Utbildningsutvarderingar pa grundniva och avancerad niva

Laroséte: Lunds universitet

Examen: Medicine magisterexamen med huvudomrade omvardnad, och
Specialistsjukskoterskeexamen, inriktning psykiatrisk vard

Skriv en sjdlvvérdering for den utbildning som leder fram till den examen som utvérderas. Lérosétet
ombeds att gora en s reflekterande sjdlvvirdering som mojligt genom att identifiera styrkor och
utvecklingsomrdden samt beskriva och vérdera hur dessa hanteras for att sidkra att hog kvalitet nas i
utbildningen. Tyngdpunkten pa sjdlvvarderingen ska ligga mer pa vérdering dn pa beskrivning.
Lérosétet ombeds belysa med exempel. Observera att sjdlvvirderingen ska utgd fran utbildningens
aktuella forhallanden vid tidpunkten for sjalvvarderingens inlamnande. Utga fran Vigledning for
utbildningsutvdrderingar pa grundniva och avancerad nivd och basera sjalvvarderingen pa de
bedomningsgrunder som ingér inom foljande beddmningsomraden:

o Forutsittningar

e Utformning, genomforande och resultat
e Studentperspektiv

e Arbetsliv och samverkan

Sjalvvérderingen ska inledas med en beskrivning av hur utbildningen organiseras péa en
Overgripande niva. Sjalvvarderingen ska ge beddmargruppen en helhetsbild av utbildningen vid
larosétet, utan lankar till ytterligare information. Aktuella utbildnings- och kursplaner ska laddas
upp i UKA Direkt. UKA ber lirositena att vara uppmérksamma pa att:

e Sjilvvirderingen ska indelas i enlighet med angivna rubriker. Rubrikerna inklusive
beddmningsgrunderna i mallen fér inte tas bort. Eventuella underrubriker kan larosétet ldgga till.
Andra inte mallens utformning sdsom marginaler.

e Sjilvvarderingen ska inte Overstiga 25 sidor med teckenstorlek 10,5 punkter, exklusive
lirartabellen. Tillkommer gér UKA:s instruktioner som totalt utgér 6 sidor.

e Som bilaga till sjdlvvérderingen ifylls larartabellen.

Beskrivning

Redogor for utbildningens organisation, upplidgg och inriktning pa ett dvergripande plan och
motivera i relation till examensordningen. Redogér dven for hur linge utbildningen har getts vid
larosatet.



Lirositets redogorelse:

Examensordning yrkesexamen och magisterexamen: Programmet tar sin utgangspunkt i
Kompetensbeskrivning for legitimerad sjukskdterska med specialisering inom psykiatrisk vard (SSF
2008). Som framgar av utbildningsplanen tar programmet sin utgdngspunkt i ‘Kompetensbeskrivning for
legitimerad sjukskoterska med specialisering inom psykiatrisk vard (SSF 2008): En legitimerad
sjukskoterska med specialisering inom psykiatrisk vard skall kunna utforma omvdrdnaden efter
patientens behov, vilket bland annat innebdr att arbeta utifrdn ett helhetsperspektiv genom att se bade
patienten och dennes ndrstdende i deras livssituationer.’ Programmet fargas ocksa av omradets lokala
forskningsprofil inom institutionen som utgétt fran patientnéra forskning, med patientens behov och
delaktighet i vard och beslutsfattande i centrum. Ett helhetsperspektiv och hilsofraimjande arbetssétt
beaktas, tillika strategier for att hantera sjukdom och dess konsekvenser i dagligt liv, vilket forutsétter ett
nitverks- och samhéllsbaserat arbetssétt som inkluderar sévil patientens nitverk, som relevanta
samhillsinstanser och vardgrannar, som inkluderar region och kommun, samt interprofessionella team.
Vidare innebér arbetet att motverka fordomar, stigma och diskriminering for att forebygga utanforskap,
vilket ocksa gér i linje med globala och lokala héllbarhetsmal.

Programmet omfattar sammanlagt 60 hp, varav 30 hp omvérdnad och 30 hp medicin, inklusive ett
sjalvstindigt arbete (15 hp) med inriktning psykiatrisk omvardnad och verksamhetsforlagd utbildning
(7,5 hp) inom psykiatrisk verksamhet (se tabell 1). Programmet leder till examen av tva slag, dels till en
Medicine magisterexamen med huvudomride omvardnad, dels till en Specialistsjukskoterskeexamen,
inriktning psykiatrisk vard, som ger behorighet att arbeta som specialistsjukskdterska inom omradet och
utbildningen f6ljer EES-avtalet for 6msesidigt erkdnnande av kompetensbevis inom anslutna
medlemsstater. Som framgar av programbeskrivningen syftar programmet till att "utbilda sjukskéterskor
med fordjupad kompetens inom psykiatrisk vdard som dr vdl forberedda att medverka i dagens och
morgondagens hélso- och sjukvdrdande arbete savil i ett nationellt som i ett internationellt perspektiv.
Malet dr att erbjuda studenter en fordjupning av kunskap och forstdelse, fardighet och formdga samt
vdrderingsformdga och forhdllningssdtt relaterat till huvudomradet omvdrdnad. Vidare dr mdlet att ge
studenterna fordjupade och integrerade kunskaper i specifik omvdrdnad och medicinsk vetenskap,
samhdlls- och beteendevetenskap samt inom de sex kdrnkompetenserna personcentrerad vard,
samverkan i team, evidensbaserad vdrd, forbdttringskunskap for kvalitetsutveckling, sdker vard och
informatik.’

Programmet forbereder studenterna for specialiserat psykiatriskt vardarbete inom klinisk verksambhet,
men ocksa for vidare vetenskapligt arbete, savil i akademiska som kliniska sammanhang, och integrering
av forbéttringsarbete i omvardnadsarbetet. Programmet innefattar sex obligatoriska kurser, inklusive
verksamhetsforlagd klinisk utbildning (VFU). Den verksamhetsforlagda utbildningen (VFU) omfattar 10
veckor pé halvfart alternativt 5 veckor pé helfart. VFU-platser kan erbjudas inom Region Skéne. Student
som onskar genomfora VFU pé annan ort kontaktar sjilv tdnkt verksamhet. Detta medger en flexibilitet
for studenterna och bidrar med utbyte av perspektiv frén fler regioner 4n enkom Region Skéne.
Beddmning av VFU gors i samtal mellan student, klinisk handledare inom VFU verksamheten, och
beddmande larare frdn Lunds universitet. Samtalet genomfors med utgangspunkt i formuléret
Assessment of Clinical Education (AssCE, Lofmark, Martensson & Thorell-Ekstrand) som ett stod for att
tydliggdra och beddma larandemal. Bedomningssamtal dger foretrddesvis rum med hjilp av Zoom
eftersom studenterna &r utspridda i landet, vilket fungerar val.

Programmet har historiskt sett erbjudits pa halvfart och via distans med ett antal campustréffar per
termin, vilket mdjliggor studier for kliniskt verksamma sjukskdterskor som inte kan eller vill ldmna sin
tjdnst, och har svart att fa tjanstledigt. Det distansbaserade upplédgget medger ocksa flexibilitet. I
samband med coronapandemin forflyttades 4ven normalt campusbaserad undervisning och examination
till digitala 16sningar pa distans. Programmet tillhandaholls via Vardhdgskolan fran 1995 till 1998 och
dérefter i Lunds universitets regi, i olika format (t.ex. vad géller studietakt och distans). Nuvarande



program erbjuds pa halvfart (50%) och l6per dver tva ar (fyra terminer). Det distansbaserade programmet
innefattar ett antal campustréaffar per termin (ca 2 till 5 i samband med foreldsningar, seminarier,
examinationsseminarium). Fyra av sex programkurser erbjuds dven som fristdende kurser (SPSN40,
SPSN41, SPSN42, SPSN43), dir upp till fem studenter antas utdver antagna programstudenter.
Diéribland kan studenter med annan grundbehdrighet dn en sjukskoterskeexamen antas, vilket medfor ett
interprofessionellt utbyte i studentgruppen. I samband med coronapandemin dvergick programmet till att
vara helt pa distans, med goda erfarenheter som f6ljd. Da upplagget med distansutbildning lockar till sig
studenter fran hela Sverige har forslaget att forlagga hela utbildningen pa distans mognat fram under
pandemin, da detta md&jliggor deltagande for studenter som har svart att frigora sig fran andra dtaganden
och som finns geografiskt utspridda. Manga studenter arbetar (deltid/heltid) under studierna och har
familj. Under pandemin fordes en 16pande dialog med studenterna i pdgdende program for att sondera
huruvida ett fortsatt digitalt upplagg var onskvirt, vilket studenternas aterkoppling talade for. Ett
distansbaserat program innebér bade for- och nackdelar. Till fordelarna hor flexibilitet i tid och rum och
tillgénglighet. Deltagande mdjliggdrs for studenter frén olika geografiska omrdden, vilket i sig kan
tinkas bidra till inblick i olika regioners arbete och perspektiv pa jamlikhet. Pa sa sitt kan vi ocksé
gemensamt verka for hallbar utveckling da vi sprider kunskap mellan olika regioner samt ocksa
underlittar deltagande fran och utbyte med landsbygdssamhéllen. Det dr dértill enklare att kombinera
studier med arbete och familj. Det finns 4ven administrativa férdelar som exempelvis besparing av
lokalhyra for foreldsningar, som i forhallande till utokade kostnader kopplade till byggnation av Forum
Medicum (se senare punkt om Forum Medicum) inte behdver paverka programmets kvalitet negativt.
Till nackdelarna hor att inte traffas ansikte mot ansikte och ta vara pa t.ex. pauser for informella samtal
och nétverkande med medstudenter och larare, samt mojligtvis svarigheter med motivation och
studiedisciplin. Digitala l6sningar och studieuppligg for att underlétta diskussioner i mindre grupper,
m.m., kan tinkas for att till viss del kompensera for detta, t.ex. genom att skapa breakout rum i Zoom for
diskussioner i mindre konstellationer, tillgédnglighet for fragor, osv., vilket ocksa har inférlivats i viss
man. Detta kan sdkerligen utvecklas vidare och inforlivas i &n hogre grad for att fraimja diskussioner och
kontaktytor. Den studentrepresentant vid fakulteten som involverats i foreliggande sjdlvvérdering
bekriftar virdet av distansundervisning da det upplevs fungera vil och reducerar pendlingstid, &ven om
campustréffar kan tinkas framja diskussioner pa ett annat sitt 4n digitala uppliagg.

Lopande samtal med studenterna fran nuvarande programomgang (2021-2023) talar for ett
distansbaserat program, da tillfragade studenter uppskattar fordelarna med det. Med detta sagt ar det
angeldget att utforma moment for att motverka eventuella nackdelar med distansstudier, t.ex. genom att
utdka antalet par-/gruppuppgifter, vilka ger tillfalle for studenterna att ha mer direkt kontakt, samarbete
och peer-to-peer feedback utanfor den planerade gruppundervisningen. For att vidare stirka studenternas
sammanhallning och stddja till studiemotivation kan fler digitala seminarier och méten nyttjas. Dock &r
det viktigt att individuell bedomning i obligatoriska laraktiviteter och examinationer fortsatt
vidmakthalls.

