortfaran-
de har ett ganska betydande inflytande.
Det géller bade i de enskilda ldnderna, pa
det nordiska planet och i internationella
sammanhang, dir vi har ett gott anseende.

LAt oss stélla oss bakom denna inrikt-
ning, s att de sex nordiska svanarna éven
i framtiden kan sl1& bade vackert och infly-
telserikt med sina vingar.

Med vinliga hdlsningar

NINA HAHTELA
Styrelsemedlem, SSN

LILL SVERRESDATTER LARSEN
Styrelsemedliem, SSN
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Bertha Wellin, Henny
Tscherning och Bergl-
jot Larsson var som ord-
férande for de svenska, danska
och norska sjukskéterskorna
med om att grunda Sjukskoter-
skors samarbete i Norden 1920.
Aven de finska sjukskdterskorna
var med, och deras gemen-
samma mal var férbattring av
uthildningen, kortare arbetsda-
gar samt battre I16n och pension.

Hanne Nygaard har som
avdelningssjukskoterska vid ett
sjukhus i Kdpenhamn patagit sig
ett ledningsansvar och férbat-
trat introduktionsprogrammet
fér de nyanstallda. Tack vare
detta lyckas man behalla nyut-
bildade sjukskéterskor.

Porsteinn Jénsson har
spelat en central roll fér utveck-
lingen av simuleringsundervisning
pa Island. Det blir allt vanligare
att fantompatienter anvands i
utbildningen av sjukskaoterskor,
och de &r ett bra komplement till
undervisningen pa kliniken.

Tove Larsen ir resurs-
sjukskoterska pa den norska
vastkusten dar man har lyckats
borja anvanda valfardsteknik pa
ett satt som gagnar bade inva-
narna och samhallsekonomin.

4 ‘ Sjukskoterskornas Samarbejde i Norden — 100 ar

Paivi Mahénen fran Espoo
néra Helsingfors har lart sig nya
saker under hela sitt arbetsliv.
Som 50-aring uppgraderade hon
sina kvalifikationer s& att hon i
dag kan skriva ut recept och av-
lasta lakarna pa en vardcentral.

Lena Berg irenav de
sjukskoterskor som har klattrat
till toppen pa bade l6ne- och
kompetensstegen genom att
forska och axla ledningsansvar.
Hon é&r ledande sjukskoterska
vid Karolinska Universitetssjuk-
huset i Stockholm.

Sélrun Foldbo arbetar
som sundhedsplejerske pa
Fardarna, dar kvinnorna innehar
Europarekordet i barnafédslar.
Hon hoppas att en ny revidering
av utbildningen och en férhop-
pningsvis battre I[6n kommer att
minska bristen pa kolleger inom
hennes yrkesgrupp.

Tidslinje: 100 ar med
Sjukskoterskors samarbete i
Norden.
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me !en emensam nordlsk rost
Redan fran starten 1920 kémpade Sjukskoterskors samarbete i Norden (SSN) for att

sjukskoterskorna skulle fa battre utbildning, arbetsvillkor och l6ner. Tre konkreta krav
stalldes vid motet nar foreningen grundades. Ett av dem har annu inte blivit verklighet. ~e-
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I september 1920 tog
1000 sjukskéterskor fran Norge, Sve-
rige, Finland och andra delar av Dan-
mark pa sig sina hattar och kappor
och reste till Kopenhamn. Det danska
férbundet for legitimerade sjuksko-
terskor, Dansk Sygeplejerdd, hade
kallat dem till “Det Forsta Nordiska
Gemensamma Motet for Sjukskéter-
skor”. T inbjudan stod foljande:

“Aven om vart Syfte inte ir stora
Resolutioner och ett méktigt, ge-
mensamt Framtrddande, sd ligger
det en odndlig Styrkekénsla i detta,
att vi ar ett samlat Stand, som stra-
var efter samma Mal”.

P4 moétets tredje dag antog for-
samlingen ett gemensamt arbetsun-
derlag dir dven det organisatoriska
ramverket fastslogs. Allt rymdes pa
ett enda pappersark, som inte inne-
holl mer dn vad en tweet gor i dag.

Diarmed var Sjukskoterskors
samarbete i Norden (SSN) en reali-
tet, och 2020 firar organisationen 100-ars-
jubileum med en konferens i Danmark.
Sjukskoterskornas organisationer i Island
och pa Firdarna har ocksa blivit medlem-
mar, och totalt befinner sig nu 340 000
sjukskoterskor under SSN:s vingar.

“Att tjéiina Gud och Médnniskor béttre”

Initiativtagarna har lamnat oss for linge
sedan. Men deras respektingivande, vil-
jefasta blickar moter oss fortfarande pa
det officiella fotografiet som togs 1920
hemma hos den danska ordféranden,
Henny Tscherning. Deltagarnas klader
ar av datidens gediget véivda tyg, och pa
brostet bar de en stor, rund kokard med

‘ /,,,, ((((( s

DET Y/ NORDISKE _PELLESMODZ
for
SYGEPLEJERSK!

September 1920
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enedes om folgende Punkter:

1) 3 Aars se som Min g.

2) En Forkortelse af Sygeplejerskernes Arbejdsdag.

3) En mere g af Sygepl,

og Pension snses for paskrevet.

4) Seamarbejde fortssttes ved Afholdelse af en mordisk
Kongres hvert 331€ Aar og en udevende Komité bestasende af
3 Medlemmer fra hvert af de 4 nordiske Lande. Denne Komite

modes mindst een Gang om Aaret.
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rod-vit krans: intrddesmirket till sjuk-
skoterskornas forsta gemensamma méte.

Den gingen definierade organisatorerna
yrket som ett kall, en uppgift som sjuksko-
terskorna osjélviskt tog pa sig pa grund av
en stark, inre 6vertygelse. I inbjudan till det
gemensamma motet beskrevs syftet som
att ”ldra kinna varandra och dérigenom
ldra att tjina Gud och Ménniskor béttre”.

Spraket dr gammaldags, och fotografi-
et dr gulnat.

Det var en annan tid.

Betyder detta att det existensberattigan-
de som SSN hade dé inte ldngre existerar?

Nej. For utéver att “tjaina Gud och
Ménniskor” ville grundarna é&ven for-
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Det ursprungliga dokumentet som
visar vad de 1 000 sjukskdterskorna
enades om att arbeta fér ar 1920.

bittra sjukskdterskornas villkor
pd omraden som fortfarande &r
aktuella. Av den korta skriftliga
beskrivningen fran 1920 framgar
att SSN skulle arbeta for tre saker:
1. 3 Ars Utbildning som Minimikrav
2.Ett Kortande av Sjukskoéter-
skornas Arbetsdag
3.En mer enhetlig Forbattring
av Sjukskoterskornas Lén och
Pension

Vi har fortfarande mycket
gemensamt

Hundra ar senare har mycket for-
dndrats i sjukskoterskornas liv och
yrkesverksamhet, men SSN:s hjart-
efrdgor 2020 ér en forlaingning av
de visioner man hade 1920. SSN
arbetar fortfarande fo6r goda utbildningar
samt béttre 16n och arbetsvillkor, dels 6ver
de nordiska landsgrédnserna, dels inom
internationella forum som International
Council of Nurses (ICN). Med tiden har
man dessutom antagit malsittningar om
mer forskning och om att frimja kvaliteten
inom ledningen av hélso- och sjukvardsom-
radet.

SSN leds av de sex sjukskoterskeorga-
nisationernas ordférande. 2020 dr Gre-
te Christensen ordférande foér SSN och
Dansk Sygeplejerad, och hon anser att
nordiska sjukskoterskor dven i dag har
mycket gemensamt.

”Vi kdmpar med i stort sett samma
dagordning i alla de sex linderna. Det



handlar om att yrket ska virdesittas
och att 16nen ska forbattras. Det hand-
lar ocksd om att bevara och utveckla en
god klinisk utbildning, och om att stér-
ka ledningen och den sjukvardsrelatera-
de forskningen, vilket tillsammans ska
fungera som en héivsting for foérbattrad
hilsa”, forklarar hon.

SSN framjar dessa intressen genom att
paverka politikerna i de enskilda nordis-
ka ldnderna, och &ven i resten av Europa.
Till exempel kimpade SSN for att bevara
en gedigen yrkesutbildning ndr man 2013
skulle anta ett nytt EU-direktiv om “erkén-
nande av yrkesmassiga kvalifikationer”.

Samtidigt underldttar SSN det om-
vardnadsméssiga samarbetet 6ver lands-
granserna, och i slutindan paverkar det
vardagen ute pé klinikerna, siger organi-
sationens ordférande:

”Inom organisationerna gor vi det méj-
ligt for sjukskoterskor att métas och avhand-
la yrkesméssiga fragor bade pa ett nordiskt,
europeiskt och internationellt plan. Kunskap
skapas, delas och sipprar ut i det praktiska

Nar fick sjukskoterskorna sina

krav fran 1920 uppfylida? Danmark
Minst tre ars utbildning 1933
Atta timmars arbetsdag*** 1946
LdNn pa samma niva som jam- Inte &n

foérbara yrken****

* Delvis vid utbildningen i Danmark
** Hela utbildningen péa Fardarna

arbetet genom véra olika yrkesorganisatio-
ner och intressegrupper,” siger hon.

Utbildning som kvalitetsstimpel

Grete Christensen kinner sig stolt nir hon
tanker pd de kvinnor som en ging grun-
dade SSN:

”De var sd tuffa. Tank bara pa vilka
utmaningar de var tvungna att dvervinna
for att kunna moétas i Képenhamn. I dag
gar det mycket enklare att transportera
sig, kommunicera via internet och dela
kunskap”, sdger hon.

De 1 000 sjukskdterskorna var 1920
tvungna att resa med datidens tdg, far-
tyg och sparvagnar. P4 ett gruppfotografi
framfér det danska parlamentet stralar
deras ansikten dnnu i dag mot oss. De
anlinde till Képenhamn, diskuterade och
stéllde sina tre krav pd utbildning, kortare
arbetstid och béttre 16n samt pension.

Hur ldnge drdjde det innan kraven in-
friades?

