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Hgringssvar fra Fakultet for helse- og sosialvitenskap ved Hagskulen pa Vestlandet til
Horing om forslag til ny forskrift om nasjonal retningslinje for sykepleierutdanning

Fakultet for helse- og sosialvitenskap (FHS) ved Haggskulen pa Vestlandet (HVL) takker for
muligheten til & gi innspill til ny forskrift om nasjonal retningslinje for sykepleierutdanning,
saksnr. 25/07791. FHS sine hgringssvar til hgringssparsmalene fra HK-dir falger nedenfor.

Om a seerlig vurdere om innholdet i retningslinjene er i trad med tjenestenes
kompetansebehov og brukernes behov

Styrket fokus pa faglig ledelse er seerlig i trad med tjenestenes kompetansebehov og FHS
stgtter derfor at dette kommer frem i formalet med utdanningen.

FHS stotter ogsa at begrepet «faglig ledelse» benyttes gjennomgaende i forskriften.

Omfanget av retningslinjen og laeringsutbyttebeskrivelser, og om innhold og niva er
giennomfgrbart innenfor rammen av en bachelorutdanning

FHS foreslar a lgfte fram ernsering som eget fagomrade i forskriften. Dette fagfeltet
mangler bade i den nye og gamle retningslinjen. Erneering kan nok defineres inn i flere
eksisterende leeringsutbytter som i for eksempel 4a. Kandidaten har bred kunnskap om
menneskets grunnleggende behov, men det blir da sveert dpent hvilket niva en skal legge
seg pa nar det gjelder kunnskap om eksempelvis neeringsstoffene, kostleere eller
vurderinger og tiltak i forhold til under- eller overernaering. Ved a enten legge erneering til ett
eksisterende leeringsutbytte, eller ved & ha det som ett eget leeringsutbytte vil en sikre et
visst kunnskapsniva hos sykepleier.
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Om det er noe som mangler, er for omfattende eller mindre relevant og derfor begr utga
fra retningslinjen, og om den gir universitetene og hgyskolene tilstrekkelig rom til &
gjore lokale tilpasninger

FHS mener at det ma fremga at ogsd kommunehelsetjenesten har en lovbestemt plikt til &
tilby praksisplasser. En slik avklaring vil, slik FHS ser det, veere med pa & styrke
malsetningen om utdanning av flere sykepleiere, samt & gjgre samarbeidet med
kommunehelsetjenesten enklere. Andre profesjoner ser ogsa dette behovet for & kunne ha
en forutsigbar situasjon ved planlegging av praksisplasseri kommunene.

Praksisstudier

FHS mener at en utdyping i forskriften om nasjonal retningslinje for bachelor i sykepleie nar
det gjelder samarbeidsavtaler, praksisavtaler og veilederoppleering er viktig for &
understgtte god dialog og gjennomfaring av praksisstudier selv om det reguleres i forskrift
om endring i universitets- og hgyskoleforskriften og oppheving av enkelte forskrifter, 8 1-11.

Det er en forbedring & erstatte praksisarenaer med sykepleie innenforiny § 24.

Strekpunktene som listes opp i praksisoversikten er pa ulike niva, noen kan ansees som
fagomrader, pa andre punkter er det tjenesteomrader, det gjor listen uklar. Det synes
ungdvendig 4 ha med bade barnesykepleie og pediatrisk sykepleie.

Det stilles sparsmal ved at hiemmesykepleie er tatt vekk fra listen i ny § 24. Praksis i
hjemmesykepleien gir en seerlig viktig kompetanse ut over kommunale helsetjenester og er
viktig for pasientforlgpet mellom ulike tjenesteniva i helsetjenesten. Praksis i
hjemmetjenesten er dessuten av stor betydning for 8 na laeringsutbyttene i studiet.

Det er en utfordrende a gi alle sykepleiestudenter praksis innenfor svangerskaps- og
barselomsorg og barnesykepleie og pediatrisk sykepleie. Disse praksistypene bgr enten ut
av retningslinjen, eller sa bgr samarbeidsavtalene mellom utdanningsinstitusjonene og
praksistilbyderne tydeliggjare praksisstedenes ansvar for 3 tilby slike praksistyper til
studenter pa bachelor i sykepleie.