Tabell 1. Psykiatriprogrammets kurser (programomgéng 2021-2023): Specialistsjukskdterskeexamen,
inriktning psykiatrisk vard inklusive Medicine magisterexamen med huvudomrade: Omvardnad (60 hp)

Termin 1 (VT) Termin 2 (HT) Termin 3 (VT) Termin 4 (HT)
Psykiatrisk omvardnad I, | Psykiatrisk omvérdnad Psykiatrisk omvardnad, Magisteruppsats inom
psykiatriska 11, psykiatriska socialpsykiatriska omvardnad med
sjukdomstillstdnd, 15 hp | sjukdomstillstand, 7,5 hp | arbetssitt, 7,5 hp inriktning psykiatrisk
(SPSN40) (SPSN41) (SPSN43) vard (examensarbete),

14 hp av totalt 15 hp
Psykiatrisk omvardnad, Psykiatrisk omvérdnad, (SPSM22)

funktions- och verksamhetsforlagd Alternativt VMFN70
livskvalitetsbedomning utbildning, 7,5 hp Fordjupningsuppgift 7,5
hos personer med (SPSN44) hp om godkénd




psykisk magisteruppsats om 15
funktionsnedsittning, 7,5 | Projektplan (SPSM22, 1 | hp (huvudomréde

hp (SPSN42) hp av totalt 15 hp) omvardnad) sedan
tidigare, varav

7,5 hp kan tillgodordknas

P4 Medicinska fakulteten vid Lunds universitet bedrivs alla program organisatoriskt inom nimnder med
delegerat ansvar fran fakultetsledningen. Enligt fakultetens arbetsordning ansvarar programnamnder, fyra
stycken vid fakulteten, under den gemensamma Grundutbildningsndmnden (GUN) for
utbildningsverksamhet pa grund- och avancerad nivad. GUN leds av fakultetens vice-dekan med ansvar
for utbildning pa grund- och avancerad nivéa och programndmnden leds av en ordférande som utses av
GUN. Samtliga inriktningar inom specialistsjukskoterska finns under programndmnden fér omvardnad,
radiografi och reproduktiv, perinatal och sexuell hédlsa (PN-ORR). De sju
specialistsjukskdterskeprogrammen samt barnmorskeprogrammet har en gemensam programdirektor.
Programdirektor utses av programnidmndsordforande och ansvarar for att planera, leda och kvalitetssdkra
programmet, delvis i samrdd med programndmndsordférande. Personal inom utbildningsverksamheten
vid Medicinska fakulteten har dock sin anstéllning vid institutionerna. Det finns sex institutioner vid
fakulteten och 1 huvudsak kommer ldrare vid specialistsjukskoterskeprogrammen, liksom
barnmorskeprogrammet, fran Institutionen for hdlsovetenskap (IHV). Programdirektoren ansvarar for att
i samarbete med berdrd institution bereda budget och planera ldrarinsatser inom programmen.
Utbildningsplaner faststills av GUN men programndmnden faststiller kursplaner.

Under de senare aren har de ekonomiska forutséttningarna for utbildningen fordndrats med anledning av
flytt till nya lokaler vilket innebér vésentligen hojda hyreskostnader. Det dr dyrt att erbjuda manga
program med f4 studenter jaimfort med att erbjuda férre program med fler studenter eftersom vi inte kan
dra nytta av samlédsning. Att erbjuda manga specialistsjukskoterskeprogram innebar ocksa krav pé larare
med rétt specialistsjukskoterskekompetens inom manga omraden. Samtidigt underproducerar larosétet
antalet utbildade specialistsjukskoterskestudenter totalt sett och det finns ett behov att 6ka antalet
studenter i programmen.

Det har under manga &r diskuterats mellan larosétena i S6dra Sverige och representanter for samtliga
forvaltningar inom Region Skane en 6nskan om att inte samma specialistsjukskoterskeinriktningar ges pa
flera larosdten som geografiskt dr narliggande eftersom alla laroséten har liknande svérigheter att fylla
sina platser pd programmet. Region Skéne understryker stort behov av att dka platsantalet visentligt
avseende inriktning operation, anestesi och intensivvard men ser inte detta behov avseende inriktning
psykiatri eftersom denna inriktning ges pé flera larositen i sodra Sverige. Detta till trots s& har
specialistsjukskdterskeprogrammet med inriktning psykiatrisk vard vid Lunds universitet haft ett relativt
gott sdktryck och platsantalet dr ofta fullt eller néstan fullt vid programstart. Soktrycket till programmet
till 2021-ars program var enligt uppgift 63 sokande, varav 33 forstahandssokande, 32 antagna och 69
reserver. Ddremot dr avhoppen storre i detta program jamfort med ovriga vilket sannolikt kan forklaras av
att programmet ges pa distans samt pa halvfart, eller kanske for att de har svért att fa tjanstledigt. For att
kunna 6ka upp inriktning psykiatri till exempelvis helfart, krévs fler larare.

Efter noggranna 6vervigningar vad géller dels lararkompetens, dels verksamhetens behov av utbildning
inom omradet och dels utbildningens ekonomiska forutséttningar, har GUN beslutat att stélla in
antagningen till specialistsjukskoterskeprogrammet, psykiatrisk vard fran och med nista planerade intag,
vartermin 2023. Ingen utlysning av programmet gors i maj 2022.



Bedomningsomrade: Forutsattningar

Beskriv, analysera och virdera. Redogor for styrkor och svagheter samt hur dessa hanteras for att sékra
en hog kvalitet nés i utbildningen. Belys med hjdlp av exempel. Relatera till ifylld och bilagd larartabell.

Bedomningsgrund Personal

Antalet larare och deras sammantagna kompetens (vetenskapliga/professionsrelaterade
och pedagogiska) ar adekvat och star i proportion till utbildningens volym, innehall och
genomfdérande pa kort och 1ang sikt.

Lirositets redogorelse:

Lérarnas kompetens

Flertalet ldrare har en yrkeslegitimation och klinisk erfarenhet inom en for &mnet relevant hélsorelaterad
profession och flertalet har en doktorsexamen. Vad géller den pedagogiska kompetensen &r det ett krav
for anstéllning som lektor pé institutionen att ha en pedagogisk utbildning om minst 15 hp/alt. 5 veckor.
Den 13 april 2022 kom fakultetens nya riktlinjer for tillsdttning av utbildningsuppdrag vid Medicinska
fakulteten och dir anges krav pa ‘minst 5 veckors hogskolepedagogisk utbildning for att bli tilldelad
undervisningsuppdrag’. Kompetensutveckling i1 form av fortsatt pedagogisk utbildning tillhandahalls av
exempelvis MedCul, Medicinska fakultetens Centrum f6r Undervisning och Lérande, vid Medicinska
fakulteten, som erbjuder regelbundna kurser och workshops relaterade till olika aspekter av undervisning
och larande. P4 grund av lédrarbrist som resulterar i hog arbetsbelastning for befintliga l4rare dr det dock
svért for ldrare att f4 tidsméssigt utrymme for dterkommande pedagogisk kompetensutveckling.

Programmet har bland annat fokus pa interprofessionalitet, vilket ocksé syns i programmets
lararforsorjning dér olika professioner finns representerade. Vad géller undervisning har de interna
resurserna mestadels bestatt av psykiatrisjukskdterskor, men dven av arbetsterapeuter med specifik
kunskap inom omradet, t.ex. gillande evidensbaserad socialpsykiatriska interventioner. Vad giller
externa foreldsare har representanter/ldrare frén olika yrkeskategorier hyrts in framfor allt frin Region
Skéne, inklusive lékare, psykologer, och sjukskdterskor. Handledning av magisteruppsatser har
genomforts av interna larare som samtliga &r disputerade och har en specialistexamen i psykiatri.
Flertalet ldrare fran institutionen dr disputerade, har god vetenskaplig kompetens, och en specialisering
inom psykiatri i sin utbildning. Ett par lirare dr aktiva och produktiva forskare, med pagaende nationella
och internationella forskningssamarbeten. En svaghet i forsorjningen av intern kompetens finns i att de
senaste arens pensionsavgéangar reducerat antalet for andamalet kompetent personal betydligt (se nista
punkt om /drarkapacitet). Den studentrepresentant som varit involverad i foreliggande sjidlvvérdering
framfor berom for foreldsarna i programmet, som beskrivs som bra foreldsare med stort engagemang for
sina yrken, vilket dven bekréftas av kursvirderingar och bokslut fran programmet.

En viktig del av utbildningen och inldrningen utgérs av studenternas verksamhetsforlagda utbildning dar
kompetens for handledare inom VFU &r avgorande. Kravet pa kompetens for handledare i verksamheten
ar dels att de personer som ska handleda studenter har rétt specialistutbildning samt har utbildning i att
handleda. Flera larositen i regionen erbjuder handledarutbildning men behovet &r storre &n antalet
tillgéngliga platser. Samtidigt ar laget anstringt i varden generellt, inklusive psykiatrin, och det ar svart
for verksamheten att frigéra personal. Inom PN-ORR utvecklar vi dérfor nu en 7,5 hp
handledarutbildning, uppdelad i mindre delar for att underlétta for verksamheterna. Parallellt utvecklas
en annan typ av handledarutbildning, som leder till hgskolepedagogisk meritering men inte
hogskolepodng. Ett starkt onskemél fran vissa delar av verksamheten &r att kunna handplocka personer,
d.v.s. att sjédlva vélja vilka personer de prioriterar for utbildning. Detta &r endast mojligt att gora for en



kurs som inte leder till hogskolepodng. Andra fordelar dr att Lunds universitet kan ocksa reservera
platser for verksamheter som bedoms angeldgna att prioritera. Kurserna blir huvudsakligen digitala och
ger tillgang till en méngd digitala verktyg. Deltagarna ges kontinuerligt stod fran lirositet och av
varandra for att over tid ansvara for att utveckla handledning inom sina verksamheter. Bada dessa kurser
planeras kunna starta VT23. Vad géller kliniska handledares kompetens ar det ett krav fran larositet att
dessa innehar en specialistkompetens i psykiatrisk omvardnad. Endast placeringar dir detta kan
tillhandahallas blir dérfor aktuella. Eftersom programmet dr distansbaserat kan VFU-placeringar vara
aktuella i olika delar av landet och inte endast inom Region Skane, vilket pa sétt och vis minskar den
enskilda belastningen inom en enskild region géllande Lunds universitets programstudenter. Hur
programmets VFU-perioder ligger i forhallande till andra programs VFU-period och eventuell belastning
for de psykiatriska verksamheterna i andra regioner &r inte ként f6r programledningen. Det 4r upp till
studenterna att ta kontakt med valda verksamheter for att forsikra sig om att relevant kompetens finns
tillika mojlighet att ta emot dem. Givet att de krav gillande tillgdnglighet och kompetent handledare med
specialistutbildning inom psykiatrisk omvardnad kan erbjudas, skrivs avtal for VFU mellan vald
verksamhet och Lunds universitet. Hitintills har handledarfragan gatt att 16sa i psykiatriprogrammet.

Under de senaste dren har dven vissa fordndringar av framfor allt digitala stddsystem inom utbildningen
genomforts, delvis som en f6ljd av pandemin, vilket medfort nya krav pa lérare att ta tid till att
introducera sig och implementera nya arbetssétt. Fakulteten har introducerat de nya plattformarna
Quality and Progress System (QPS) och CANVAS (mer om QPS/CANVAS i senare avsnitt), och
betydande insatser har investerats, sdvil ekonomiska och tidsmissiga, som pedagogiska for att stodja
lararkaren i implementeringen.

I samband med coronapandemin gick verksamheten dvernatt dver till digital undervisning, vilket har
stillt hoga krav pa lararkaren for att tilldgna sig kunskap och fardigheter i att hantera nya verktyg och en
matchande pedagogik, dér det sistndmnda inte &r garanterat eftersom detta utgor ett vitt kunskapsfalt i
sig. Viktiga lardomar, som kan forvaltas framgent, har dock sprungit ur detta arbete. Workshops och
support har erbjudits inom fakulteten och institutionen. Genomforandet av denna dvergang har till stor
del varit beroende av engagerade medarbetares goda vilja, ambitioner och kreativitet for att ro detta i
hamn. Det har kostat pa i form av 6kad arbetsborda, och tidvis dubbel planering i beredskap for bade
digital och campusbaserad undervisning. Det har inneburit att fokus delvis har hamnat pa fortsatt
genomforbarhet, med mindre tid 6ver for pedagogik och innehallsutveckling. Aven om
psykiatriprogrammet till stor del var distansbaserat innan pandemins utbrott dr larare/ansvariga i
psykiatriprogrammet ocksa involverade i andra program dér detta varit en paverkansfaktor. Dock har
dven goda erfarenheter och goda exempel pa hur undervisning kan genomforas digitalt sprungit ur detta
arbete, som kan fOrvaltas framgent och tjina programmet pé sikt. Som exempel kan ndmnas digitalt
baserade seminarium med stdd av plattformar sdsom Zoom och Padlet (digital anslagstavla).

Ldrarkapacitet

I dagslédget drivs programmet av en kursansvarig och en examinator, bada disputerade och med
sjukskoterskeexamen och specialistexamen i psykiatri. Utdver kursansvarig och examinator involveras
flera larare for att foreldsa och handleda, varav ett fatal 4r anstéllda pé institutionen (lektorer med
grundprofession som arbetsterapeut och psykiatrisjukskoterska) medan merparten foreldsare
(doktorander, lektorer, professorer med olika professioner i grunden och klinisk anstéllning; sdsom
sjukskoterska, lakare, psykolog, m.fl.) anlitas externt. Darutover finns nyckelpersoner inom institutionen
som dr ansvariga for VFU och administrativ personal.