Det forsta kravet, tre ars utbildning,
dryftades i artionden, bade internt och

Finland Fardarna Island Norge
1920*
1919 11980% 1931 1948
1946 1948 1942 1937
Inte &n Inte &n Inte &n Inte &n

*** Ursprunglig formulering: "En Férkortning av Sjukskéterskornas Arbetsdag”
***+ Ursprunglig formulering "En mer enhetlig Férbéattring av Sjukskdterskornas Lén och Pension”
Kéllor: Dansk Sygeplejehistorisk Museum och SSN:s medlemsorganisationer

i det politiska arbetet. Utbildningen var
dven pa den tiden den kvalitetsstimpel
som skulle locka unga till yrket och fung-
era som hévsting for erkdnnande, béttre
16n och battre arbetsvillkor.

Nér man 1920 enades om det gemensam-
ma kravet pa en minst tre ar lang utbildning
hade Finland &ret innan inf6rt en tredrig ut-
bildning. P4 det gemensamma métet disku-
terade man fram och tillbaka hur mycket ut-
bildning som skulle krévas for att man skulle
fa titulera sig sjukskoterska. De svenska sjuk-
skoterskorna kritiserades for att ha accep-
terat en tvadrig utbildning, och inom SSN
var utbildningsfridgan en kontrovers under
manga &r, dven om alla i grunden var eniga
om kravet pa en minst tre &r lang utbildning.

1986 holl diskussionerna om utbild-
ningens karaktir och ldngd pa att splittra
SSN nér Norsk Sykepleierforbund krivde
en dndring av den svenska utbildning-
en for att erkdnna auktorisationen for
svenskar som ville arbeta i Norge.

Men samarbetet holl krisen igenom. Det
fanns mer som band medlemmarna samman
an vad som skilde dem &t.

De svenska sjukskoter-
skorna fick vdnta 73 ar pa

sveri
VerB®  att 1920 ars utbildningskrav
skulle ga i uppfyllelse. I Sve-
1993 rige blev sjukskoterskeutbild-
ningen tredrig 1993. Det kan
jimforas med Danmark, dir
1939 -
den blev tredrig redan 1933.
Och i Norge skedde det 1948.
Inte an

Men det hor till historien
att det fanns tredriga ut-
bildningar pa sjukhus i flera
linder langt innan det togs
officiella, rikstickande be-
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. Deltagarna under SSN:s férsta gemensamma méte 1920. De star framfér det danska parlamentet.

slut om detta. Dansk Sygeplejeradd antog
frdn och med 1899 uteslutande sjukskéter-
skor med tre ars utbildning, och i Norge
var den forsta sjukskoterskeutbildningen i
Bergen tredrig redan fran start 1908.

Kortare arbetsdag
Kravet pa kortare arbetsdag var nagot av en
het potatis dven internt inom SSN ar 1920.
Det rddde enighet om att de vanliga ar-
betspassen pa 12-14 timmar var for langa.
Samtidigt fanns ett utbrett motstdnd mot
atta timmars arbetsdag som den interna-
tionella arbetarrorelsen hade kdmpat for
sedan 1889, och som nu hoéll pa att sla ige-
nom i Norden. I Képenhamn fick arbetar-
na sin attatimmars arbetsdag nagra f4 ma-
nader innan SSN:s konstituerande mote.

Men detta gillde inte sjukskéterskor,
och pa SSN:s konstituerande méte hojdes
roster for att en s pass kort arbetsdag var
i strid med kallet och etiken. Treskiftsarbe-
te skulle medféra oro fér patienten, och en
uppsplittring av arbetet skulle kunna pa-
verka arbetsglddjen samt det yrkesmaéssiga
intresset negativt, framgdr det av referatet.
P4 detta replikerade Emma West, skoterska
vid Blegdamshospitalet i Képenhamn, som
foresprakade &ttatimmarsdagen:

”Ja, Sjukskoterskorna har ju alltid haft
svart att vinja sig vid nya Tankar, men hir
méste man gora det.”

Denna replik f6ljdes av protester frin
férsamlingen.

Sedan dess har Nordens sjukskoterskor
dock vant sig vid tanken pa en kortare ar-
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betstid. I fem av de sex nordiska linderna
arbetar fler dn hélften av dem i dag pa del-
tid. Finland ar undantaget.

Men hur kunde kollegerna arbeta sa
mycket pd den tiden? En férklaring ar
att de var gifta med jobbet. Fram till mit-
ten pa forra arhundradet var det vanligt
att sjukskdterskor bodde pa sjukhuset.
Forst efter andra vérldskriget, da det
raddde brist pa sjukskoterskor, blev det
vedertaget att kombinera arbetet med
man och familj.

Det tog lang tid innan en attatimmars
arbetsdag blev en utbredd arbetsform
bland sjukskéterskor i Norden. Det forsta
landet det skedde i var Norge. Aret var
1937. Faréingarna var de som fick vénta
langst. Till 1948.



Men arbetsveckan var fortfarande 14ng.
Forst pa 1970-talet blev fem dagars arbete
och tva lediga dagar vanligt forekomman-
de i Norden.

Lon och arbetsvillkor

Det tredje kravet som stélldes vid det
gemensamma maotet 1920 var "En mer
enhetlig Forbattring av Sjukskéterskor-
nas Lon och Pension”. P4 denna punkt
har det ratt full enighet inom SSN under
alla ar.

Samtidigt dr detta det enda av de tre
ursprungliga kraven som inte har upp-
fyllts. Enligt SSN har de nordiska sjukské-
terskorna dnnu i dag for 1ag 16n jamfort
med andra yrkesgrupper med motsvaran-
de utbildning och ansvar.

Sjalvklart har det dock funnits fram-
géngar. For 100 &r sedan fick sjukskoter-
skor till exempel en del av 16nen utbetald
inatura. De fick mat och tak 6ver huvudet.

Den principen gjorde SSN upp med pa
allvar ndr man efter andra véirldskrigets
fasor aterigen kunde blicka framéit. 1946
krivde SSN att sjukskoterskorna skulle
avlonas enligt “bruttolonprincipen”, be-
raknad pé en ttatimmars arbetsdag och
likstdllt med tjanstemdn. Nu skulle det
vara slut med att rdkna av kost och logi
fran 16nen.

Men enligt den senaste SSN-rapporten
om likaldn fran 2018 befinner sig sjukskéter-
skorna fortfarande i bakvattnet. I de nordiska
landerna r loneskillnaden cirka 20 procent
mellan mén och kvinnor med utbildning pa
bachelornivd. Kvinnodominerade yrken som
sjukskoterska far fyra femtedelar av den 16n
som betalas ut inom mansdominerande yr-
ken med samma utbildningsniva.

Sjukskéterskornas 16ner och deras for-
handlingsldge varierar frin land till land,
men en tendens har hillit i sig genom alla
ar, sidger Grete Christensen:

”Talamod ar tyvirr kodordet nir man
arbetar for battre villkor fér sjukskoter-
skor. Vi har i hela Norden arbetat for att
f4 battre utbildningar, erkdnnande och
dirmed hogre 16nenivd. Andd ligger vi
visentligt ldgre &n de mansdominerade
yrkena. Jag ser ingen annan utvig in att
man frén regeringarnas sida maste avsitta
mer pengar till sjukskoterskorna for att fa
bukt med olikheterna”, siger hon.

Ledning och forskning

Nya fokuspunkter fér SSN &r béttre
ledning och mer forskning. Bigge delar
kommer att innebéra ett lyft for sjuk-

vardskvaliteten och foérbattringar av
sjukskoterskornas villkor.

Sjukskoterskeforskningen togs in i
SSN:s stadgar 1954. 1966 invigdes Europas
forsta forskningsinstitut inom sjuk- och
hélsovard i Finland, och ndgra ar tidiga-
re hade en arbetsgrupp inom SSN fore-
slagit att organisationen skulle ge ut en
forskningstidskrift. Men det krivdes flera
artionden av dialog inom SSN innan forsk-
ningen hamnade hogt pa dagordningen.

1981 utkom det forsta numret av SSN:s
forskningstidskrift ”Vard i Norden”, och
aret dérefter holl SSN det forsta forsk-
ningssymposiet i Finland.

2020 dr det fortfarande fi sjukskoter-
skor som forskar i de nordiska linderna.
Om man skulle stélla upp hundra sjuksko-
terskor pa rad kommer en eller tva av dem
att ha en doktorsexamen.

Internationellt samarbete

Det nordiska samarbetet har redan fran
start varit knutet till det internationella
samarbetet i International Council of Nur-
ses. Idén om att grunda SSN uppstod som
resultat av de nordiska sjukvardsorganisa-
tionernas frustration 6ver att ICN gick i sta
efter det forsta varldskriget. Ambitionerna
dé som nu var att géra skillnad internatio-
nellt, och SSN har haft stort inflytande ute
i varlden, sdger Grete Christensen.

”Man lyssnar nir de nordiska sjuksko-
terskorna talar, och det beror pa att vi
kommer till métena bade vil forberedda
och vilorganiserade. Darfor sitter i dag
nordiska sjukskoéterskor pd viktiga inter-
nationella poster. Vi har genomslagskraft,
och det har vi anvént till férmén for sjuk-
skoterskor och deras patienter ute i virl-
den, sarskilt i utvecklingsldnderna.”

Sjukskdterskornas Samarbejde | Norden — 100 ar ‘ -]
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FOr tre ar sedan hade den medicinska mottagningsenheten
pa Bispebjerg Hospital i KOpenhamn svart att behalla sina
nyutbildade sjukskoterskor. Det problemet fick man bukt
med nér avdelningssjukskoterskan HANNE NYGAARD tog pa
sig ledningsansvaret for kulturen och arbetsintroduktionen.

or tre &r sedan stod den medicinska

mottagningsenheten pd Bispebjerg

Hospital i Képenhamn infor en stor
utmaning. Man hade svart att behalla sina
nyutbildade sjukskdterskor. Tva av tre nyut-
bildade sjukskéterskor sa upp sig innan de
hade varit anstéllda i fyra manader.

Detta var varken gynnsamt for de ny-
utbildade och deras kolleger, eller for
patienterna och for driften av avdelning-
en. Darfor tog avdelningssjukskoterskan
Hanne Nygaard initiativ till att utveckla
ett nytt introduktionsprogram fér de ny-
utbildade. Programmet inférdes pé f6rsok
2017. Det var s framgangsrikt att det blev
permanent frdn och med maj 2018.