Samtale med barn om tema som omsorgssvikt, vold og overgrep

FHS statter fjerning av kravet i leeringsutbytte 8 6, bokstav g om at kandidaten skal kunne
samtale med barn om tema som omsorgssvikt, vold og overgrep. Det er bade faglig og etisk
utfordrende a legge til rette for at studenter skal tilegne seg ferdigheter pa dette under
utdanningen. Det bar heller ikke forventes at nyutdannede sykepleiere skal ta selvstendig
ansvar for barn som er utsatt for vold eller overgrep. Det finnes gode laeringsmetoder og
simuleringsverktoy tilgjengelig som kan gi studenter trening og erfaringer med vanskelige
samtaler slik at de kan forberedes pa krevende situasjoner de vil mate i praksis.
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Hgringsinnspill til enkeltbestemmelser

Forslagene til spraklig forenkling stgttes, og det er flere gode forslag der laeringsutbytter
slds samen for eksempeli § 18 bokstav a og b. De nye leeringsutbyttene som ikke
kommenteres, stgttes ogsa.

| tillegg har FHS gvrige haringsinnspill til enkelte bestemmelser.

Kapittel 2. Leeringsutbytte for kompetanseomradene helse, sykdom og sykepleie
§4 bokstavb, og§ 6

Palliasjon er foreslatt tatt ut av kapittel 2 § 4, bokstav b. FHS vil da understreke at det er
viktig at palliasjon blir veerende i § 6 for 8 ivareta dette fagomrade.

Kapittel 2 § 4, bokstav g:

8§ 4 bokstav g: har bred kunnskap om psykisk helse og de vanligste psykiske ticetsene
sykdommene og behandling

Det stgttes at kunnskap om behandling legges til bestemmmelsen.

A fierne lidelses begrepet star i motsetning til nasjonale og internasjonale fgringer, der
psykisk helse forstas som et spekter av belastninger, lidelser og sykdommer, og der
helhetlige, personsentrerte tilneerminger vektlegges. | praksisfeltet, seerlig i
kommunehelsetjenesten og pa somatiske avdelinger mater sykepleiere oftest psykiske
plager og lidelser, ikke ngdvendigvis formelle diagnoser. Selv om «sykdom» kan veere i trad
med spraklige standardiseringer i EU-direktivet, ma ikke dette ga pa bekostning av
utdanningens evne til 8 forberede studentene pa reelle og sammensatte psykiske
helseutfordringer i befolkningen. Studentene mater begge omgrepene i studiet og i
praksisfeltet og forslaget stattes ikke.

Kapittel 5. Leeringsutbytte for kompetanseomradet faglig ledelse, kvalitet og
pasientsikkerhet

FHS stotter at en bade i paragraf 13 a og b hever kunnskapsnivaet og legger til bred
kunnskap. Programgruppen vektlegger i sin vurdering bade gkte veiledningsoppgaver og
mer overordnet og koordinerende funksjoner for sykepleiere, og dette er en viktig
begrunnelse som FHS statter. Videre statter FHS begrunnelsen for a flytte kunnskap om
undervisning- og veiledningsmetoder til kapittel 5.

Kapittel 7. Leeringsutbytte for kompetanseomradet teknologi og digital kompetanse

Programgruppen har foreslatt falgende endringer i § 19 bokstav a: har kunnskap om
teknologi, slik som skytjenester, kunstig intelligens, robotikk, sensorteknologi, og digitale
lgsninger som benyttes i helse- og omsorgstjenesten
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Forslaget om a ta med skytjenester, robotikk og sensorteknologi mener vi kan innsnevre
forstaelsen av teknologi.

FHS foreslar derfor falgende ordlyd:
§8 19 bokstav a: Har kunnskap om kunstig intelligens, teknologiske og digitale l@sninger
som benyttes i helse- og omsorgstjenesten.

| samme kapittel 821, bokstav a, mener FHS at «& ha innsikt» er for hgyt niva for bachelor i

sykepleie.

Med hilsen

Else Cathrine Liitcherath Rustad Kristina Johannessen Tolas
Dekan ved Fakultet for helse- og sosialvitenskap Viseinstituttleder ved Institutt

for helse- og omsorgsvitenskap
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