I samband med de senaste arens pensionsavgangar har lararkapaciteten blivit lidande. Detta dé
atminstone tre seniora ldrare med nyckelpositioner inom programmet avgatt med pension inom loppet av
de senaste fem aren. Programmet &r siledes sérbart d& det &r beroende av ett fatal personer och
lararforsorjningen utgdr en utmaning. Det hade varit dnskvirt att fa in fler person(er) med relevant
kompetens for en mer stabil och langsiktig grund, dels for att 6ka den ‘inhemska’ kompetensen och



ddrmed framtida utvecklingsmdjligheter och kvalitetssidkring, dels for att minska sarbarheten for
programmet. Det finns ocksa ett krav pa att examinerande lirare i programmet, till exempel i samband
med examination av uppsatser, ir anstéllda vid universitetet, vilket stéller krav pa att sidan kompetens
finns. I dagsléget ar tre ldrare som dr anstéllda vid institutionen examinerande larare i uppsatskursen,
vilket har tackt just dessa behov. Halvvégs in i programmet med kursstart 2019 (2019-2021) tog en ny
inriktnings- tillika kursansvarig éver programmet p.g.a. pensionsavgangar och mycket tid 4gnades at att
lokalisera och rekrytera externa foreldsare mot bakgrund av samma pensionsavgéngar. Givet dessa
forutsittningar dr programmet beroende av att externa foreldsare vill och kan stilla upp utifran de villkor
som programmets budget och institutionens riktlinjer medger. Det sistndimnda kan ténkas forsvaras
relaterat till den erséttning som medges fran universitetet, t.ex. om den &r mindre 16nsam &n
vederbdrandes kliniska 16n. Denna diskussion dr terkommande for flertalet specialistprogram vid
institutionen och utgoér en utmaning som riskerar paverka undervisningens lararforsorjning och ddrmed
kvalitet, &ven om behoven hittills kunnat motas.

Som framgar under den inledande beskrivningen anstiller programmet inga larare, utan de anstélls vid
institutionerna, framst Institutionen for hdlsovetenskaper (IHV), medan programmet organisatoriskt
ligger pa medicinska fakulteten. Det finns en bra samverkan mellan program och IHV kring vilka
lararbehov utbildningen har. Utlysning av adjunktstjénster beslutas av IHV, medan hogre larartjanster
beslutas pa fakultetsniva. Det finns en bra struktur for programmet att formedla sitt behov genom ett
arligt askande till fakulteten om tjanster och dér programnamnden och IHV gor ett gemensamt dskande.
P& fakultetsniva har det nyligen gjorts en genomgang av personalen pa programmen. Fakultetens
personalgenomgang visade att det dr relativt fa larare involverade i programmen inom PN-ORR och att
de forhéllandevis har en mycket hog andel undervisning. Underlaget anvinds for att tydliggora behovet
av ldrare 1 diskussioner med IHV och fakultetsledning for att tydliggdra behovet av medarbetares
meritering samt for nyrekrytering. Programmet har och dr inne i en generationsvéxling och det finns
nationellt fa disputerade specialistsjukskdterskor 1 forhallande till behovet vilket gor det utmanande att
rekrytera.

En utmaning med utbildningsorganisationen &r att programmet inte direkt kan paverka de anstélldas
kompetensutveckling, da detta &r en arbetsgivarfraga. De anstélldas ndrmsta chefer dr de som
tillsammans med lararen beslutar om detta, och det &r inte alltid kompetensutveckling inom pedagogik
eller omraden relevanta for utbildningen prioriteras. Ytterligare en utmaning ar fakultetens arbetsordning,
dér vetenskaplig kompetens motsvarande docent krivs for lektorat. Juniora forskare soker sig till andra
larosdten for lektorat, hogre 16n och mer forskningstid, &dn anstéllning som disputerad adjunkt vid IHV.
Kraven for docentur dr ocksa hogre vid Medicinska fakulteten &n andra laroséiten. For hog kvalitet pa
utbildningen behdvs former for forenade anstéllningar, med larare med klinisk, vetenskaplig och
pedagogisk kompetens. Fragan har diskuterats under 14ng tid pa fakultets- och regionniva. Férenade
anstillningar behovs pa olika nivaer, som t.ex. adjunkt, eftersom sjukskdterskor erbjuds
adjunktanstillning vid disputation. Eftersom kostnaden dr hogre for forenade anstillningar dr ekonomin
en stor utmaning, som forstirks av att den statliga tilldelningen inte réknats upp med konsumentprisindex
(KPI) under lang tid. Ekonomin gor dven att det blir en prioriteringsfraga i samband med dskandet av
tjdnster. Precis som ndmnts ovan, stiller ocksa tillhandahéllandet av manga
specialistsjukskdterskeprogram krav pa ldrare med rétt specialistsjukskoterskekompetens inom manga
omraden. Det optimala &r att det finns stark forskning inom respektive omrade dér ldrosétet erbjuder
utbildning och dér forskningen kan medfinansiera larare/forskare med ldmplig kompetens, vilket
underléttar och kan gora programmet mindre sarbart avseende lararresurser. Samtidigt tvingas larosatet
till prioriteringar utifran tillgénglig lararkompetens, hélso- och sjukvéirdens behov av utbildning samt
tillgéngliga ekonomiska forutséttningar i relation till utbildningsuppdrag. Just nu har bedémningen gjorts
att programmet ska pausas men om behov och forutséttningar forédndras, kan programmet komma att
utlysas igen.



En sammanfattande virdering &r att medan lararkompetens- och kapacitet ar tillracklig for att tillgodose
utbildningens behov sé utgor lararbristen i dagsldget en sarbarhet for programmet och ddrmed en risk
relaterat till kvalitetsutveckling. Att rekrytera och knyta kompetent personal till 14rosétet for en mer stabil
forsorjning dr darfor onskvart. I dagsldget skolas en ny, disputerad adjunkt in till valda kurser i
programmet (beslut taget innan beslut att pausa programmet togs), som ocksé kan utgora en framtida
resurs i sammanhanget. Mojligheter till vidare meritering diskuteras i punkten ovan, vilket utgor ett
mdjligt riskmoment i relation till konkurrerande l4rosdten som kan erbjuda attraktiva alternativ. Samtliga
studenter i VFU har kliniska handledare med 6nskad kompetens.

Bedomningsomrade: Forutsattningar

Beskriv, analysera och virdera. Redogor for styrkor och svagheter samt hur dessa hanteras for att sékra
en hog kvalitet nés i utbildningen. Belys med hjélp av exempel.

Bedémningsgrund Utbildningsmiljo

Det finns en for utbildningen vetenskaplig och professionsinriktad miljé och verksamheten
bedrivs sa att det finns ett ndra samband mellan forskning och utbildning.

Lirositets redogorelse:

Utbildningsmiljo: Programmet ar till stor del distansbaserat med ett antal campustréiffar och 16per pé
halvfart under tva &r. Vid campustriffar har institutionen och lokalerna vid Health Sciences Center
(HSC) utgjort den fysiska och psykosociala miljo inom vilken studenter och larare har triffats och
verkat. Vid institutionen finns faciliteter och service som avser underlitta studierna for studenterna.
Fakultetens bibliotek i Lund &r placerat vid HSC och erbjuder pedagogiskt stod, sdvil via webben som
via mojlighet att boka handledning av en bibliotekarie for olika informationsrelaterade fragor, sd som
sokning och kallkritik. Studenterna har ocksa tillgang till studievdgledning. Delvis allmin
studievégledningen via universitetet och specialiserad studievédgledning vid fakulteten. En
studievégledare har hand om samtliga specialistinriktningar, samt vissa terminer inom lédkarprogrammet.
Vid fakulteten finns dven en studentkurator for stddsamtal och radgivning. Dértill finns olika
universitetsgemensamma stodresurser, sd som Studenthélsan for stod kring psykiskt maende och
Studieverkstaden for stdd kring studieteknik och akademiskt skrivande. Instanser inom utbildningsmiljon
innefattar dven den studiesociala kommittén och schemaldggning gors ocksé pé ett sitt som ska fungera
med att studenter har familjeliv, t.ex 14ggs inga tentamina pé helger.

Programmet ger studenterna tillgéng till en forskande kontext, vilket bidrar till att ge studenterna en
inblick i vetenskapligt arbete, dess utmaningar och mdjligheter, och hur sddant arbete kan kopplas till
den kliniska verkligheten. Det kan @ven sporra till vetenskapliga ambitioner, t.ex. genom artikelskrivning
i samband med uppsatsarbetet (SPSM22). Lararna utgor ocksa en viktig del av utbildningsmiljon. De
larare som dr involverade i programmet fran institutionen &r disputerade (se separat excellfil), har god
vetenskaplig kompetens, och en specialisering inom psykiatri i sin utbildning. Flera utav ldrarna r
forskningsaktiva, med bade nationella och internationella forskningssamarbeten. Kunskap kopplad till
lararnas specifika forskningsomréden integreras i viss man i undervisningen och tankar om att utveckla
en kurs med grund i sddan forskning finns som ett utvecklingsomrade. I samband med studenters
uppsatsarbete har kontakter knutits med forskare pa andra laroséten, som har gett upphov till ett
samarbete kring empiri fran pagéende forskningsprojekt. Nar sidana mojligheter finns bor de tas tillvara,
for att utnyttja insamlad empiri och stimulera studenter till vidare forskning och fortsatt pabyggnad av
forskningskompetens. Externa larare dr mestadels kliniskt verksamma inom psykiatrisk verksamhet,



varav en del av dem ocksa &r forskningsaktiva. Representation av olika professioner finns bland de
inhyrda externa ldrarna, t.ex. legitimerade lakare, psykolog, psykoterapeut, och sjukskoterska, varav en
overviagande del dr disputerade eller genomgar en pagaende forskarutbildning. Samtliga med gedigen
klinisk erfarenhet fran psykiatrisk verksamhet. Se separat bilaga (larartabell i excell).

Programstudenterna har en grundutbildning som sjukskoéterska och oftast arbetslivserfarenhet fran
psykiatrisk verksamhet och/eller annan klinisk erfarenhet. Ménga studenter kombinerar studier med
familjeliv och arbete, dér vissa studenter ocksé far tid for utbildning genom den kliniska arbetsgivaren.
Annars kan ‘livspusslandet’ utgora ett riskmoment gillande studenternas slutférande av programmet, till
exempel genom att bli antagen till utbildning men inte medges tjanstledighet for att fullf6lja studierna.
Detta skapar svarigheter relaterat till antagning av nya studenter, och i synnerhet av reserver, da de kan fa
svart att ordna utrymme for studier med kort varsel. Forsok att stivja dylika problem gors genom att
tydligt informera studenter om betydelsen for dem sjdlva och for studenter pé reservlista, av att tacka ja
eller nej till erhallen (reserv)plats i utbildningen. Det faktum att hela programmet har &gt rum pa distans
som en konsekvens av coronapandemin verkar dock ha underlattat f6r studenterna att nirvara utan att
behova resa, vilket har besparat dem tid och utgifter. En 16pande dialog med studenterna om deras
uppfattning av det distansbaserade uppliagget bekréftar detta. De har uttryckt att de var ndjda med det
formatet. Genomstromningen for programmet med start 2021 visar att 21 studenter var registrerade vid
programmets forsta kurs och 19 blev godkinda. Tva studenter var inte aktiva och valde att avbryta sina
studier. Fran och med termin 2 och framgent har 19 av 19 programstudenter blivit godkdnda pa
genomgdangna kurser. I skrivande stund dterstar programmets tvé sista kurser.

Att planera och genomfora antagningsprocessen grundar sig i god kommunikation mellan
inriktningsansvarig, programdirektdr och nimndsordforanden tillsammans med verksamheterna. De
verksamhetsforlagda platserna &r &ven inom denna specialistutbildning det som &r vér storsta utmaning.
Vi har ingen mojlighet att anta studenter som inte far en VFU-placering, vilket innebér att vi genomfor
var antagningsprocess med antagningstal och planeringstal pa 'guldvéag' och forsoker berdkna avhopp och
tillkommande &terintag for att landa i det begridnsade antal VFU-platser som vi har mdjlighet att fa
tillgéng till.