I dag inleder alla nyutbildade sin an-
stidllning med ett 24-veckors introduk-
tionsprogram med namnet “Godt i gang”
("Kom igang pa ett bra sitt”), och bara
var tionde deltagare faller ifrin.

Avdelningssjukskéterskan Hanne Ny-
gaard utformade programmet tillsammans
med kliniska specialister. Hon baserade det
nya programmet pa den respons hon fick

Hanne Nygaard, avdelnings-
sjukskéterska pa den medi-
cinska mottagningsenheten
pa Bispebjerg Hospital i K&-
penhamn, dr upphovskvinnan
till introduktionsprogrammet
”Godt i gang” som har gett
nyanstallda som Caroline Plum
Olsen trygghet och sjalvtillit.

FAKTA
DANMARK

Antal sjukskoterskor

70 935 &r aktiva pa arbetsmarkna-
den.

3 % arbetar pa statlig niva, 58 % i
regionerna, 24 % i kommunerna och
15 % i den privata sektorn.

Utbildningens langd
3 ar

L6n och pension

34 044 DKK (4 556,76 euro) i manad-
en tjanar sjukskoterskor som inte &r
chefer eller inte har en masterutbild-
ning, och som arbetar inom regioner
och kommuner i genomsnitt. Den
hégst avidnade tiondedelen har en
manadslén pa 40 550 DKK (5 427,53
euro), och den lagst aviénade tion-
dedelen har en manadslén pa 27 854
DKK (3 728,21 euro).

Till detta kommer pension pa
13,55-14,18 % av den fasta I6nen
(grundidn samt tillagg), och 3,75-5
% av ersattningen fér obekvama
arbetsforhallanden.

Ledarskapsutbildning

5,5 % av sjukskoterskorna har en le-
darskapsutbildning pa bachelor- eller
masterniva som ar relevant for yrket.

Forskning
Férre &n 1 % av sjukskdéterskorna har
en doktorsexamen.
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YRKES -
PERSPEKTIV

Hanne Nygaard, avdelnings—
sjukskdterska, Kbpenhamn

Yrkets storsta utmaning

”Att det talas om att bristen pa sjuk-
skéterskor kan I6sas genom att man
delegerar uppgifter till andra yrkes-
grupper. Detta skapar behov av en
tydligare definition av vad sjukvard &r,

och vilka uppgifter som maste lésas av
just sjukskoterskor.”

Yrkets stérsta potential

"Det ar vart helhetsinriktade perspek-
tiv. De aldre medicinska patienterna,
de multisjuka och de sarbara behdver
en yrkesgrupp som kan koppla ihop
deras férlopp 6ver sektorsgranserna
och f3 alla aktdrer runt den enskilda
patienten att samspela.”

Sa kommer vii mal

*Idag ser vi en tendens till att halso-
och sjukvarden flyttar ut till patienter-
na, i stallet for att patienterna, som
tidigare, har behovt ratta sig efter vart
satt att organisera vart arbete pa.
Denna tendens ror sig ocksa i riktning-
en mot att ledningen blir sektors- och
sjukhusévergripande. Det ar bra steg i
ratt riktning nér man ska skapa trygg-
het och sakerhet for patienterna.”

an
i2 Danmark gp

fran sjukskoterskor som deltagit i det tidi-
gare introduktionsprogrammet. Att det nya
initiativet blev framgéngsrikt beror i hog
grad pi att ledningen tog ansvar for att ut-
veckla kulturen, beréttar Hanne Nygaard:

”Malet har varit att skapa en ny kultur
pa den medicinska mottagningsenheten.
En kultur som préglas av respekt, ansvar
och sammanhéllning. En kultur med en
sund lidrandemilj6, dir man ser fragor
som en styrka, inte som en svaghet.”

En plats att gi till niir man har fragor
Problemet med det gamla introduktionspro-
grammet var att de erfarna sjukskoterskor
som skulle lira upp och hjélpa sina nyanstall-
da kolleger att finna sig tillritta pa den nya
arbetsplatsen inte alltid blev tillfrigade om
de hade lust och mod att ta sig an uppgiften.
Det skapade en situation dir nagra
av de erfarna sjukskoterskorna ofta sig
sina nyanstéllda kolleger som en bérda.
Det handlade inte om illvillighet, utan om
att sjukskoterskorna med lang erfarenhet
helt enkelt ville skota sitt eget arbete pa
ett bra sétt, och att de kanske inte kinde
sig rustade att ldra upp nya kolleger.
Detta innebar att de nyanstéllda sjuksko-
terskorna inte visste vart de skulle véinda sig
nér de stotte pa problem eller hade frigor.
Det dr dessa problem som Hanne Ny-
gaard har forsokt komma tillrdtta med
genom det nya introduktionsprogram-
met. Det kan beskrivas som en mix av
struktur och frivilligt deltagande.

”Jag har hela vigen genom processen
uppmuntrat den fasta personalen att berét-
ta om de har mod och lust att delta. I vissa
fall kanske det inte dr den mest erfarna sjuk-
skoterskan som dr bést pa att lira ut. Det
kan hinda att en mindre erfaren sjuksko-
terska dr mer pedagogisk, och béttre pa att
dela med sig av sin kunskap”, férklarar hon.

Nyckeln till framgang
Att de nyanstéllda sjukskoéterskorna mots
av en grupp utvalda, entusiastiska kolle-
ger anser Hanne Nygaard ar nyckeln till
introduktionsprogrammets framgang.
”Godt i gang”-programmet inleds med
att den nyutbildade sjukskéterskan far en
introduktion till sjukhuset. Darefter for-
siggar de forsta tio dagarna efter learning
lab-principen. Detta sker i ett rum med
tre sdngar, dir man har tid att fokusera
pa uppgifterna under ledning av erfarna
sjukskoterskor. Sedan gir den nyutbilda-
de sjukskéterskan bredvid erfarna kolle-
ger under fyra veckor - bade under dag-,
kvélls- och nattpass. Under programmet
erbjuds deltagarna 2 x 3 timmars mentors-
handledning med en erfaren specialist-
sjukskdterska inom de forsta 24 veckorna.

En dromstart

For Caroline Plum Olsen, som borjade ar-
beta pa den medicinska mottagningsenhe-
ten i januari 2019, har det blivit en drém-
start. Hon har ként sig mer trygg och har
haft mer tillit till sig sjélv, redan fran start.



Caroline Plum Olsen betonar speci-
ellt hur n6jd hon var med programmets
”learning lab”.

Vi placerades i ett rum med tre sing-
ar, dir vi inte behévde bry oss om resten
av avdelningen och alla nya kolleger. P4 sa
sitt kunde vi fullt ut fokusera pa varden av
de tre patienterna i rummet. Det ger en stor
trygghet nir man kan ldra i ett litet sam-
manhang, dér det finns gott om tid for att
fokusera och vara nédrvarande, och ddr man
gér igenom alla patientgrupper”, sdger hon.

Caroline Plum Olsen minns tydligt hur
hon ldrde sig att rensa luftvigar med trake-
alsugning. Det innebar att hon kunde agera
med stor sjélvtillit nir hon efter bara nigra
dagar fick en patient med just detta behov:

”Jag tvivlade inte en sekund pa hur det-
ta arbetsmoment skulle utforas.”

DER VAR
EN GANG

En sjukskoterska undervisar en sjuksko-
terskeelev vid ett sjukhus i Kdpenhamn pa
1960-talet. Att bli betrodd med nyckeln till

medicinskapet var snudd pa en dvergangsrit
som innebar att man upptogs i de utbildade
sjukskoéterskornas véarld. De erfarna sjuk-
skéterskorna kontrollerade att alla tabletter
delades ut korrekt och att injektionsspru-
torna var uppdragna pa ratt satt. Férst nér
eleven var helt séker pa dessa moment fick
hon tiligang till medicinskapet pa egen hand.

' FotoDAnsk Sygep!
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- Sjukskoterskor
uppgraderar bade
kunskaper och ansvar

FAKTA

Sjukskoterskan PAIVI MAHONEN har under hela sitt EINLAND

liv uppdaterat sina kunskaper. Idag skoter hon om
akutpatienter och ordinerar vissa typer av medicin
pa Samaria Sundhedscenter i ESpoo nara Helsingfors.
Tack vare detta kan lakarna agna mer av sin arbetstid

Antal sjuksk&terskor

72 208 &r aktiva pa arbetsmark-
naden.

83,8 % arbetar inom kommu-
nerna, 15,2 % inom den privata

till patienter som har mer komplexa behov.

jukskdterskan Paivi Mdhonen, 59, ser sig om utanfor sitt
S konsultationsrum. Det rdder hogtryck pa vardcentralen

Samaria Sundhedscenter i Espoo. Det dr den tid pa aret
da méanga blir sjuka. Vintersnuvan kan bade ses och héras denna
morgon.

”En kollega sa en gang att det dr en god idé att gdmma undan
ladan med kénummer. Da ar det littare att fokusera pa klienten
och inte pa den vidxande kon”, siger hon.

Paivi Midhonens arbete skiljer sig frAn minga andra nordiska
sjukskoterskors. Har i Espoo mots invdnarna av en sjukskoterska
nir de bokar akuttider hos den kommunala virdcentralen. Li-
karna finns i ndrheten s att sjukskéterskorna alltid kan konsul-
tera eller tillkalla en av dem nér de behover det.

Hon och fyra andra sjukskéterskor pa vardcentralen har kompe-
tensutvecklat sig, och har nu begrinsad rétt att ordinera likemedel.
De kan till exempel pabdrja medicinering av vissa bakterieinfektio-
ner, ordinera preventivimedel till kvinnor under 35 ar och férnya re-

14 ‘ Finland B

sektorn, och 1,0 % &r statligt
anstallda.

Utbildningens Iangd

3,5 ar till sjukskdterska

4 ar till akutsjukskéterska och
sjukskéterska inom folkhalsan

LSn och pension

3 082 euro i manaden tjanar
offentligt anstallda sjukskéterskor,
som inte ar chefer eller inte har
en masterutbildning i genomsnitt.
Tiondelen med hégst I16n tjanar 3
715 euro, och den lagst avidnade
tiondedelen har en manadslén pa
2 565 euro. Ingen tillganglig statis-
tik Gver pensioner.