Vad giller de digitala miljéerna har Medicinska fakulteten valt att byta larplattform fran Moodle till
CANVAS som ér den larplattform som fraimst anvénds pa dvriga universitet vilket innebér helt andra
stodfunktioner och support i jamforelse med Moodle. CANVAS idr dessutom ett system som
programmen betalar for genom OH oavsett om det anvénds eller ej medan Moodle innebér en extra
kostnad. For programmet som gér 2021-2023 har dock fortfarande Moodle anvénts som lérplattform.

Att med sdkerhet kunna visa att samtliga studenter uppnatt samtliga examensmal och att visa
studenternas progression genom ett program har historiskt varit mycket svart. Vid Medicinska fakulteten
i Lund har vi sedan 2018 utvecklat ett digitalt system, QPS (Quality and Progress System), som anvénds
for att kvalitetssdkra och systematiskt utveckla utbildningarnas kvalitet. I QPS vi kopplas varje fraga i en
bedomning eller observation mot kursmél, amnesomrade, SOLO-niva och kompetensomrade. En
beddmning kan vara ett skriftligt prov, en inlimningsuppgift, en presentation eller en bedémning av
studenten i en klinisk situation. Genom att aggregera studenternas samtliga resultat mot t.ex. ett kursmal
kan vi tydligt visa att studenterna uppnar kursens mél. Vidare &r alla kursernas mél kopplade till
examensmalen, vilket mdjliggdr att vi pd programniva kan aggregera samtliga beddmningar en student
erhallit, 6ver hela programmet, for att visa att studenten uppnatt samtliga examensmal. Vi kan ocksé visa
studenternas progression over hela programmet, och hjélpa dem att identifiera sina svaga och starka
omrade. For program- och kursansvariga kan QPS hjilpa till att identifiera omraden i en kurs eller
program dir studenterna som grupp presterar sdmre och inrikta forbattringsarbetet pa rétt omrade. QPS
har inte inf6rlivats i psykiatriprogrammet &nnu. Planen har varit att slutfora pagdende programomgéng pé
befintlig plattform (Moodle) for att sedan ga 6ver till QPS och Canvas fr.o.m. nista programomgang
(med start 2023, fast nu pausad). Inom programmet kan QPS underldtta blueprinting”, det vill séga att



kursmél kopplas till utbildningsmal och synliggdra hur ofta kursmél aterkommer i olika kurser och
examineras pé olika SOLO taxonominivéaer (progression). Det blir ett bra verktyg i programmets
kvalitetsarbete och studenten ges en helt ny mojlighet att se och fa visualiseringar av sin egen
progression. QPS kan ocksé underlétta arbetet med bedomningskriterier till skriftliga inlimningar
(assignments) som synliggdrs for studenten vid inldmning i QPS och i feedback fran bedémande larare.
Arbete pagar dven for att kunna genomf6ra summativa examinationer i QPS, som gor att vissa moment
som studenterna genomfor/stdter pa under VFU:n kan foljas upp. QPS finns tillgéngligt for
student/handledare under hela VFU:n genom app/webben och gor att studenten kan be om att bli bedomd
ndr som helst under VFU:n. Detta medfor ett studentcentrerat lirande dér studenterna sjdlva kommer att
kunna f6lja sitt larande och progression utifran t.ex. kursmal eller examensmal och sjélva kan ta ansvar
for sitt ldrande, snarare &n handledaren. Detta dr under planering for programmen generellt och har &nnu
inte tagits 1 bruk. Det kan dock tdnkas utgora ett stod for studenterna for att folja, planera och bedéma
den egna progressionen och omréden for kompetensutveckling.

Olika ldroséten har identifierat mer forekomst av fusk under pandemin, samt att fusk vid synkron
tentamen/examination online kan stévjas genom Overvakad tentamen. Da det dr asynkron hemtentamen i
specialistprogrammet blir detta dock inte applicerbart. Information om akademisk hederlighet
tillhandahalls i anvisningarna for provmomenten. Inlimningsuppgifter bedoms utifran faststillda
bedomningskriterier och bedomande larare ger studenterna individuell aterkoppling pa inlimnade
uppgifter, inkl. anvisningar géillande eventuella kompletteringar. Fusk har inte identifierats i uppgifter
fran studenter i pagdende program. Urkund anvénds for uppsatsarbeten for att kontrollera férekomst av
plagiat och kan med fordel inforlivas dven for 6vriga skriftliga inlimningsuppgifter. En motsvarande
funktion inforlivas i de nya digitala plattformarna, vilket 1ar underlétta sddana kontrollprocesser.

Vad giller den fysiska miljon dr Forum Medicum under uppbyggnad och planeras vara klart under 2023.
Forum Medicum ér ett kunskapscentrum som kommer samla utbildning och forskning som idag bedrivs
pa olika centrum (HSC och BMC i Lund). Déar kommer studenter och larare fran olika utbildningar och
professioner att samlas, vilket gér i linje med psykiatriprogrammets interprofessionella perspektiv och
eventuellt bidra till fler sjdlvklara och dven spontana kontaktytor och utbyten. Métesytor kommer att
skapas, vars tanke dr att mojliggora fler interprofessionella moten och samarbeten. Detta kan skapa
mojligheter for samlasning och interaktion. Dértill innebér férdndringen en modernisering av
utbildningslokalerna.

Bedomningsomrade: Utformning, genomférande och resultat

Beskriv, analysera och virdera. Redogor for styrkor och utvecklingsomraden samt hur dessa hanteras for
att sdkra att en hog kvalitet nés i utbildningen. Belys med hjilp av exempel. Dessa exempel kan besté av
kursmal, larandeaktiviteter, hur examinationsuppgifter dr utformade och vilka bedémningskriterier som
anvénds.

Bedémningsgrund Maluppfyllelse — kunskap och forstaelse

Utbildningen majliggér genom utformning och genomférande samt sakerstaller genom
examination att studenten, nar examen utfardas, kan uppna det utvalda malet inom
kunskapsformen kunskap och forstaelse i examensordningen.

Mal



visa kunskap om omradets vetenskapliga grund och insikt i aktuellt forsknings- och
utvecklingsarbete samt kunskap om sambandet mellan vetenskap och beprovad erfarenhet
och sambandets betydelse for yrkesutdvningen.

Lirositets redogorelse:

Flertalet kursmal har som syfte att leda till kunskap och forstaelse hos studenterna om den psykiatriska
omvardnadens vetenskapliga grund, insikt i aktuellt forsknings- och utvecklingsarbete, samt kunskap om
sambandet mellan vetenskap och beprovad erfarenhet och sambandets betydelse for yrkesutdvningen.

Samband mellan forskning och utbildning: Programmet har sin utgdngspunkt i det aktuella kunskapslaget
i form av vetenskap, forskning, och beprovad erfarenhet inom omradet psykiatrisk vard och omsorg, och
dess koppling till yrkesutdvningen. Sambandet mellan vetenskap och beprovad erfarenhet belyses i
flertalet kurser, och betydelsen av detta for yrkesutdvningen tas upp, vilket studenterna far tillfalle att
reflektera och argumentera kring i exempelvis inldmningsuppgifter och examinationsmoment.
Evidensbaserad vard utgor en av grundpelarna i sjukskoterskans ansvarsomrade, vilket stora delar av
programmet ocksa bygger pa. Evidensbaserad vard, som bestar av de tre benen vetenskap, beprovad
erfarenhet och patientens preferenser, utgdr ocksd en genomgéende grundpelare i programmet. Som en
av sjukskoterskans kdrnkompetenser ér evidensbaserad vard i fokus i programmets olika kurser.
Forskningsaktiva larare far tillfalle att genom undervisningen belysa exempel pa forskning som bedrivs
inom omradet och ddrmed gora tydliga kopplingar till pagéende studier. For dvrigt ingér
forskningsbaserad litteratur som obligatorisk litteratur och forslag pa vidare uppslag som innefattar
exempelvis vetenskapliga artiklar erbjuds genomgéende i programmet.

Programmets kurslitteratur baseras pa vetenskaplig grund, med state-of-the-art litteratur, vetenskapliga
artiklar, styrdokument och riktlinjer baserade pa evidensbaserad vard, och pa litteratur med relevans for
professionen. Foreldsningar, workshops och stéd frén bibliotekarier tillhandahalls ocksa genom
programmets kurser. Studenter tridnas i att forhalla sig kritiskt till vetenskaplig litteratur. De far
exempelvis soka, ldsa, reflektera kritiskt och argumentera utifran vetenskaplig litteratur och klinisk
erfarenhet (flera kurser, se exempel nedan fran SPSN42, SPSN44, SPSM22). Darigenom kan de koppla
vetenskap till professionen och reflektera och argumentera kring sambandet mellan vetenskap, beprovad
erfarenhet, och vidare kring patienters preferenser, saisom anmodas i begreppet evidensbaserad vard
(EBV). Fortjanster och utmaningar relaterade till EBV ingar ocksa som del av undervisningen i
programmet, vilket belyser sambandet mellan vetenskap och profession ytterligare. Som annat exempel
far de genomfora en filtstudie for att undersoka huruvida t.ex. evidensbaserade psykosociala
interventioner erbjuds inom olika kommuner och reflektera kring eventuella diskrepanser mellan
rekommendationer och det som faktiskt gors i professionella/kliniska sammanhang (SPSN43). Ocksa i
samband med beddmning av VFU (SPSN44) bedoms studenterna pé sin forméga att agera pa och
reflektera kring koppling mellan vetenskap, beprovad erfarenhet och koppling till yrkesutévningen och
att visa pa exempel pa hur de gor detta i samband med sin VFU. Till exempel kan de presentera
forskningsron for medarbetare inom VFU:n, resonera kring evidensbaserade insatser i verksamheten,
m.m. Det ingér ocksé en skriftlig reflektionsuppgift kopplad till ett VFU-fall och
specialistsjukskoterskans kdarnkompetenser, som inkluderar evidensbaserad vard. Vidare ingar det i
utbildningen att skriva ett examensarbete, antingen i form av en empirisk studie eller en systematisk
litteraturstudie. Studenter far vélja problemomrade sjédlva utifran intresse och uppmuntras att vélja ett
amne med relevans for deras kliniska arbete. I dialog med kliniken foreslas ocksa teman, sprungna ur
kliniska sporsmal och intressen, som studenter kan vélja som dmne for examensarbetet. Pa sé vis stérks
ocksa sambandet mellan profession och vetenskap i utbildningen.

Brister och utvecklingsomraden har identifierats. Till exempel gillande vissa av inlimningsuppgifterna
har det inte varit ett uttalat krav att vetenskapliga, refereebedomda originalartiklar utéver dem som anges
i litteraturlistan samt forslagslistor skall ingd. Detta har istéllet formulerats som ett dnskemal, vilket



inneburit att aktuell forskning saknats i en del arbeten. Konkreta tips pa vetenskapliga artiklar har
bifogats som ‘tipslistor’ i instruktionerna till inlimningsuppgifter, tillika uppmuntran att sjilv séka och
botanisera vidare via relevanta databaser. Framgent kommer anknytning till aktuell evidens och
forskning i form av vetenskapliga originalartiklar att anges som obligatoriskt i alla inlamningsuppgifter.
Dock krévs det redan nu att studenterna refererar till och stddjer sin argumentation med relevanta
vetenskapliga referenser/litteratur. Ytterligare sétt att stirka det omradet skulle vara att involvera
studenter i pagdende forskningsprojekt av relevans for &mnet. Dock kréver det att sddana projekt bedrivs
under den tid dé studenter skriver sin uppsats. I samband med pagéende arbete med projektplanen i
uppsatskursen (SPSM22) har ett studentpar t.ex. fatt tillfélle att ta del av empiriskt material fran ett
pagaende forskningsprojekt, som kommer att utgdéra grunden for uppsatsarbetet, och med malet att skriva
en vetenskaplig artikel som slutprodukt.

Exempel: Psykiatrisk omvirdnad, funktions- och livskvalitetshedomning hos personer med
psykisk funktionsnedséttning (7,5 hp) (SPSN42)

o  Kursmal (kunskap och forstaelse): att diskutera och problematisera kring hur begreppen
livskvalitet, vardbehov och psykosocial funktion tilldmpas och operationaliseras inom
omvdrdnadsvetenskaplig och socialpsykiatrisk vardforskning.

Kursen belyser begreppen vardbehov, livskvalitet och funktionsférméga hos personer med psykisk
funktionsnedséttning och operationalisering av dessa begrepp. I kursen ingér tre betygsgrundande
inlimningsuppgifter med tydligt fokus pa progression, varav tva ér skriftliga inlimningsuppgifter och
den tredje en faltuppgift med tillhdrande skriftlig reflektion och seminarium. Kursen innefattar en
genomgang av centrala begrepp med tillhérande forskning och ett antal validerade
bedomningsinstrument av relevans for &mnet, som kan anvindas i forskning och kliniskt. Studenterna far
sedan trina pd att anvéinda dem kliniskt i samband med féltuppgiften med tillhdrande
examinationsseminarium. Uppgifterna bedoms utifran for uppgiften framtagna beddmningskriterier.

Studenterna far genom uppligget en teoretisk utbildning i att beddma livskvalitet, vardbehov och
psykosocial funktion, inklusive en workshop dér validerade méitinstrument introduceras och testas. De
far sedan utfora en féltuppgift dar de anvinder ett antal instrument med patienter, personal och anhdriga:
Global Assessment of Functioning (GAF), Camberwell Assessment of Need (CANSAS), och
Manchester Short Assessment of Quality of Life (MANSA). Informanter kan rekryteras utifran
lamplighet och medgivande fran verksamhetsansvarig och patient i klinik, dédr studenter verkar, eller
exempelvis via brukarorganisationer. Pa s vis introduceras studenterna till det aktuella vetenskapsfaltet
inom valt omrade, med savil teoretisk som praktisk kunskap. I och med faltuppgiften far de dven trina
pa moment som kan vara bade kliniskt och forskningsmaéssigt gdngbara, d.v.s. informera
verksamhetschef/informanter och be om tillstand, rekrytera informanter utifran givet samtycke, handfast
operationalisera och bedoma patientens status i frigor om vardbehov, livskvalitet, och funktionsférméga.
I samband med filtuppgiften och tillhérande examinationsseminarium far studenterna skriftligt och
muntligt reflektera kring sina erfarenheter av att anvénda instrumenten och deras kliniska relevans.

Kursmal kunskap & forstielse | Liarandeaktiviteter Examinationsuppgifter
SPSN42 Forelasningar (genomgéng av Tre skriftliga inlimningsuppgifter
- diskutera och problematisera begrepp, forskningslége, klinisk | + kollegial granskning med fokus
kring hur begreppen livskvalitet, | anvéndbarhet) pé livskvalitet (2101), vardbehov
vardbehov och psykosocial (2102), och operationalisering av
funktion tillimpas och Workshops (om métintrument) livskvalitet, virdbehov och
operationaliseras inom funktion (2103). 2101+ 2102 &r
omvardnadsvetenskaplig och teoretiska, 1403 dr en faltuppgift
socialpsykiatrisk vardforskning dér studenter far 6va pa att
bedoma ndmnda dimensioner hos




brukare med validerade
mitinstrument (GAF, MANSA,
CANSAS). Skriftlig reflektion
lamnas in, foljt av seminarium dér
erfarenheter av att bruka
instrumenten, relaterat till teori,
vetenskap, och klinisk applikation
diskuteras i grupp. Vissa av
instrumenten beaktar flertalet
perspektiv (t.ex. patient, anhorig,
véardpersonal).

Exempel: Magisteruppsats inom omvardnad (examensarbete) (15 hp) (SPSM22):
o  Kursmal (kunskap och forstdaelse):

- redogora for aktuell omvardnadsforskning med inriktning psykiatrisk vdrd,

- forklara och diskutera forskningsetiska principer samt tilldmpning av vetenskapliga teorier,

modeller och metoder relaterat till specialistinriktningen.
Inom ramen for utbildningen skriver studenterna ett examensarbete med inriktning pé psykiatrisk vard
och med huvudomréde psykiatrisk omvérdnad. Studenterna skriver parvis, och far jobba med peer-to-
peer granskning (respondentskap/opponentskap), av flera skél. Att arbeta parvis utgor en god resurs for
studenterna, som dérigenom far att bollplank och tillfille till samarbete. Dértill 4r det en resursfraga
avseende ldrare da antalet handledare och examinerande larare dr begrénsade.

Amnesval gors av studenterna sjilva, vilket kan tinkas frimja deras egna inneboende motivation.
Studenterna uppmanas att ’ta dgarskap’ Over sitt magisterarbete, genom att vilja ett amne som uppfattas
som intressant och relevant for deras framtida yrkesroll, och genom att sjélvstindigt och med stod av
handledare driva processen med arbetet framat. Forslag laggs ocksa fram av kursansvarig, ocksé efter
diskussion med ldarare som har klinisk forankring och som kan underséka 6nskemal och behov av
undersdkningsomraden inom klinisk psykiatrisk verksamhet. Magisteruppsatsen kan genomféras som ett
empiriskt arbete (kvalitativ/kvantitativ ansats) alternativt som en systematisk litteraturstudie. Studenter
som viéljer empiriska arbeten skriver etikansokan till den Vardvetenskapliga Etikndmnden vid
universitetet for radgivande yttrande. Att skriva uppsats, oavsett ansats, forutsitter att studenterna
tilldgnar sig teoretiska och praktiska kunskaper i att soka och granska vetenskaplig litteratur, att bedoma
vetenskapens kliniska relevans, och att utforska ett valfritt och avgriansat problemomrade med klinisk
relevans. Vidare ldr sig studenterna att argumentera for t.ex. vetenskapliga metodval och att kritiskt
reflektera kring de vetenskapliga resultatens trovérdighet/validitet, genomforda studiers styrkor och
begransningar, och att identifiera kunskapsluckor och behov av vidare forskning relaterat till klinisk
relevans. Handledare och examinerande larare med relevant vetenskaplig kompetens tillhandahélls for
uppsatskursens olika delmoment (handledning och examination av projektplan respektive uppsats,
arbetsseminarium). Handledare och examinerande ldrare &r disputerade inom det psykiatriska faltet och
har dirmed god vetenskaplig kompetens, med erfarenhet av och/eller pdgédende nationella och
internationella forskningssamarbeten.

Enskilda magisteruppsatser har omarbetats till vetenskapliga artiklar for publikation i internationella
vetenskapliga tidskrifter, givet att kvalitet och nyhetsvirde medgivit det och att studenterna har velat
gora detta. I sddana fall har handledare och/eller examinerande lirare bistatt studenterna i saidana
ambitioner. Detta kan utgora ett steg vidare in i forskningsbaserad verksamhet och frimjar studenternas
vetenskapliga kompetens. Presentation av vetenskapliga fynd i kliniska sammanhang och/eller
vetenskapliga sammanhang (t.ex. konferens) forekommer, dé studenter far aterkoppla resultat till
kliniken eller i vetenskapliga sammanhang. Det ger ett vidare samverkansperspektiv genom trianing i att
kommunicera kunskap i samhéllet dir framlagda presentationer far ‘stdtas och blotas’ i sammanhang



med representation av forskare, forskarstuderande, kliniskt aktiva hélsoprofessionella,
brukarrepresentanter, med fler.

Kursmal kunskap & forstielse | Lirandeaktiviteter Examinationsuppgifter
SPSM22 Forelasningar vetenskapsteori, 1701 Projektplan (1.5hp)

- redogora for aktuell forskningsetik, metod 1702 Arbetsmanus (6.5hp)
omvérdnadsforskning med 1703 Magisteruppsats (6hp)
inriktning psykiatrisk vérd, Handledning, seminarium 1704 Respondentskap (0.5hp)
- forklara och diskutera 1705 Opposition (0.5hp)
forskningsetiska principer samt Individuella studier och

tillimpning av vetenskapliga uppsatsarbete

teorier, modeller och metoder

relaterat till spec.inriktningen.

Exempel: Psykiatrisk omvardnad, verksamhetsforlagd utbildning (7,5 hp) (SPSN44):

®  Kunskap och forstdelse

- identifiera och jamfora faktorer pd individ- och samhdllsnivd som paverkar psykisk hdlsa och
ohdlsa, virdera och motivera tillimpningen av psykofarmakologiska behandlingsprinciper inom
det psykiatriska verksamhetsfiltet,

- vdrdera och motivera tillimpningen av omvdrdnadsinsatser och psykologiska och psykosociala
behandlingsprinciper inom psykiatrisk vard.

I samband med den verksamhetsforlagda utbildningen ska studenterna ocksa genomfora en skriftlig
reflektionsuppgift relaterad till ett valt kliniskt fall frén studenternas VFU och specialistsjukskoterskans
karnkompetenser, dir ocksa evidensbaserad vard innefattande sivil psykofarmakologisk behandling som
psykosociala behandlingsprinciper ingar. Inlamningsuppgiften ska spegla pa vilket sétt
karnkompetenserna kommer till uttryck i den kliniska praxisen vid studentens praktikenhet och relateras
till ett, av studenten, valt kliniskt fall. Uppgiften ska dven innefatta egna reflektioner och knytas till
relevant litteratur. Uppgiften lyder som foljer: “Sammanfatta och reflektera kring dina erfarenheter frdn
din verksamhetsforlagda utbildning med utgangspunkt i specialistsjukskoterskans sex kdrnkompetenser
och med ett kliniskt fall som du stétt pd under din VFU som utgangspunkt. Beskriv kortfattat valt fall
utifrdan aktuellt huvudsakligt problem hos vald patient, trolig(a) orsak(er), planerade dtgdrder och
forvintade resultat. Vidare, reflektera kring hur kdrnkompetenserna hanteras i valt fall, vad som faktiskt
gors eller inte gors, och om relevant, identifiera ytterligare behov av resurser. Kdrnkompetenserna:
personcentrerad vard, samverkan i team, evidensbaserad vard, forbdttringskunskap for
kvalitetsutveckling, sdker vard, informatik och kommunikationsteknologi.”

Sasom kursmalen formuleras i nuvarande kursplaner kan de tidvis uppfattas tillhora andra mélkategorier
an de avsedda. Detta &r en svaghet och ett omréde for kvalitetsutvecklingsarbete som har paborjats for
programmets samtliga kursplaner, sé att ytterligare integrering av SOLO-taxonomin och constructive
alignment kan stirkas. T.ex. i exemplet ovan ar kan verbet virdera uppfattas som virderingsforméaga och
forhéllningssétt snarare dn som kunskap och forstéelse.



Bedomningsomrade: Utformning, genomférande och resultat

Beskriv, analysera och virdera. Redogor for styrkor och utvecklingsomraden samt hur dessa hanteras for
att sdkra att en hog kvalitet nas i utbildningen. Belys med hjilp av exempel. Dessa exempel kan besté av
kursmaél, ldrandeaktiviteter, hur examinationsuppgifter ar utformade och vilka bedémningskriterier som
anvénds.

Bedomningsgrund Maluppfyllelse — fardighet och formaga

Utbildningen méjliggér genom utformning och genomférande samt sakerstaller genom
examination att studenten, nar examen utfardas, kan uppna det utvalda malet inom
kunskapsformen fardighet och férmaga i examensordningen.

Mmal
visa sadan kunskap och fardighet som kravs for att medverka i behandling, habilitering och
rehabilitering inom psykiatrisk vard och omsorg.

Lirositets redogorelse:

Programmet olika kurser belyser psykiatriska tillstdnd, behandlingsmdjligheter av farmakologisk och
icke-farmakologisk natur, inklusive psykosocial vard- och stodinsatser. Utdver teoretiska inslag
innefattar ett antal av programmets kurser faltuppgifter och praktiska/kliniska moment, inte minst i
samband med den verksamhetsforlagda utbildningen (VFU), vilket ocksa bor stimulera motivation for att
verka 1 yrket. Darmed far studenterna tillfille att tilligna sig savil kunskap som fardighet och formaga
géllande just behandling, habilitering och rehabilitering inom psykiatrisk vard och omsorg.