Ledarskapsutbildning
Ingen tillganglig statistik dver
antalet ledarskapsutbildade.

Forskning
Farre an 1 % av sjukskoterskorna
har en doktorsexamen.
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YRKES~-
PERSPEKTIV

Paivi Mahénen, sjukskoterska
pa vardcentral, Espoo

Yrkets stérsta utmaning
"Kommunens ekonomi ar mycket

stram, och det mérks inom hélso- och
sjukvarden. Vi far inte ta in vikarier, och
Vi har verkligen sma resurser, speciellt i
influensatider. Ett konstant samtalsédmne
ar hur lange sjukskoéterskorna kommer
att orka med. Man behdéver uppbackning,
och det ansvar man har ska avspeglas i
I6nekuvertet sa att det kommer att fin-
nas tillréckligt med sjukskoterskor aven i
framtiden.”

Yrkets stérsta potential

"Det ligger mycket potential i att
kompetensutveckla sjukskdterskor sa
att de far begrénsad rétt att ordinera
lAkemedel. D4 slipper lakarna utféra ru-
tinuppgifter utan att patientsékerheten
riskeras. Om vi sjukskoterskor ar osékra
radfragar vi en lakare.”

Sa kommer viimal

“Under hela min karriar har jag kant att
teamarbete bade forbattrar kvaliteten
pa arbetet och ger effektiviseringsvin-
ster. Teamarbete bor frémjas nér de
ekonomiska resurserna inte maxime-
ras. Det ar ocksa viktigt att se till att
de aldre sjukskdterskorna trivs och har
majlighet att utféra sina arbetsuppgif-
ter nu nér pensionsaldern héjs.”

16 Finland @

cept till astmapatienter. De kan ocksa vacci-
nera mot influensa, hepatit och vattkoppor.

Men Pdivi Mdhonen ser inte ritten att
skriva ut likemedel som den viktigaste ar-
betsuppgiften.

”Jag undersoker, utreder och 6verviger
en eventuell fortsittning pa behandlingen,
och i samband med detta skriver jag ibland
ut eller férnyar recept”, beréttar hon.

Kompetensutveckling genom hela livet
Kan jag gora det hir dven om jag har fyllt
50? Det funderade Paivi Mdhonen éver nir
en kollega uppmanade henne att ansoéka
om den kompetensutveckling som krévs
for att fa ordinera likemedel.

Det kunde hon.

”Nér jag borjade bldddra i farmakolo-
giska examensbocker ryste jag. Kunde jag
6verhuvudtaget forstd nagot av innehall-
et? Men ju mer jag laste, desto mer forstod
jag att jag via mitt arbete vid en medicinsk
avdelning redan hade fatt dessa kunska-
per genom praktiskt arbete. Jag blev for-
vadnad 6ver hur mycket farmakologi som
fanns kvar i minnet”, siger hon.

And4 var hon tvungen att studera in-
tensivt.

”Ett bevis pa det var traven med olés-
ta deckare pa mitt nattygsbord”, beréttar
deckarialskaren Paivi Mdhonen.

Sex ar har nu gatt.

Det var 26 ar sedan hon studerade till
sjukskoterska.

”Jag borjade studera nér jag fyllt 30, ef-
ter att ha fott mitt yngsta barn. Men tankar-

na pa att utbilda mig till sjukskdterska hade
férmodligen funnits i huvudet redan nér jag
som barn var inlagd under flera manader””

Péivi Mdhonen blev klar med studierna
till medicinsk/kirurgisk sjukskoterska mitt i
en krisperiod. Det var svart att fa jobb. Un-
der tva ar hade hon korta vikariat pa Laakso
Sygehus innan hon fick en fast anstéllning.

Det blev en intensiv start for Paivi.
Sjukhuset skapade extra singplatser med
hjilp av avskdrmningar, och det 1ag pa-
tienter i vintrummet.

”Vi sjukskoterskor sprang runt med
singbacken. Det kdndes som att arbetsda-
gen bestod av runda efter runda for att tit-
ta till patienterna. Morgonrundan foljdes
av lunchrundan och sedan kvillsrundan”,
beréttar hon.

Men snart organiserades arbetet om sa
att det blev mer effektivt och mycket mer
meningsfullt. Pdivi M&honen trivdes darfor
med sitt arbete pa Laakso Sygehus i hela 17
ar, med avbrott fér ndgra korta anstéllning-
ar vid andra sjukhus. De gav henne ny energi
och nya kunskaper, s att hon inte véxte fast.

Nya arbetsuppgifter som 50-aring
Nar Péivi fyllt 50 hinde dock nigot ovin-
tat. Kroppen borjade siga ifran. Nacken,
fingrarna och ryggen signalerade att hon
inte skulle klara det tunga patientarbetet
i all evighet.
”D4 bestdimde jag mig for att soka en
tjnst vid Kalajirvi Sundhedscenter i Espoo.”
Det ar en liten vardcentral, vilket var
behagligt och krivande pd samma gang.



”Jag var tvungen att klara flera arbets-
uppgifter som inte 14g i min bekvimlig-
hetszon. Jag hade néstan aldrig undersokt
barns 6ron, och nir en av kollegerna blev
sjuk arbetade jag dubbelt.”

For ett par ar sedan bytte hon jobb och
kom till Samaria Sundhedscenter. Har sva-
rar hon i telefon, arbetar med akutmottag-
ning samt preventivmedelsrddgivning och
dessutom har sjukskéterskemottagning. Pa
Samaria Sundhedscenter behandlas cirka
80 % av patienterna av sjukskoterskorna.
Det ger ldkarna mer tid till icke-akuta pa-
tienter. P4 sex &r har antalet ldkarkonsulta-

DER VAR
EN GANG

Sjukskéterskor gar igenom
en patientmapp pa Oulu
Universitetshospital. Bilden
publicerades i tidningen
Kaleva i februari 1981, som
illustration till en artikel om
sjukskoterskebrist.

tioner pa mindagar, som &dr veckans mest
hektiska dag, minskat frén 120 till 30.

Barndomsdrémmen har

gatt i uppfyllelse

Samarbetet fungerar dven bra éver yrkes-
granserna.

”Har samarbetar alla, och vara ldkare
ar valdigt trevliga”, siger hon. Bortsett
frdn en och annan nisvis sommarvikarie
har hon bara triffat mycket sympatiska 14-
kare som gérna delar med sig av sina kun-
skaper. Och informationsflédet gar &dven i
den andra riktningen:

”En klok likare lyssnar pa sjukskoter-
skan”, konstaterar denna erfarna sjuk-
skoterska som har knappt fem ar kvar till
pensionen.

”I min alder kréaver en hard arbetsdag
aterhdmtning pa ett helt annat sitt dn nir
man dr ung”, sdger Pédivi Mdhonen.

Efter en anstringande dag beger hon
sig till gymmet, eller s stretchar hon sina
6mma muskler ddrhemma.

Vissa dagar flodar allt pa bra.

”D4 upplever jag, precis som i mina barn-
domsdrémmar, att jag har ett jobb dir jag
moter manniskor och hjilper dem.”
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‘Stall skorna
‘1hallen

Kvinnorna pa Fardarna har Europarekord i barnafodslar,
och sjukskoterskor som gor hembesok betyder mycket
for den nyblivna familjen under den forsta tiden, sager
SOLRUN FOLDBO, som arbetar med just denna uppgift.
Men dessa hembesok hotas av brist pa arbetskraft, och
detta ska battre Ioner och utbildning rada bot pa.

olrun Foldbo hianger upp
sin jacka pé en krok i hal-
len och tar av sig skorna.

”Oavsett hur stressigt det ar
hénger jag alltid av mig jackan i
hallen och tar av mig skorna. Det
ar viktigt att fordldrarna kdnner
att man har tid fér dem.”

I den morkgrd soffan ligger
Ranja vid sin mammas brost. Hon
ar tre och en halv minad gammal.
Bara en ljusbrun hértofs skymtar
fram, och den lilla kinden som rér
sig rytmiskt.

Sélrun Foldbo ér “sundhedsple-
jerske”, en sjukskéterska som gor
hembesdk hos nyblivna familjer och
som &ven arbetar som skolskoter-
ska. Hon &r verksam i sin hemort
Lorvik och i intilliggande orter.

i8 ‘ Féréarha@

Hennes arbetsuppgift att vigleda
och stétta férdldrar vad giller deras
barns utveckling och trivsel.

Att kontakten sker i hemmet
har stor betydelse, anser hon.

Man skulle gd miste om nigot
om det bara fanns BVC-sjukskoter-
skor som jobbade pa en vardcen-
tral dit fordldrarna blev kallade. I
hemmet kommer man nidrmare fa-
miljen och kan i lugn och ro prata
om hur barnet trivs, om amning,
anknytning, reaktioner efter for-
lossningen, parférhallanden, kost
och andra relevanta &mnen.

Kost och amning dr ju givna
amnen, men varfér ska man blan-
da sig i parférhallandet?

”Var yrkesgrupp arbetar med
helheten. Med hela familjen. Om

FAKTA
FAROARNA

Antal sjuksk&terskor

822 medlemmar &r aktiva pa ar-
betsmarknaden

79 % arbetar pa statlig niva, 18 %
i kommunerna och 3 % inom den
privata sektorn.

Utbildningens langd
4 ar.

LSn och pension

35 533 DEK (4 738 euro) i manad-
en tjdnar sjukskéterskor som inte
ar chefer eller inte har en mas-
terutbildning tjanar i genomsnitt.
Tiondelen med hdgst 16n tjanar 40
502 DEK (5 400 euro), och den lagst
avlénade tiondedelen har en ma-
nadslén pé 29 374 DEK (3 916 euro).
Det méanatliga pensionstillagget
uppgar till minst 15 % av grundiénen
och beraknas inte av ersattningen
for obekvama arbetsférhallanden.

Ledarskapsutbildning
Ungefar halften av avdelnings-
cheferna har eller har pabérjat en
utbildning pa bachelorniva. Samtli-
ga sjukvardschefer pa sjukhusen
har en master- eller en kandi-
datutbildning. I priméarvarden har
halften av den hdgsta sjukvards-
ledningen en master-/kandidatut-
bildning i ledarskap.