Behandling, habilitering och rehabilitering utgdr grundbultar i psykiatrisk vird och omsorg, vilket ocksé
tas upp i relation till en rad olika psykiatriska tillstdnd. Sarskilt fokus ar pa samverkan mellan olika
aktorer som dr verksamma inom det psykiatriska faltet, till exempel region och kommun, som
tillsammans ansvarar for vard och omsorg géllande personer med psykiska funktionshinder. Detta géller
inte minst i samband med samsjuklighet, t.ex. missbruk och psykisk ohilsa. Betydelsen av att involvera
savil patient som anhdriga och diverse aktorer och representanter inom samhillet som berdrs av
psykiatrisk vard och omsorg belyses. Detta for att pa bésta mojliga sétt adressera patientens behov av
vard, omsorg och stdd for att pa lika villkor kunna leva ett sa sjilvsténdigt och kvalitetsméssigt dagligt
liv som mdjligt, 4ven genom att vara integrerad i samhillet. Aterhimtning, personcentrering, och
deltagande i beslut kring den egna varden och omsorgen star i fokus. Programmet syftar till att utveckla
studenternas kunskap om och forstielse for vilka aktorer som kan berdras och vara behjélpliga runt
patienten, for att sedan kunna utveckla sin forméga att agera pa detta for att stodja patienten i sin vérd,
habilitering och rehabilitering. Bade teoretiska och praktiska moment syftar till att utveckla studenters
kunskap och férdighet for att kunna medverka i behandling, habilitering, och rehabilitering inom
psykiatrisk vard och omsorg, med aspekter som t.ex. personcentrering, medbestimmande, aterhdmtning,
kontinuitet och siker vard i beaktande. Exempel pa detta lyfts fram nedan (se ex. frin SPSN43).

Vad géller nationell omvérldsbevakning finns sammanhang for utbyte mellan ldrosidten inom Region
Skéne gillande VFU-fragor i form av nitverk mellan ldrare fran larosdtena och kliniskt studentansvariga
fran regionen. Det finns ett mer informellt nitverk mellan kursansvariga for psykiatriprogram inom
Sverige. Aven om nuvarande kursansvarig forst nyligen blev delaktig i nitverket, kan det tinkas utgora
en bra resurs for omvirldsbevakning relaterat till de olika ldrosdtenas arbete. Gillande nationell och
internationell forskning &r forskningsaktiva interna och externa ldrare och kontakter en god resurs for att



hélla sig a jour géllande kunskapsldget for behandling, habilitering och rehabilitering och psykiatrisk
vardarbete generellt. Aven dir vore det dock positivt med ytterligare intern kompetens, med fler
forskningsaktiva larare knutna till programmet. En stirkt bemanning skulle ocksa forstirka
forutséttningarna att i hogre utstriackning anpassa kursinnehall till aktuellt kunskapslédge.

Styrkor &r att utbildningen innefattar uppgifter som bidrar till att studenterna tilldgnar sig savil teoretisk
och forskningsbaserad kunskap, som praktisk och klinisk kunskap om resurser och brister pa
lokal/nationell niva géllande utbud av stdd- och vardinsatser med fokus pa behandling, habilitering och
rehabilitering inom psykiatrisk vard och omsorg (se exempel nedan). Att finna former for att studenterna
bade ska tilldgna sig relevant teoretisk och praktisk kunskap kan alltid begrundas vidare, s att de
pedagogiska formerna kan fungera for samtliga studenter. Att programmet erbjuds pé distans gor att
studenter fran olika delar av landet finns representerade. Detta bidrar till att studenter kan fa utbyta
erfarenheter fran olika delar av landet och olika typer av psykiatriska verksamheter som manga studenter
arbetar inom, vilket i sig dr berikande. Till exempel blir detta tydligt i samband med féltuppgifter d&
studenter kan utbyta erfarenheter fran olika kommuner och olika psykiatriska verksamheter, vilket
beskrivs av studenterna som berikande. Det bidrar till en ‘bredare’ bild av psykiatrin, inklusive
mojligheter och utmaningar, i hela landet. Detta forsoker programmet att ta tillvara pa genom att
exempelvis blanda studenter i grupper som pa sétt och vis representerar olika verksamheter och delar av
landet i samband med seminarier.

Exempel: Psykiatrisk omvardnad, socialpsykiatriska arbetssitt (7.5hp) (SPSN43):
®  Fdrdighet och formdga:

- genomfora ett empiriskt arbete och utifrdn detta muntligt och skriftligt redogéra for

tillgdnglighet och utbud av evidensbaserade psykosociala insatser riktade till psykiskt

funktionsnedsatta,

- utifran ett helhetsperspektiv bistd patienter och nérstdende med information om stédinsatser

och aktivt medverka till att patienten far sina rdttigheter i samhdllet tillgodosedd.
I samband med kursen i Psykiatrisk omvéardnad, socialpsykiatriska arbetssétt (SPSN43) far studenterna
tillfalle att fordjupa sin kunskap om evidensbaserad vard och socialpsykiatriska arbetssétt. Detta beror
flertalet verksamheter som spénner 6ver region och kommuner, samt brukarorganisationer, anhdriga,
med fler. Studenterna far chans att tilligna sig teoretisk och praktisk kunskap vad géller att forsta och
lokalisera for patienten med nirstaende relevanta stod- och vardinsatser. Kursen innefattar tva
betygsgrundande examinationsuppgifter, varav den ena ér en skriftlig inlimningsuppgift, inklusive
kollegial granskning, relaterad till evidensbaserade psykosociala insatser for personer med psykisk
funktionsnedséttning. Den andra uppgiften bestar av en faltuppgift dér studenterna parvis ska underséka
huruvida, och pa vilket sétt, kommuner lever upp till rekommendationer och skyldigheter gillande utbud
av insatser for nimnd malgrupp. Filtuppgift har ett tillhérande seminarium. Uppgifterna bedoms utifran
for uppgiften framtagna bedomningskriterier. Studenterna anmodas ta kontakt med relevanta
nyckelaktorer inom kommunen och representanter for brukarperspektivet som de ska intervjua. Detta
utgdr darfor dven ett bra traningsmoment infor framtida empiriska arbeten i uppsatskursen, om en sddan
ansats véljs. Studenterna genomfor en skriftlig redogorelse, inklusive presentation av resultat fran
intervjuerna, som sedan diskuteras i grupp under ett seminarium. Socialpsykiatriska arbetssitt involverar
ett flertal aktorer kring patienten, som kan bidra till att adressera dennes behov av véard och stod, med
utgéngspunkt i patientens behov och specialistsjukskdterskans kdrnkompetenser. Insatser fran och
samverkan mellan dessa aktorer kan frimja processer som beaktar och stiarker patientens autonomi och
medbestimmande, aterhdmtning och integrering i samhélle och vardagsliv. Dérfor dr kunskap om saddana
aktorer och utbudet och arbetssittet inom olika kommuner anvéndbart i relation till att tillhandahéalla
behandling och (re)habilitering for malgruppen. Aterkoppling fran studenterna i kursvérderingar visar att
detta moment uppskattas av studenterna, dels for att de far arbeta parvis med empiriska ansatser och vara
aktiva diskussionsledare under seminariet, dels for att det ar larorikt att ta del av medstudenters arbeten
och diarmed ocksa olika kommuners arbetssétt och utbud. Den studentrepresentant som involverats i



foreliggande sjdlvvérdering lyfter specifikt fram vérdet av denna kurs, som ger en god inblick i, och
forstaelse hos, regionanstéllda i kommunens arbete.

Detta visar ocksa pé utvecklingsmojligheter i programmet, dér uppgifter av detta slag eventuellt kan
integreras i storre utstrdckning, i synnerhet om programmet &r distansbaserat. Detta da det mdjliggor ett
tydligt och aktivt samarbete och interaktion mellan studenterna, trots det geografiska avstandet.
Uppgiften bidrar ocksa till inblick i brukarperspektivet och kommunernas kunskap, eller brist darav, och
integrering av detsamma. Hos studenter i pagdende programomgang (2021-2023) har det bidragit till
idéer och impulser hos studenter att bjuda in representanter for brukarorganisationer till den psykiatriska
verksamhet déir studenterna arbetar och vice versa, att ordna besok for medarbetare hos
brukarorganisationer for att 6ka kéinnedom om, och kunskapen hos, berdrda parter och skapa nétverk.
Detta kan utveckla fardighet och forméga att fraimja (forberedelse infor) genomforandet av behandling
och (re)habilitering for aktuell malgrupp. Ytterligare ett identifierat utvecklingsomrade géller trauma,
med kursutvecklingsidéer om trauma, mindfulness och compassion, ocksé som ett led i att arbeta med
vidare kompetensutveckling och hallbarhet géllande patienters hélsa och sjukskdterskors yrkesliv.

Firdighet och formaga Lirandeaktiviteter Examinationsuppgifter
SPSN43 Foreldsningar, individuella 1501 Kommunal socialpsykiatri
- genomfora ett empiriskt arbete studier, seminarier (5hp)

och utifrén detta muntligt och 1502 Evidensbaserade

skriftligt redogdra for psykosociala insatser (2.5hp)

tillgédnglighet och utbud av
evidensbaserade psykosociala
insatser riktade till psykiskt
funktionsnedsatta,

- utifran ett helhetsperspektiv
bistd patienter och nérstdende
med information om stddinsatser
och aktivt medverka till att
patienten fér sina réttigheter i
sambhéllet tillgodosedda.

Ovriga exempel

Firdighet och formaga Lirandeaktiviteter Examinationsuppgifter

SPSN42 Foreldsningar (genomgang av Tre skriftliga inlimningsuppgifter
- motivera och diskutera begrepp, forskningslége, klinisk + kollegial granskning med fokus
tillimpningen av beprovade anvéindbarhet) pé livskvalitet (2101), vardbehov
métmetoder inom kursens (2102), och operationalisering av
amnesomrade, Workshops (om métintrument) livskvalitet, vardbehov och

- motivera och diskutera funktion (2103). 2101+ 2102 &r
tolkningar av statistisk analys, teoretiska, 1403 &r en faltuppgift
- analysera likheter, skillnader dér studenter far 6va pa att

och relationer mellan olika bedéma nimnda dimensioner hos
begrepp inom det brukare med validerade
omvardnadsvetenskapliga och matinstrument (GAF, MANSA,
socialpsykiatriska CANSANS). Skriftlig reflektion
forskningsfiltet. lamnas in, foljt av seminarium dér

erfarenheter av att bruka
instrumenten, relaterat till teori,




vetenskap, och klinisk applikation
diskuteras i grupp. Vissa av
instrumenten beaktar flertalet
perspektiv (t.ex. patient, anhorig,
véardpersonal).

Bedomningsomrade: Utformning, genomforande och resultat

Beskriv, analysera och virdera. Redogdr for styrkor och utvecklingsomraden samt hur dessa hanteras for
att sdkra att en hog kvalitet nés i utbildningen. Belys med hjilp av exempel. Dessa exempel kan bestd av
kursmal, larandeaktiviteter, hur examinationsuppgifter ar utformade och vilka bedémningskriterier som
anvéands.

Bedomningsgrund Maluppfyllelse — viarderingsférmaga och forhallningssatt

Utbildningen mojliggdér genom utformning och genomférande samt sakerstaller genom examination att
studenten, nar examen utfardas, kan uppna de utvalda malen inom kunskapsformen varderingsformaga
och forhallningssatt i examensordningen.

Mal
visa férmaga att identifiera sitt behov av ytterligare kunskap och att fortidpande utveckla sin kompetens.

Larositets redogorelse:

Genom programmets olika inlimningsuppgifter, kollegiala granskningar, och seminarieaktivitet krévs
aktivt deltagande och reflektion fran studenterna i den egna kunskapsinhdmtningen och vérderingen av
det egna, och medstudenters, kunskapslédge. Detta bidrar till formégan att kritiskt granska och virdera
den egna och medstudenters/blivande kollegors kunskap och eventuella kunskapsluckor och relatera till
aktuell forskningslitteratur, samt att belysa och kommunicera behovet av att utveckla ytterligare kunskap
inom diverse problemomraden. Programmet syftar dver lag till att utveckla studenternas
varderingsformaga och forhallningssétt, dven i syfte att identifiera egna behov av ytterligare kunskap och
att fortlopande utveckla sin kompetens. Undervisningen sker som ndmnt mestadels pé distans, och i och
med Covid-19 pandemin, har den senaste programomgangen dgt rum helt pd distans, med hjilp av
digitalt baserad undervisning. Undervisningen innefattar féreldsningar, individuella studier och
seminarier. Programmets olika kurser och kursmal examineras genom skriftliga inlimningsuppgifter,
kollegiala granskningar av medstudenters inlimningsuppgifter, individuella och parvisa faltarbeten, case-
seminarium, och seminarium. Samtliga syftar till att stimulera till fortsatt inldrning och
kompetensutveckling.