Forskning
Férre &n 1 % av sjukskoéterskorna
har en doktorsexamen




dbo var tvungen
ark i ett ar nar
sutbildade sig till
splejerske. Tack
y utbildning kan
studenter vistas
er pa Fardarna.
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Farsdarna P

fordldrarna har problem pdaverkar det
dven barnen. Darfor ska man dven vara
uppmaérksam pa relationen mellan forald-
rarna”, forklarar Solrun Foldbo.

Viktig investering
Ranja dr nu mitt och tittar upp med ett
stort leende.

”Hon har mycket fin 6gonkontakt,”
kommenterar Sélrun Foldbo.

Ranja dr ett av de 6-700 barn som fods
varje ar pa Fardarna. Med 2,5 barn i genom-
snitt dr det de fardiska kvinnorna som bar
ledartrdjan vad géller barnafédslar i Europa.

Varje barn fir hembesok sex géinger,
upp tills det har blivit ett och ett halvt ar
gammalt. Om det uppstir problem med
t.ex. amning eller trivsel fir familjen fler
besok. Dessutom erbjuds de att vara med i
en mammagrupp.

Detta finns inte dokumenterat i statis-
tiken eller forskningen pd Fardarna. Men
Sélrun Foldbo tvivlar inte pa att hennes
yrkesgrupp har en enorm betydelse for
barnens trivsel. Genom tidiga insatser i

DER VAR
EN GANG

Sjukskdterskan Marin Skipanes reste runt
pa Fardarna efter andra varldskriget till-
sammans med en sanatorieldkare for att
vaccinera befolkningen mot tuberkulos.



hemmilj6 kan sjukskéterskan vigleda och
stétta under de manga utmaningar som
fordldrarna moter.

”Det gor stor skillnad om man inves-
terar tidigt och forebygger problem som
inte har hunnit vixa till sig,” sdger hon.

Inte manga kolleger

Det ar tunnsatt med kolleger. Nar det gél-
ler barn i forskoledldern har Sélrun Fold-
bo bara en kollega i sitt omrade.

”Det kan vara ensamt. I de stérre kom-
munerna i Danmark finns det flera sjuksko-
terskor med denna inriktning pd samma
kontor, och da har man alltid tillging till en
kollega som bollplank. S4 &r det inte hér. P4
Fardarna dr vi knappt 30 sjukskéterskor med
denna specialitet, och vi har méten max sex
ganger per ar. Men vi triffas i mindre team
ungefir var tredje vecka”, beréttar hon.

Ranja pratar pd medan Sélrun Foldbo
mater omkretsen pd hennes lilla huvud.
Och sen ska hon vigas. De smd armarna
fiaktar omkring inne i tygbl6jan, och siff-
rorna pa vagen ror sig upp och ned i takt
med hennes rorelser.

”6 540 gram. Det dr mycket bra.”

Solrun Foldbo fragar vad den 16 méana-
der gamla storasystern sidger om den lilla.
Storasystern verkar vara fortjust i sin lil-
lasyster, och Ranja ler mycket nir hon far
syn pa sitt dldre syskon, berdttar mamman.

Fler behovs
Genomsnittsildern i yrket dr hog pa Far-
Oarna - 6ver 50 ar. Det gar trogt med att

f4 fler att utbilda sig till sundhedsplejer-
ske, och det kan bero pa att man ar tvung-
en att flytta till Danmark under en period.
I dag dr 14 procent av tjansterna tillsatta
med sjukskoterskor som har fatt dispens
fran utbildningskravet.

Sélrun Foldbo vintade manga ar innan
hon ansdg att hennes familj var redo.

2008 flyttade hon med man och tre barn
till Arhus. Dir bodde de i ett &r medan hon
laste till sundhedsplejerske. Bade ekonomiskt
och socialt var det en utmaning att rycka upp
familjen frdn den invanda omgivningen.

Hon hoppas dock att fler kommer att ut-
bilda sig till hennes yrke nér utbildningen
nu gjorts om. I dag beh6ver man bara vis-
tas i Danmark under kortare perioder, och
en del av utbildningen sker via internet.

Nu fattas bara ett 16nelyft.

Sélrun Foldbo har aldrig &ngrat att
hon valde att bli sundhedsplejerske. Hon
alskar sitt arbete.

”Jag har arbetat som sjukskoterska pa
manga stillen, tex. pi sjukhus och inom
dldrevarden. Jag har tyckt om det, men jag
tycker allra bist om att arbeta med barn.
Det ar livsbejakande att se dem trivas, och
att mérka att man kan gora skillnad.”

Innan Sélrun Foldbo ldmnar Ranja och
hennes mamma avtalar de ett nytt besok
om tva veckor.

I hallen tar hon pa sig sina skor och sin
jacka igen, och gar sedan ut till bilen. Nésta
besok blir i grannorten Fuglafjerdur. Dar ska
hon hélsa pa en ny liten far6éing som kom till
vérlden for bara sex dagar sedan.

YRKES=-
PERSPEKTIV

Sélrun Foldbo, sundhedsple-
jerske, Fardarna

Yrkets stérsta utmaning
»Genomsnittsaldern i yrket ar hog pa
Fardarna, och vi har brist pa utbildade
sundhedsplejersker. Det kan vara en
utmaning fér bade familjen och eko-
nomin att studera till yrket i Danmark.
Totalt &r vi knappt 30 héar pa Fardarna,
och det kan k&nnas ensamt och svart
att fa den sparring man behéver.”

Yrkets storsta potential

»Att halla fast vid att alla smabarnsfamiljer
ska f& hembesdk av en sundhedsplejer-
ske. Hembesoken har unik potential som
héalsoframjande insats, och de férebygger
halsoproblem pa ett tidigt stadium. Och
som skolskéterska har en sundhedsple-
jerske en viktig funktion fér elevernas
trivsel och halsa. Eleverna kommer ofta
frivilligt om de har problem. De ser ju oss
ofta, och kanner tillit till oss.”

Sa kommer viimal

"Det kravs mer resurser, bl.a. till ut-
bildning av sundhedsplejersker. Lonen
maste bli battre, och det politiska
systemet maste inse att det Iénar sig
att investera i halsofréamjande samt
férebyggande atgarder.”
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Sjukskoterska pionjar
iInom simuleringsun-
dervisning
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Det rader brist pa kliniska undervisningsfaciliteter pa Island, och
darfér har man bdérjat anvanda simuleringsundervisning i allt hdgre
grad. Simuleringar kan aldrig ersatta klinisk undervisning, men de har
definitivt vissa fordelar, sager sjukskoterskan PORSTEINN JONSSON

som har spelat en nyckelroll for utvecklingen.

an kan utan tvekan sdga att akut- och inten-
sivsjukskoterskan Porsteinn Jonsson har gett
sig in pa nya végar for sitt yrkes rakning.

Han &r Islands ledande specialist inom simulering-
sundervisning, en undervisningsform som under se-
nare ar har fatt en allt storre plats inom hélso- och
sjukvardsvetenskap. Porsteinn Jonsson har lett simu-
leringsundervisningen vid Islands Universitet och &r
projektledare for simuleringscentret vid Landspitali
Islands, Islands rikshospital.

Simuleringscentret blev nyligen certifierat av AS-
PiH, Association for Simulated Practice in Healthcare,
och det dr det forsta centret utanfér Storbritannien
som har fétt detta erkdnnande.

P4 Island har sjukskéterskeutbildningen under se-
nare ar arbetat med utmaningen att behandlingslos-
ningarna blir allt mer komplicerade, pd samma gang
som patienterna blir allt mer sjuka. Samtidigt har de

porsteinn Jonsson ar projektledare
vid simuleringscentret vid Landspitali
islands, som nyligen fatt sin inter-
nationella certifiering fran ASPiH,
Association for Simulated Practice in
Healthcare. Det ar det forsta simule-
ringscentret utanfér Storbritannien
som har fatt detta erk&nnande.

FAKTA
ISLAND

Antal sjukskoterskor

3 375 ar aktiva inom halso- och
sjukvarden. 94 % &r anstéllda
vid offentliga institutioner.

Utbildningens langd
4 ar.

LAn och pension

652 655 ISK (4 834 euro) i
manaden tjénar sjukskoterskor
som inte &r chefer eller inte
har en masterutbildning tjanar
i genomsnitt. Tiondelen med
hégst 16n tjdnar 695 990 ISK (5
140 euro) per manad, och den
I&gst avibnade tiondedelen har
en manadslén pa 579 427 ISK
(4 279 euro). Till detta kommer
arbetsgivarens pensionsbidrag
pa 11,5 % av [bnemottagarens
totala 16n och frivillig tillaggs-
pension pa 2 %.

Ledarskapsutbildning

Det finns ingen tillganglig statis-
tik 6ver antalet ledarskapsutbil-
dade. Utbildning i ledarskap har
varit en del av bachelorutbild-
ningen i sjukvard sedan 1972.

Forskning
Drygt 1 % av sjukskdterskorna
har en doktorsexamen.
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studerande fétt farre méjligheter till klinisk
erfarenhet under utbildningen, och man har
i 6kad grad fokuserat pa patientsékerheten.

Mot bakgrund av detta har man enligt
Porsteinn Jénsson sett simuleringsunder-
visning som en mojlighet att bygga en bro
mellan teoretiska kunskaper och praktis-

ka fardigheter, och &ven som ett bidrag
till att utveckla de studerandes yrkesmdis-
siga kompetens.

De studerande star i centrum
2007 anlinde den forsta fantomdockan
till Island, och sedan dess har simulering-

sundervisning anvants systematiskt. Simu-
leringsundervisning skiljer sig i hog grad
frén traditionell undervisning eftersom de
studerande deltar aktivt.

Vid simuleringsundervisning har den
studerandes behov hogsta prioritet, i mot-
sats till vid traditionell praktik, dar patient-

| DER VAR
EN GANG

Islands sjukskoterskeskola
cirka 1950. Sjukskoterske-
elever har lektion, och pa
schemat star "repetition
i anatomi”. Handledare ar
medicinstudenten Arni
Bjornsson, som senare
blev plastikkirurg.




behovet stir i centrum. Vird av allvarligt
sjuka patienter kréiver att olika yrkesgrup-
per samarbetar pa ett koordinerat sitt, och
simuleringsundervisning &r en god metod
nir det giller att trina teamwork under de
ovintade omstdndigheter som kan uppsta.