En brist som har upptéckts ar att den kollegiala granskningen i samband med skriftliga
inldmningsuppgifter saknas i ndgra av de nuvarande kursplanerna, vilket bor beaktas i samband med
kursplanerevidering och studieguider. Som vidare forslag framdver kan man exempelvis efter enskilda
delprov begéra in en sjdlvreflektion som studenten kopplar till kursmélen for aktuellt delprov. Detta ger
dé mojlighet att reflektera Gver och vérdera sin egen kompetens fortlopande. Som blivande
specialistsjukskdterskor uppmuntras studenterna till att forhélla sig kritiskt till kunskap och till att aktivt
utveckla och beakta det livslanga ldrandet. Genom att exempelvis uppmuntras till att vilja ett
uppsatsamne (SPSM22) av sirskilt intresse och med viarde for den fortsatta kliniska yrkesverksamheten



kan studenterna tydligt trdna pa att identifiera (vetenskapliga och kliniska) kunskapsluckor, tillika behov
av egen kompetensutveckling, for att sedan beakta hur den nyvunna kunskapen kan integreras och
implementeras i professionen.

I samband med bedomningssamtal kopplade till studenternas VFU (SPSN44), till exempel, beaktas dven
detta. AssCE-formuldret anvinds som grund till samtalen och skapar goda mdjligheter till att belysa
huruvida studenterna har kunnat uppna kursmalen och att diskutera vad som behdvs for att na dit om
detta inte &r fallet. Det dr ocksa ett tillfélle att tillimpa teoretiska kunskaper och lyfta kompetenser,
inklusive kdrnkompetenser, som studenten dnskar slipa och tilldgna sig.

Som ocksd nimnt kan QPS utgdra ett medel till utvecklingspotential Aiven inom detta omrade. Aven om
arbetet dr langt ifran fardigt visar det 4nda pa ett viktigt utvecklingsarbete som kommer att mdojliggora ett
lopande kvalitetsarbete pé ett annat och mer dverskadligt sétt dn tidigare, t.ex. genom en portfolio som
studenten sjilv bevakar kopplat da till sin progress.

Bedomningsomrade: Utformning, genomférande och resultat

Beskriv, analysera och vérdera. Redogor for styrkor och svagheter samt hur dessa hanteras for att
sikra en hog kvalitet nés i utbildningen. Belys med hjélp av exempel.

Bedéomningsgrund Jamstalldhet

Ett jamstalldhetsperspektiv beaktas, kommuniceras och férankras i utbildningens innehall, utformning och
genomférande.

Larositets redogorelse:

Att arbeta jaimstéllt faller inom Forenta nationernas ramverk for hallbar utveckling, Agenda 2030, som
hanterar jamlikhet och egenmakt, exempelvis inom mal 5, men ocksa att motverka ojamlikhet som mal
10. Genom att virna om ett jimstéllt forhallningssitt inom larosétet, mot och med varandra som kollegor
och studenter, vérnar vi om en héllbar utveckling av god utbildning, hilsa och vdlmdende. Detta hjélper
oss ocksa att tillsammans jobba for en hallbar bade arbets- och studiemiljo och motarbeta déaliga
forhallanden inom dessa sektorer, vilket berdr oss som ldroséte. Detta kan i forldngningen leda till
fredliga och inkluderande samhéllen.

Jamstélldhetsarbete bedrivs inom fakulteten, exempelvis av Namnden for jimstilldhet och lika villkor.
Néamnden for jamstélldhet och lika villkor har under fakultetsstyrelsen ansvar for att universitetets och
fakultetens styrdokument avseende jamstélldhet och lika villkor implementeras och efterlevs inom
fakulteten. Namnden ska sprida kunskap om jamstélldhet och lika villkor, informera om det arbete som
bedrivs vid fakulteten, foresld och initiera olika tgirder samt samordna resultatuppfoljning. Beslut tas i
Medicinska fakultetsstyrelsen.

Programmet, liksom fakulteten i stort och tillhdrande strukturer, utgér fran Diskrimineringslagen, som
avser sékra att ingen diskrimineras relaterat till kon, konstillhdrighet, etnisk tillhorighet, religion,
funktionsnedséttning, sexuell ldggning eller dlder. Programmet f6ljer ‘Studenters réttigheter och



skyldigheter’, som bl.a. trycker pa likabehandling, jamstélldhet och lika villkor, studentinflytande,
studiemiljo, med mer, och som &r utfallet av en 6verenskommelse mellan rektorn och studentkéaren vid
Lunds universitet. Programndmnden anvénder SFAD (systematiskt forebyggande arbete mot
diskriminering) ddr ndmnden pa ett forebyggande sétt i arbetsgrupperna arbetar strukturerat med dessa
fragor pa exempelvis ldrarmoten och ldrardagar. Medverkande jobbar d& med sig sjdlva som instrument
och belyser vérderingsfragor och hur man forhéller sig i praktiken till varandra och studenterna. Spelet
synliggdr bade brister och fortjénster i det dagliga arbete som sedan kan foljas upp i arbetsgrupperna.

Overgripande inom specialistsjukskoterskeprogrammen arbetas det med att inkludera begreppet hillbar
utveckling och dess olika parametrar, t.ex. jimlikhet, i kursplanerna pa de olika
specialistsjukskoterskeprogrammen. Sedan 2020 har vi som maél att varje kursplan som uppdateras skall
inkludera dessa. Mélet &r att studenten skall hitta en rod trad i varje kurs kopplat till kursmal, litteratur
och examination. Vad géller bemanning och ldrare som undervisar i programmet finns en representation
av bade kvinnor och mén. Géllande studenter i programmet deltar 3 méin och 16 kvinnor som
programstudenter vilket vl speglar den generella kdnsfordelningen inom sjukskoterskeyrket. Sedan
tillkommer studenter i de kurser som ocksa erbjuds som fristaende kurser.

Studenter med sérskilda behov kan fa pedagogiskt stod, t.ex. i form av talbocker, extra tid vid
examinationer, med mer. En speciell serviceenhet vid Lunds universitet dr behjélplig i dessa frgor, dér
studievégledare, kursansvarig och examinator kan stotta och guida studenter till ritt stod. Information om
stdd och service vid institutionen delges studenterna i samband med programstart och information finns
pa avsedda webbsidor.

Psykisk ohélsa drabbar individer oavsett ursprung, élder, kon, socioekonomisk bakgrund, med fler. Detta
framkommer tydligt i programmets kurslitteratur och undervisning. Kurslitteratur och skrivna av sévél
kvinnor som mén ingdr i programmets litteraturlistor. Vidare belyses sjukskdterskans ansvarsomrade och
skyldigheter i yrkesrollen, t.ex. genom att belysa lagar, forordningar, och riktlinjer som styr
sjukskoterskans arbete, dir jimstilldhet ocksa utgdr en viktig utgdngspunkt. Aven etiska koder styr
sjukskoterskans arbete och pétalar vikten av att bemota patienter med respekt, utan att diskriminera, och
att erbjuda jamlik och god véard pé lika villkor.

Vad giller psykiatrisk diagnostik ar vissa diagnoser vanligare bland mén &n kvinnor, och vice versa.
Aven detta framgar i programmet, relaterat till risker och resurser hos patienterna och omgivningen.
Psykisk ohélsa i programmet bygger framforallt pd en biopsykosocial forstaelse for utvecklingen av
psykisk ohélsa och psykisk sjukdom. Stigma och diskriminering dr omraden som lyfts fram tydligt i
programmet. Dessa utgor riskmoment for personer med psykisk funktionsnedséttning, som kan paverka
den upplevda livskvaliteten negativt, tillika chanser att integreras i samhéllet pa lika villkor, samt att fa
dito stdd och vérd. Medvetenhet och kunskap om sédana forhallanden hos sjukskoterskan dr essentiella,
inte minst dé studier visar att stigma och diskriminering kan upplevas som mest frekvent med nérstdende
och vardpersonal. Kanske utgor detta ett dubbeleggat svird, ifall nirstdende och vardpersonal utgor de
kretsar som patienter traffar mest och da kan fa bade stdd och hjélp ifran, samtidigt som det 6kar risken
att uppleva stigma och diskriminering. Stigmatiserande upplevelser kan leda vidare till
sjalvstigmatisering, vilket utgor en ond cirkel som kan leda till lagre sjdlvkénsla, isolering, att dra sig
frén att ta kontakt med andra ménniskor och fran att soka hjilp, t.ex. i form av vérd och stod. Ett
riskmoment som identifierades i samband med pagaende programomgang 2021-2023 var att en larare
som haft stigma och diskriminering som fokusomréde i sin forskning gick i pension nyligen. D&
personen i fraga inte kunde foreldsa i programmet erbjods i stillet sjalvstudier, utover kurslitteraturen,
delvis bestdende av en inspelad presentation av ndmnd foreldsare som finns pa Folkhdlsomyndighetens
hemsida. Denna kompetens &r svar att ersétta i dagsldget, men det kan finnas foreldsare utanfor Sverige
som kan hyras in, i synnerhet om programmet erbjuds pé distans.



Personer med psykisk funktionsnedséttning utgdr en utsatt grupp géllande valdsutsatthet, vilket ocksa
framgér av bl.a. kurslitteraturen. I samband med programomgéng 2021-2023 har ett tydligare avsnitt om
vald 1 néra relationer lagts till i en kurs (SPSN43) i form av ett avsnitt om dmnet samt lankar till vidare
information och organisationer som arbetar med valdsutsatthet (forovare och offer). Det framgér dock
inte av kursmal/examensmal och finns inte som en tydlig examinationspunkt, vilket utgor ett tydligt
omrade med potential for kvalitetsutveckling. En utvecklingsidé ar integrera detta som ett tydligt
kunskapsmal i kursplanen genom revideringar och att exempelvis anmoda studenter att genomfora
webbaserade utbildningar som tillhandahalls av Socialstyrelsen och Nationellt Centrum for Kvinnofrid
(NCK) och begira intyg for genomgangen kurs fran studenterna.

Vidare kan ett fortsatt arbete med de Forenade Nationernas hallbarhetsmal samt ménskliga réttigheter i
fokus utvecklas vidare for att &n mer belysa dessa aspekter genomgéende i programmet. Tydliga
larandemal och examinationsmal i linje med constructive alignment modellen kan (vidare)utvecklas och
integreras i programmets olika kurser. Mer om detta foljer under nésta punkt.

Bedomningsomrade: Utformning, genomférande och resultat

Beskriv, analysera och vérdera. Redogor for styrkor och svagheter samt hur dessa hanteras for att
sikra en hog kvalitet nés i utbildningen. Belys med hjélp av exempel.

Bedomningsgrunder Uppfoljning, atgarder och aterkoppling

Utbildningens innehall, utformning, genomférande och examination foljs systematiskt upp. Resultaten av
uppfoljningen omsatts vid behov i atgarder for kvalitetsutveckling, och aterkoppling sker till relevanta
intressenter.

Larosatet verkar for att studenten genomfor utbildningen inom planerad studietid.

Larositets redogorelse:

Genomstromningen for programmet med start 2021 visar att 21 studenter var registrerade vid
programmets forsta kurs och 19 blev godkénda. Tv4 studenter var inte aktiva och valde att avbryta sina
studier. Fran och med termin 2 och framgent har 19 av 19 programstudenter blivit godkidnda pa
genomgangna kurser. I skrivande stund aterstar programmets tva sista kurser.