”Simuleringsundervisning dr nog den
bista metoden nir man ska undervisa
och trina teamwork mellan olika perso-
nalgrupper eftersom teamwork kréver att
man anvinder méinga olika kompetenser,
och inte minst att man ar forutseende”,
forklarar Porsteinn Jénsson.

Vid simuleringsundervisning far de stu-
derande forst grundldggande information
om ”patientens tillstand“. Sedan tar den
praktiska delen vid, och nér den &r avslutad
gir man igenom processen tillsammans,
steg for steg, vid en sa kallad debriefing.

Feedbacken bestdr bland annat av att
deltagarna gar igenom héandelseférloppet sa
att gruppen skapar sig en gemensam bild av
det som har intréffat. Ibland har de st6d av
att simuleringen spelas in, och da kan de ga
igenom vad som hade kunnat goras battre.

Bidrar till kritiskt tiinkande
Ménga anser att simuleringsundervisning
bidrar till ett kritiskt och reflekterande
tdnkande hos de studerande. Nar de arbe-
tar med en fantompatient upplever de ju
ett direkt samband mellan sina beslut och
fantompatientens reaktioner.

Samtidigt har simuleringsundervis-
ning den férdelen att det dr OK att gora

fel. De studerande kan se vilka foljder
som felen far, och liara av detta.

”Vid simuleringsundervisning har man
ocksd mojlighet att gbra uppgiften svarare
pa ett systematiskt sitt, och att upprepa
ovningar gang pa gang”, sdger Porsteinn
Jénsson. “Aven om fantompatienter aldrig
kommer att kunna ersétta klinisk under-
visning har simuleringsundervisningen
utan tvekan vissa fordelar, och man har i
princip odndliga méjligheter att ge de stu-
derande olika uppgifter.”

Tre simuleringscenter pa tre ar
Omfattningen av simuleringsundervis-
ningen har 6kat betydligt i Island fram
till 2020. P4 tre ar har man byggt upp tre
simuleringscenter i landet.

Det ar endast personer som har fullf6ljt
en handledarkurs som skéter undervis-
ningen. Fram till nyligen var det utlindska
instanser som holl handledarkurserna. Men
under senare ar har Porsteinn Jénsson sjilv
lett och anpassat kurser fér handledare i si-
muleringsundervisning, och under hésten
2018 holls den forsta isldndska kursen for
handledare i simuleringsundervisning.

”Undersokningar har belyst fordelar
med simuleringsundervisning som tradi-
tionella undervisningsmetoder inte har,
och det ar darfor klarlagt att omfattning-
en av simuleringsundervisning kommer
att vdxa betydligt under kommande ar
inom hilso- och sjukvardsvetenskapen”,
sdger han.

YRKES -
PERSPEKTIV

borsteinn Jénsson, akut- och
intensivvardssjukskdterska,
Reykjavik

Yrkets stérsta utmaning

”Det blir allt stérre brist pa sjukskéter-
skor. Knappt en tredjedel av sjukskoter-
skorna arbetar med annat, och nyrekry-
teringen motsvarar precis det antal som
blir pensionerade under de ndrmaste
aren. Andelen studerande som hoppar
av utbildningen och antalet nyutbildade
sjukskéterskor som soker sig till andra
yrken utgor i genomsnitt 15 %. Dessutom
ar sjukskoterskornas 16n minst 12 % lagre
an Iénen hos andra yrken med motsva-
rande utbildning.”

Yrkets storsta potential
*Tillvaxtmajligheterna ligger i sjukvardens
sarstallning. Sjukskéterskornas styrka ar
att de har den holistiska infallsvinkel som
samhallet behéver, och darfor ar det vik-
tigt att starka sjukskéterskor involveras
mer i myndigheternas malformulering.”

Sa kommer vii mal

"Sjukskéterskor maste ténka pa varden i
ett stérre perspektiv och inte bara géra
sig gallande inom interna yrkesforum. For
att stérka sjukskéterskornas image méaste
man utveckla rakryggade ledare som inte
ar radda for att fatta svara beslut och
som r villiga att sta pa barrikaderna.”
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2012 tog sjukskoter-
skan Tove Larsen (t.v)
och projektledare
Kari Eidnes Bjorkheim
initiativ till “Vestlands-
projektet”. Projektet
utvecklade valfards-
teknologiska I6sning-
ar som bidragit till
férbattrad halsovard

I 17 kommuner.

Valfardsteknik har férenklat arbetsdagen for re-
surssjukskoterskan TOVE LARSEN. I Vestlandet
i Norge har tekniken dessutom Okat sékerheten
for bade patienter och anhoriga, och det har
skett pa ett kostnadseffektivt satt. Sjuksko-
terskor bidrar till att I6sa den utmaningen som
bestar av att antalet aldre tkar samtidigt som

det rader brist pa sjukskoterskor.

, , et dr bara att trycka pd alarmknappen pa hans

arm, sd ringer den efter en sjukskoterska.
Inom fem minuter &r vi pa plats.”
Resurssjukskoterskan Tove Larsen dr pa besok hos Per
Reidar Dale, en 77-arig man i Lindas pa norska véstkusten.
Efter 52 4r som lastbilschauffér gick Dale i pension 2011,
men hans tillvaro innehéller en del prévningar. Han har
KOL och kdmpar med att andas, och hjdrtat har varit ett
bekymmer sedan den forsta infarkten for atta ar sedan.
”En kvill satt jag hér i stolen, allt var bra. Men plots-
ligt kunde jag knappt andas, och fick trycka pé alarmet.
Klockan var 23.45. Efter en liten stund kom nagon, och
jag fick hjalp med en andningsapparat”, berittar han.
Forutom larmet runt handleden har han en sensor i
sovrummet som registrerar om han stir upp. En annan
sensor, som befinner sig i vardagsrummet, visar om han
ar uppe och géar. Det finns dven fallsensorer, dorrsensorer
och brandlarm. Om inga rorelser registreras pa ett par
timmar skickas ett larm automatiskt till ett centralkontor
som dr i drift dygnet runt.

”Valfardsteknik har gjort allt enklare”, siger Tove
Larsen. “Tekniken ger oss en kinsla av sdkerhet i hem-
sjukvarden, brukarnas liv underléttas, och vi behover inte
titta till dem lika ofta.”

Utmaning ledde till utveckling
Varen 2012 borjade det hinda négot i den lilla kommu-
nen Lindas som ligger en timmes bilfird norr om Ber-

FAKTA
NORGE

Antal sjukskéterskor
105 922 &r aktiva pa arbets-
marknaden. 87 % arbetar i
den offentliga halso- och
sjukvarden samt inom soci-
altjansten. 3 % arbetar inom
offentlig administration 3,5
% inom utbildningsvasendet,
5,5 % inom andra branscher
och 0,5 % arbetar via be-
manningsféretag.

Utbildningens I&ngd
3ar.

LAn och pension

49 215 NOK (4 996 euro) i
manaden tjanar sjukskdter-
skor som arbetar inom den
offentliga sektorn, och som
inte ar chefer eller inte har
en masterutbildning i genom-
snitt. Tiondelen med hégst
16n har en manadslén pa 52
497 NOK (5 329 euro). Tion-
delen med lagst 16n har en
manadslén pa 41 472 NOK (4
210 euro). Till detta kommer
pension pa 12-16 % av 48 309
NOK, och 2 % av arbetstaga-
rens I6n gar till pension.

Ledarskapsutbildning
6 000 medlemmar av den
norska sjukskéterskeféren-
ingen &r registrerade som
sjukskoterskechefer.

Forskning

Det finns 2 000 vetenskapliga
medarbetare inom sjuksko-
terskeutbildningssystemet,
ca 200 av dem ar professo-
rer. Det finns ingen statistik
Over antalet sjukskoterskor
med doktorsexamen.
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gen. Sjukhusen skickade allt fler dldre
ménniskor tillbaka till kommunen, och
man var tvungen att tinka nytt. Frigan
var hur man skulle kunna frigéra resur-
ser och sidkra kvaliteten pa hilso- och
sjukvardstjansterna. Svaret blev Vest-
landsprojektet, som skulle forbattra och
effektivisera vilfardstjdnsterna med tek-
nikens hjélp.

”Efter kort tid méarkte vi att omvard-
nadstekniken ledde till att behovet av
att titta till brukarna minskade. Vi kun-
de lita pa att tekniken vakade 6ver dem
och meddelade oss om det hinde nigot.
Tidigare kunde en person som trillat i

28 ‘ Norge %{%

hemmet bli liggande en hel dag innan det
uppticktes”, berittar Tove Larsen.

Vestlandsprojektet har nu utvidgats till 17
kommuner, och det omfattar cirka 100 000
personer. Projektet ar dven ett forsknings-
projekt som drivs av hogskolan pa Vestlan-
det via "Senter for omsorgsforskning Vest”.

”Tekniken kan inte 16sa hela den utma-
ning som fler dldre eller omvardnadsbrist
innebér, men den dr en avlastning. Ta till
exempel en enkel sak som digital medicin-
dosering som beréttar att "Nu ar det dags
att ta din medicin”, och sa trillar en pase
ner i en skal. Om personen inte tar medi-
cinen skickas ett larm till sjukskdterskan.

DER VAR
EN GANG

Den 17 maj 1945 visade norska
sjukskdterskor sin tacksamhet
dver att freden hade kommit
genom att marschera i parader
dver hela landet. Som haér, i Oslo.
Nasjonal Samling, ett fascistiskt
parti som styrde Norge for tys-
karnas rakning, tog under kriget
kontroll 6ver Sykepleierforbundet,
och ett stort antal av férbundets
medlemmar ldmnade det i pro-
test. Omedelbart efter krigsslutet
ansdkte de dter om medlemskap.

Det innebdr att en sjukskoterska inte be-
hoéver kora till en viss brukare fyra gdnger
per dag”, férklarar hon.

Ingen teknik passar alla
Nu testar man dven om ménniskor med
demens kan bo kvar hemma med tekni-
kens hjalp.

”De flesta méanniskor med demens vill
inte bo pa vardhem. De foéredrar att bo
kvar i sina hem. Och det gér, med hjélp av



dorrsensorer och larm. Om en demenssjuk
person gar ut mitt i natten ringer larmet
pa o6vervakningscentralen, och sa kan vi
rycka ut.”

Tove Larsen ler.

”Det underlattar arbetet for oss sjuk-
skéterskor i hemsjukvarden. Vi ser att val-
fardstekniken fungerar eftersom den effek-
tiviserar vara tjanster och gér det méjligt
for oss att anvdnda var arbetstid pa ett
effektivare satt.”

Hon anser att valfirdstekniken kom-
mer att utvecklas &nnu mer under kom-
mande &r.

”Vi har bara sett bérjan. Allt fler klarar
av sina liv i det egna hemmet, med god
livskvalitet och en kénsla av frihet. Det ar
viktigt att komma ihag att det i grund och
botten inte handlar om teknik utan om
maénniskor.”

Hur menar du?

”Tekniken &r ett verktyg som kan leve-
rera bittre tjdnster. Men vi tvingar ingen
att anvinda den, och det finns olika behov
som behdver uppfyllas. Det handlar inte
om ett fardigt paket som passar alla. Det
ar viktigt att se till helheten for varje en-
skild individ”

Goda framtidsmojligheter

I vardagsrummet hemma hos Per Reidar

Dale har det blivit eftermiddag. Han har

varit och trédnat, och kdnner sig nu trott.
”Ibland kan det vara ensamt om kval-

larna, men nér sjukskdterskorna kommer

har de ofta tid med en pratstund. Det dr
trevligt”, siger Dale och ler mot Tove
Larsen.

”Jag kom ihdg att jag var skeptisk nir
omvardnadstekniken  introducerades”,
sdger hon.

2020 kommer vilfirdstekniken att vara
en naturlig del av regionens serviceutbud.

”Jag var rddd for att tekniken skulle
ga ut over vidnliga hinder och ménsk-
lig kontakt. Men nu ser jag att vi inte
kan bevara kvaliteten pa tjansterna
utan denna teknik. Vi blir allt dldre, fler
ménniskor blir sjuka och behéver hjélp,
och samtidigt rdder det brist pa sjuk-
skoterskor.”

Hon tittar pa Dale som sitter i sin stol.

”Nu ser vi att brukarna har blivit fér-
trogna med tekniken, och de kommer
med forslag pa forbattringar. Utveckling-
en har gitt snabbt sedan 2012, och un-
der kommande &r ska vi testa ytterligare
tekniska l6sningar i hemmet, till exempel
videosamtal med ldkaren och egna mit-
ningar av blodtryck och blodsocker, s att
brukaren slipper g till likaren for att fa
detta utfort.”

Kommer vdldfirdsteknik att gora
arbetsdagen dnnu ldttare for sjukskoter-
skorna under dren som kommer?

”Ja, i kombination med en vilfunge-
rande organisation och engagerade chefer
kommer vélfardstekniken att bli allt nytti-
gare. Jag dr inte skeptisk ldngre. Nu ér jag
teknikoptimist.”

YRKES~-
PERSPEKTIV

Tove Larsen, distriktssjukskd—
terska, Vastnorge

Yrkets stérsta utmaningar

»Att bemanningen &r for lag, bade pa
sjukhus och inom hemsjukvarden.
Tidspressen ar for stor fér manga sjuk-
skoterskor, och de kan inte utféra alla
uppgifter. Samtidigt har sjukskoterskor-
na i kommunerna fér manga arbetsupp-
gifter. Allvarligt sjuka personer skickas
fran sjukhuset till hemsjukvarden utan
att sjukskoterskorna har larts upp i
tillrécklig utstrackning, och utan att de
har tid att skéta om dem. Samarbetet
mellan den specialiserade varden och
priméarvarden maste férbattras.”

Yrkets storsta potential

”Med en 6kad satsning pé sjukskoter-
skor kan vi engagera oss i fler uppgifter
och ta hand om allt fler sjuka personer.
Sjukskéterskor ar hangivna och vill
utveckla sin yrkesmassiga expertis,
och om de gor det kan fler fa en mer
korrekt och effektiv behandling.”

SA KOMMER VI IMAL

"Valfardsteknik kan hjélpa fler patienter
och brukare att klara sig sjalva med olika
hjalpmedel i hemmet s& att sjukskd-
terskorna inte behdver titta till dem lika
ofta. Sensorteknik och larm goér sjuksko-
terskornas tidsforbrukning mer effektiv,
och vi kan anvanda mer tid pa de perso-
ner som verkligen har behov av oss."
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Utveckling och forsk-
ning har fért Lena Berg
till toppen av kompe-
tensstegen. I dag ar
hon ansvarig for att
utveckla och starka
omvardnaden inom
akutsjukvarden vid
Karolinska Universi-
tetssjukhuset i Solna.




Hon har natt
toppen av
Kompetensstegen

En stark vilja att utvecklas har fort sjukskoterskan LENA BERG till . )
toppen av sjukhusets kompetensstege. Det har kostat p&, men i i
dag &r hon nojd - bade med 16n och karriar. Svenska Vardforbun-
det arbetar for att fler sjukskoterskor ska folja i hennes fotspar.

FAKTA
SVERIGE

Antal sjukskéterskor

109 515 sjukskoterskor arbetar
inom halso- och sjukvarden. 82
% arbetar inom den offentliga
sektorn. 18 % arbetar inom den
privata sektorn.

LAn och pension
33 520 SEK (8 059 euro) i
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en tid nédr sjukskoterskor val-

de sitt yrke enbart for att var-

da och gora gott ar forbi. I dag
finns det ingen motséttning mellan att vil-
ja sjukskoterskeyrket och att satsa pa sin
egen utveckling och karriér.

Ett tecken pa det dr de karridrmodel-
ler och kompetensstegar som sjuksko-
terskornas fackliga organisation, Vard-
foérbundet, och arbetsgivarna i Sveriges
kommuner och regioner, SKR, har bdorjat
samarbeta kring. Ett av mélen &r att det
ska synas pa l6neavin att en sjukskéterska
tar ansvar och utbildar sig.

Stockholm &r en av de regioner
som har kommit lingst. P4 Karolinska
Universitetssjukhuset i Solna och Hud-
dinge inférdes regionens kompetens-

stege 2017. En av de som befinner sig pa
oversta trappsteget ar sjukskoterskan
Lena Berg.

Hon bérjade studera det ar nir sjuk-
skoterskeutbildningen blev tredrig och
utexaminerades 1996. Under de 20 ir som
gdtt sedan dess har hon upplevt hur yr-
keskéren har utvecklats till sjdlvstindiga
specialister i omvardnad.

Sjukskéterskor specialiserar sig, fors-
kar och utvecklar varden. Samtidigt talar
man i Sverige om en kris inom hélso- och
sjukvirden och om sjukskoterskor som
ar trotta pa 14ga loner och daliga arbets-
villkor. VArdférbundet varnar for att allt
fler erfarna specialistsjukskéterskor 1am-
nar yrket och organisationen ingick 2019
ett centralt ramavtal med arbetsgivarna
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manaden tjanar sjukskéter-
skor, som inte har en ledande
befattning i g¢enomsnitt. Tion-
delen med hégst 16n tjdnar 38
750 SEK (3 536 euro), och den
l&gst avlbnade tiondedelen har
en manadslén pa 27 700 SEK.
Till detta kommer pension pa
18,5 % som betalas av arbets-
givaren, och tjanstepension pa
4,5 % for Iéner upp till 39 000
kronor. For I6ner éver 39 000
kronor betalar arbetsgivaren
30 % till pension.

Ledarskapsutbildning

En undersokning fran 2015
visar att 72 % av cheferna da
hade genomgatt interna ledar-
skapsutbildningar. Drygt 34 %
hade genomgatt akademisk
ledarskapsutbildning.

Forskning

2 % av sjukskéterskorna har en
doktorsexamen. Cirka 120 st.
ar professorer.
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YRKES -
PERSPEKTIV

Lena Berg, lecdande sjukskd-
terska, Stockholm

Yrkets stérsta utmaning

”Att sjukskoterskorna ska se sitt yrkesval
som en karridrméjlighet. Som andra pro-
fessioner, till exempel lakare, gor."

Yrkets storsta potential

"En viktig del av sjukskéterskornas
arbetsuppgifter ar att férebygga
ohélsa och jag anser att vi har stora
moéjligheter - bade att paverka hal-
so- och sjukvarden och att férbattra
folkhalsan. Detta géller inte minst
inom primérvarden som star infér en
viktig utveckling nar den svenska hal-
so- och sjukvarden gar fran att vara
sjukhusstyrd till att fokusera pa vard
néra befolkningen.”

SA KOMMER VI IMAL

For att uppna en sjukvard pa lika villkor
behdver alla yrkesgruppers kompetens
tas till vara. Det anser jag att den gor
ocksa. Utmaningen kommer priméart att
vara samhallsekonomin som till exem-
pel tvingar flera sjukhus i Stockholm att
dra ner pa personal.”
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om bittre l6ner. Malet ar att sirskilt yr-
kesskickliga medlemmar fram till 2022
ska f4 10 000 kronor mer i méinadslon.
Hur det gir kommer att visa sig i de lo-
kala 16neférhandlingarna i regioner och
kommuner.

Mojlighet att utvecklas

Lena Berg vet hur livet som sjukskéterska
kan te sig: stort ansvar, stress och jobb
bade pa kvillar och helger. Men trots det
vill hon nyansera bilden av yrket.

“Arbetsvillkoren kan vara daliga och
I6nen 14g, men det finns andra saker som
ar varda att framhéva. Jag har jobbat pa
Karolinska i 21 &r och har aldrig kint mig
tvungen att byta arbetsplats eftersom jag
har kunnat utvecklas hela tiden. Att ha
den mojligheten ar en viktig del av vart
yrke”

Efter ndgra r inom ortopedi och ki-
rurgi kom hon 2003 till Karolinska Uni-
versitetssjukhusets akutmottagning.

”For mig var akutsjukvirden ett sjlv-
Kklart val och nér jag kom till akuten triv-
des jag direkt. Snabba, korta méten med
ménga patienter krdver mycket energi,
men jag tycker om tempot, ofdrutsigbar-
heten i det dagliga arbetet och anspin-
ningen néir det handlar om liv och d6d”,
séger Lena Berg.

Hennes ingdngslén som nyutbildad
sjukskoterska var 12 500 kronor i man-
aden. I dag dr hon omvardnadsansvarig
for Funktionsomrade akut och star pa

det sjunde och hdgsta steget pd kompe-
tensstegen, dar genomsnittslonen ar 49
200 kronor i manaden.

Vigen till toppen gick via forskning
Hon &r n6jd med sin 16n och med var
hon befinner sig i karridren. Men for att
nd toppen pad kompetensstegen krivs
lang klinisk erfarenhet, magisterexamen,
handledarmeriter och doktorandstudier
eller en doktorsexamen. Efter atta ars
forskning pa halvtid férsvarade Lena Berg
2018 sin doktorsavhandling om patientsa-
kerhetsrisker p& akutmottagningar.

”Det krivde mycket av mig och min
dotter saknar inte tiden nér jag alltid satt
vid koksbordet och skrev om kvillarna.
Men forskningen var ocksid en stimule-
rande utmaning som ledde mig vidare i
karridren.”

Inom den svenska hélso- och sjukvér-
den finns en lang tradition av medicinsk
ledning. Att vara omvardnadsansvarig
sjukskoterska innebér att arbeta strate-
giskt med att utveckla och tydliggéra om-
vardnaden. Lena Bergs dagar ir fyllda av
nitverkande, méten, seminarieverksam-
het och en hel del arbete med héindelse-
analyser och avvikelsehantering.

”En del av mitt arbete dr att skapa fo-
rum for att lyfta sjukskéterskans profes-
sion. Vi har en langsiktig plan dir vi i det
forsta skedet moter forsta linjens chefer
och omvardnadsféretrddare i dialog och
seminarier”, sdger hon.



Lena Berg har aldrig angrat sitt yrkesval. Hon ser yrket som
ett smorgasbord av méjligheter och fér hennes del betyder det
att hon néstan helt har limnat det kliniska arbetet. Hennes driv-
kraft har alltid varit nyfikenhet och lust att utvecklas.

”Karridr kréver engagemang. Jag ar nojd med min 16neut-
veckling, men viktigare dn pengar dr att kunna lyfta nivdn pa
omvardnaden och stétta mina kolleger i deras utveckling. Jag
har svért att slippa arbetet nir jag dr ledig och ingen utfor
mina arbetsuppgifter om jag &r sjuk. Men det ar fritt och jag
dlskar det.”

DER VAR
EN GANG

Bilden &r fran ett vardinstitution fér barn som
invigdes 1941. I institutionsstadgan star att
”personalen ska behandlas hévligt och med

lydnad”. Har sitter férestandarinnan vid en liten

patients séng. Kanske var "hévligheten och lyd-

naden” 6msesidig, och kanske existerade den

personfokuserade sjukvarden redan 1953, nar
bilden togs?

Sjukskdterskornas Samarbejde | Norden — 100 ar
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Sjukskoterskors
samarbete i Norden

under 100 ar

Sjukskoterskors samarbe-
te i Norden (SSN) grundas
vid den férsta kongressen

i Kbpenhamn. Man beslutar
att kongress ska hallas vart
tredje ar samt att verkstél-
lande utskott ska samman-
trada varje ar. Medlemmar &r
sjukskoterskeorganisationer-
na i Danmark, Finland, Norge
och Sverige.

Den islandska sjukskoterske-
organisationen blir medlem.

Beslut tas om att kongress
ska hallas vart fjarde ar.

Beslut tas om att arbets-
utskott (tidigare verkstallan-
de utskott) ska sammantrada
vartannat ar.

SSN representerar nu 25 000
nordiska sjukskoterskor. SSN
far sin forsta tryckta stadga.

SSN firar 25-ars jubileum.

Boken ”Sjukskaterskors
samarbete i Norden - Kon-
gressberéattelser fran 25 ar”
ges ut.

De forsta tva permanenta,
yrkesmassiga expertgrup-
perna skapas, med fokus pa
utbildning och rationalisering
av sjukskoterskors arbete,
administration, ekonomi och
sjukhusbyggnation.
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Nya stadgebestam-
melser: SSN:s beslutande-
ratt 6vergar fran kongressen
till representantskapet. De
permanenta, yrkesméssiga
expertgrupperna skrivs in i
stadgan och SSN far sitt for-
sta permanenta sekretariat
med avlonad sekreterare och
nedskrivna riktlinjer.

Nya stadgebestam-
melser: Kongressen som
yrkesmassigt forum laggs
ner. I stéllet arrangeras
yrkesmassiga temasam-
mantréden i samband med
representantskapets arliga
sammantraden. De perma-
nenta yrkesméssiga kommit-
téerna laggs ner och erséatts
av ad hoc-kommittéer.

SSN bdorjar ge ut forsknings-
tidskriften ”Vard i Norden”.

SSN ger ut forsta utgavan av
“Etiska riktlinjer for sjuk-
vardsforskning i Norden”.

SSN representerar nu
225 000 sjukskoterskor.

Nya stadgebestam-
melser: SSN:s represen-
tantskap och temasam-
mantréden avskaffas.
Beslutanderéatten Gvergar nu
till styrelsen. Fran och med nu
halls ett yrkesmassigt arrang-
emang per ar. SSN:s beslu-
tanderétt definieras for forsta
gangen i tryckt form: SSN

kan uteslutande fatta beslut i
arenden som ror det nordiska
samarbetet. Inte i &renden av
nationell karaktar.



SSN firar 75-ars jubileum och
ger ut boken "Fem svanar i
flock™.

Den fardiska sjukskoterske-
organisationen blir medlem.

SSN publicerar rapport med
status och rekommendatio-
ner gallande kvalitetsindika-
torer inom néring (nutrition),
smérta, trycksar, fall och
foreskrifter.

Det svenska SSN-medlem-
men Vardférbundet tar dver
utgivandet av ”Vard i Norden”
i samarbete med Svensk
Sjukskadterskeférening.
Namnet andras till "Nordic
Journal of Nursing Research”
och publiceras av det brit-
tiska forlaget Sage. Frén och
med 2015 tar man endast in
artiklar pé engelska.

Stadgeandring: SSN:s
sekretariat kopplas till
organisationen i det land déar
SSN:s ordférande ar placerad
fysiskt.

SSN-konferens om avancerad
klinisk sjukvard, Advanced
Practice Nursing.

SSN-konferens om patienter
med komplexa behov.

SSN-konferens om forskning
inom omvardnad.

SNN haller konferens om

lika 16n och kontaktar de
nordiska landernas regering-
ar med anledning av behovet
av politiska insatser mot
|6neskillnader.

SSN haller workshop om CNO/
GCNMO - Chief Nursing Offi-
cer/Government Chief Nursing
and Midwifery Officer.

» 2020

En planerad jubiléumskonfe-
rens stalldes in pa grund av
Corona-pandemin.
SSN definierar sig 2020 som
ett samarbetsorgan for de
nordiska sjukskoterskeorga-
nisationerna, som avhandlar
teman av gemensamt intresse
pa de yrkespolitiska, intresse-
politiska, internationella och
samhaéllspolitiska omradena.
SSN leds av en styrelse
som sammantrader minst
tva ganger varje ar. Styrelsen
bestar av ordférandena for
sjukskoterskeorganisationer-
na i de sex medlemslanderna.
SSN representerar 340 000
sjukskoterskor och arbetar for:
- Utveckling av sjuksko-
terskors kompetens och
funktionsomraden

- En omvardnadstjanst med
hog kvalitet

- Véardesattande av sjuksko-
terskornas funktion i form
av goda I6ne- och arbets-
villkor

- Inflytande péa beslutsun-
derlaget for utveckling av
hélsovarden och halso-
vardspolitiken

- Sékerstallande av att
medlemsorganisationernas
insatser i andra nordiska,
europeiska och internatio-
nella forum koordineras.

Kallor till historisk artikel,
tidslinje och fakta

NETE BALSLEV WINGENDER, 1995, Fem
svaner i flok - Sygeplejerskers Samar-
bejde i Norden 1920-1995, Sjukskdter-
skors samarbete i Norden

VERA BROCK (redaktion), 1970, SSN
50 ar, Sjukskdterskors samarbete i
Norden

ASHILD FAUSE och ANNE MICAELSEN,
2001, Et fag i kamp for Livet - Sykep-
leiens historie i Norge, Fagbokforlaget

MARIANNE FALCK m.fl. (redaktion),
1983, EPIONE - SSY - Sjukskoterskefor-
eningen i Finland 85 ar, Sjukskoterske-
féreningen i Finland

WANJA PETERSEN, 1998, Fré Diakoniss-
uni til Sjukrasystrina, Sjukrasystrafelag
Foroya

IRIS ERLOV och KERSIN PETERSSON,
1992, Fran kall till personlighet -
Sjukskdterskans utbildning och arbete
under ett sekel, Pedagogiska institu-
tionen, Lunds Universitet

KARI MELBY, 1990, Kall og kamp - Norsk
Sykepleierforbunds historie, Cappelen

SSN, 2018, Equal Pay and Working
Conditions, Sjukskoterskors samarbete
i Norden

EVA BARKEMAN, 2014, Jobba 6 timmar,
f& betalt for 8, Forskning.se

ARBEJDERHISTORIE, 2001, Ottetimers-
dagen, Leksikon.org

ARBEJDERMUSEET, 2019, Kampen om
8-timers arbejdsdagen, Arbejdermu-
seet.dk

EUR-LEX, 2019, Europaparlamentets
och radets direktiv 2013/55/EU av den
20 november 2013, eur-lex.europa.eu

DE SEX NORDISKA SJUKSKOTERSKE-
FORBUNDEN, 2019, diverse historiska
data och information till faktarutor;
|6nestatistik fran 2018.

SSN:S SEKRETARIAT, 2019, diverse
historiska data om organisationens
aktiviteter
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Aven om vart Syfte inte &r stora Resolutioner och
ett maktigt, gemensamt Framtradande, sa ligger
det en oandlig Styrkekanslai detta, att vi ar ett
samlat Stand, som stravar efter samma Mal.

INBJUDAN TILL NORDISKA SJUKSKOTERSKORS FORSTA SAMARBETSMOTE 1920
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