Kursplaner utvecklas utifran constructive alignment modellen (Biggs & Tang) och med hjélp av SOLO
taxonomi (Biggs & Collis), vilka ska vara gynnsamma pedagogiska modeller for studentinlérning.
Revideringar och uppdateringar dr ocksa ténkta att f6lja denna modell. Ett pagaende arbete med kritisk
granskning av just detta, i samband med blueprinting av programmet i QPS, visar pa formuleringar och
mal som behover justeras for en tydligare foljsamhet till nimnda modeller. Det paborjade arbetet visar att
vissa kursmal tjénar pa att omformuleras, och i enstaka fall flyttas. Till exempel kan mal tjina pa att
omformuleras for att battre matcha constructive alignment och SOLO. Néagra diskrepanser har uppdagats
som bor revideras i samband med uppdatering av kursplaner, t.ex. att enstaka mal ar felformulerade
och/eller ligger under fel rubrik. Detta arbete ger en god grund for revideringar som bidrar till
kvalitetsutveckling av programmet och att mal uppnés utifrén kongruenta larandeaktiviteter och dito
examinationsformer/fragor. Over lag anses ind4 malen uppnés utan det handlar framforallt om att de
ligger under missvisande rubrik och/eller att valda verb krdver mer &n mélet (t.ex. virdera anvinds under
kunskapsmal). Ett dylikt mal kan med andra ord omformuleras och/eller flyttas och/eller delas upp i tva
mal under respektive rubrik (kunskap respektive véirdering) for att vara i linje med constructive
alignment och SOLO taxonomin. Exempel pa revideringar med kvalitetssikring och kvalitetsforbattring i



sikte innebdr att byta ut verb som lampar sig béttre for ett specifikt examensmal, till exempel byta ut
verben identifiera” och vérdera” till "redogora” om det géller ett kunskapsmal, och/eller flytta
examensmal till en annan malrubrik. Revideringar av kursplaner kommer att genomforas utifran
ovanstdende, helst med ett kollegialt samarbete i fragan for att sdkra kvalitetsutvecklingen pé bdsta sitt.

Inforande av QPS ar alltsé ett stod i detta arbete, till vilket tid och medel har avsatts i budget. QPS var
initialt inte utformat for inlimningsuppgifter som inte bestar av flervalsfragor (MCQ), vilket i tidigt
stadie utgjorde ett signifikant tillkortakommande i relation till programmet, som inte anvdnder MCQ som
huvudsaklig examinationsform. Funktioner for inlimningar i QPS har dock delvis tillkommit och &r
under utveckling och ska kombineras med lirplattformen CANVAS, som ersitter Moodle. Overgangen
till olika larplattformar kan tinkas gynna dverblicken dver programmet pé sikt, vilket kan hjilpa att
synliggora styrkor och svagheter med uppligget utifran constructive alignment och pa vilket sétt detta
kan vidareutvecklas. Inforandet av QPS kan ddrmed utgéra en god resurs i framtiden. Samtidigt har
inforandet kravt betydande ekonomiska, energimissiga och tidsméssiga resurser vilket ocksa bor beaktas
i relation till kvalitetssdkring av utbildningen, dven om det kan tjina programmen pa sikt. Det finns
tendenser dér reducerade budgetar och en alltmer betungande administrativ borda axlas av larare, vilket
leder till reducerad tid for andra uppgifter, som att utveckla kursinnehll och pedagogiska fragor.

Efter varje kursavslut anmodas studenterna att fylla i en kursvérdering, vars innehall ocksé delges med
studenterna och sedan sammanstélls 1 kursbokslut och vidare i ett programbokslut. Under kursens gang
fors ocksa en mer informell dialog med studenterna relaterat till kursinnehéall och upplagg. Synpunkter
som framfors beaktas i forhallande till framtida kursutveckling. Till exempel kan oklarheter fortydligas,
format justeras, o.s.v. Studentdeltagandet i kursvirderingar &r historiskt sett lagt (<50%), vilket kan
begrinsa utfallets representativitet.

Aterkoppling frin studenterna utgdr en méjlighet att fa en forstielse for mojligheter och svérigheter
kopplade till valda examinationsformer, vilket i sin tur kan beaktas i samband med
vidareutveckling/revidering av programmets innehdll, laraktiviteter och examinationsformer. Sédant
arbete genomfors 10pande. Effektiva sitt att 6ka studenternas deltagande i kursvéarderingar kan begrundas
infor framtiden, men det 4r en aterkommande utmaning. Kursboksluten tjdnar som underlag for
programbokslut, som utgér en sammanstillning for utbildningen som helhet. Programbokslutet &r
gemensamt for samtliga specialistsjukskdterskeprogram och anvéinds av programndmnden for att ta fram
en kvalitetsplan innehéllande mal och aktiviteter som har direkt koppling till universitetets kriterier for
utbildningskvalitet. Kvalitetsplanen visar hur programmen arbetar for att sdkerstilla och utveckla
utbildningskvaliteten. Totalt elva kvalitetskriterier framgar av universitetets ~Policy for kvalitetssdkring
och kvalitetsutveckling av utbildning vid Lunds universitet” och dessa utgor ramen for kvalitetsplanen.
Kvalitetsplanerna utgdr underlag for arliga kvalitetsdialoger mellan fakultetsledningen,
Grundutbildningsndmnden (GUN) och programnédmnden dér programdirektdrerna nérvarar. Utifran
dialogerna beslutar GUN om fakultetsgemensamma utvecklingsomraden. Kvalitetssystemet med
kursbokslut, programbokslut, kvalitetsplaner och kvalitetsdialoger skapar mojligheter att inhdmta
synpunkter, identifiera behov inom utbildningarna, och adressera identifierade utvecklingsomraden pa
olika nivaer.

Ett riskmoment for programmets kvalitet dr kopplat till programmets ekonomiska forutséttningar. Av
budgetskdl medges allt kortare tidserséttning for beddmande larare i samband med bedomning av
inlimningsuppgifter/examinationsuppgifter. Detta har lett till att flertalet betygsgrundande
inldmningsuppgifter i programmet har nddgas kortas, t.ex. genom att korta maxantalet sidor som
studenter far ldmna in, men ocksa genom att begrinsa antalet fragor. Inlimningsuppgifterna bygger pa att
det ska ldmnas utrymme for reflektion och att argumentera for sina svar utifran saval kurslitteratur som
kliniska erfarenheter. Att korta antalet sidor behdver inte nddvandigtvis innebira en risk for kvaliteten,
da det kan vara en konst att kortfattat ssmmanfatta essensen av det som efterfrgas i givna svar. Att
begréinsa antalet fradgor kan ddremot utgora ett riskmoment gillande att examinera samtliga kursmal. Den



korta tid som medges for att bedoma uppgifter medfor begriansningar i hur utforlig aterkoppling som kan
ges. Det giller darfor att vara kdrnfull, utifran bedomningskriterierna, da den individuella &terkopplingen
har ett tydligt mervérde som kan hjélpa att guida studenterna i sin vidare kunskap/kompetensutveckling.
Enstaka fragor kan tdnkas omformuleras till MCQ-fragor, som gér snabbare att ritta. Dock &r de inte
optimala for &andamal som kréver att studenterna reflekterar, motiverar och argumenterar for sina svar,
vilket manga utav inlamningsuppgifterna bygger pa. Programmets hemtentamina innefattar dock en
blandning av fragor, inklusive enstaka flervalsfragor. Att ersétta den typen av inlimningsuppgifter med
MCQ-fragor, som snabbare kan rittas men & andra sidan kréver en stor arbetsinsats for att skapas, anses
inte vara ett basta alternativ for de respektive kursernas dndamal. Detta utgor ett budgetrelaterat villkor
som inte kan forhandlas av enskilda ldrare. Generellt for program pé avancerad niva ser vi behov av
esséfragor for att fanga det komplexa och reflekterande hos studenten. Bade inom férdighet och formaga
och virdering krivs av studenter pa en avancerad utbildning att de kan sétta ihop, problematisera, tinka
nytt, begrunda. Detta ser vi &r ldttare med essé- eller korttextfragor. Eventuellt kan man tdnkas
kombinera den typen av fragor med ren faktakunskap i MCQ-fragor, som tillsammans kan stimulera till
djupinlédrning, vilket dr nodvéandigt pa avancerad niva.



Bedomningsomrade: Studentperspektiv

Beskriv, analysera och vérdera. Redogor for styrkor och svagheter samt hur dessa hanteras for att
sdkra en hog kvalitet nés i utbildningen. Belys med hjélp av exempel.

Bedomningsgrund Studentperspektiv

Studenten ges mgjlighet att ta en aktiv roll i arbetet med att utveckla utbildningens innehall och
genomférande.

Lirositets redogorelse:

I enlighet med Hogskolelagen och bestimmelser vid Lunds universitet och den Medicinska fakulteten
genomfors kursvérderingar och kursbokslut i samband med kursavslutningar. Resultaten av
virderingarna tillgéngliggdrs via en specifikt avsedd kurssida. Kursvirderingarna som fylls i av
studenterna tillgidngliggdrs for studenterna via ndimnd kurssida och sammanfattas ocksa, t.ex. som
kursmeddelande till studenterna.

Mojligheter till studentinflytande tillhandahélls bl.a. genom foljande kanaler:

- kursvérderingar, kursbokslut

- studentrepresentanter i Vardvetenskapliga Studentféreningen (VAVS)

- att vara studentrepresentant i programmets arbete med foreliggande sjdlvvérdering och
utvérdering

- lopande dialog mellan kursansvarig och studenter géllande programmets innehéll och form

- studievégledning och mdjligheter till individuell studieplan (ISP)

- stod och service till studenter (t.ex. bibliotekstjénst, studieverkstad, studievigledare,
studenthilsa, osv) som studenter delges information om

Ett riskmoment som ndmndes under foregaende rubrik &r att studenternas deltagande i de skriftliga
utvirderingarna generellt ar 14gt, vilket gor det svart att bedoma hur pass rittvisande utvirderingarna blir
1 forhallande till det totala antalet studenter och deras uppfattning av programmets kurser. Diskussioner i
lararkaren dr dterkommande for att hitta 16sningar. Bland annat testar man paminnelser, olika tider for att
skicka lénk till utvarderingar till studenterna, och kursmeddelanden som uppmuntrar till deltagande och
mdjligheter att paverka programmet for framtida studenter. Sddana forsdk har dock gett begriansad effekt
pa deltagandet.

Indikationer pa vad som fungerat bra respektive mindre bra/daligt utifran inlimnade kursutvirderingar
beaktas dock, och hinsyn till denna information tas i forhallande till vidareutvecklingar i programmets
kurser. En dialog fors d4ven muntligt med studenterna dé deras uppfattning om programmets innehéll och
uppligg efterfragas, vilket i mdjligaste man beaktas i planeringen av programmet. Det har lett till
konkreta fordandringar av exempelvis schema, deadlines, och form/omfattning for inlimningsuppgifter.
Konkreta exempel av paverkan gillande kursuppgifter ar t.ex. att studenter kan styra sitt amnesval i
samband med uppsatsarbetet (SPSM22) och fritt vélja kommun att undersdka i samband med tidigare
beskriven faltuppgift (SPSN43).

Detta utgor ocksé en grund for utvecklingsmojligheter. Studentrepresentanter fran psykiatriprogrammet
finns inte representerade i Vardvetenskapliga Studentforeningen (VAVS). Enligt uppgift utgor
rekrytering till VAVS en utmaning. Det tycks vara ett vanligt foSrekommande att studenter fran
specialistutbildningar inte engagerar sig i kiren. En studentrepresentant har ocksa tagit del av



foreliggande utvardering och gett aterkoppling pa den, som integrerats i texten och bor beaktas infor
framtida program.



Bedomningsomrade: Arbetsliv och samverkan

Beskriv, analysera och vérdera. Redogor for styrkor och svagheter samt hur dessa hanteras for att
sdkra en hog kvalitet nés i utbildningen. Belys med hjélp av exempel.

Bedomningsgrund Arbetsliv och samverkan

Utbildningen &r utformad och genomférs pa sadant satt att den ar anvandbar och utvecklar studentens
beredskap att méta férandringar i arbetslivet. Relevant samverkan sker med det omgivande samhallet.

Lirositets redogorelse:

Sasom framgar av programbeskrivningen syftar programmet till att ‘utbilda sjukskéterskor med
fordjupad kompetens inom psykiatrisk vard som dr vil forberedda att medverka i dagens och
morgondagens hdlso- och sjukvdrdande arbete savil i ett nationellt som i ett internationellt perspektiv.
Malet dr att erbjuda studenter en fordjupning av kunskap och forstdelse, fardighet och formdga samt
vdarderingsformdga och forhdllningssdtt relaterat till huvudomradet omvdrdnad. Vidare dr mdlet att ge
studenterna fordjupade och integrerade kunskaper i specifik omvdrdnad och medicinsk vetenskap,
samhdlls- och beteendevetenskap samt inom de sex kdrnkompetenserna personcentrerad vdrd,
samverkan i team, evidensbaserad vdrd, forbdttringskunskap for kvalitetsutveckling, sdker vdrd och
informatik.” Vidare fargas programmets av omradets lokala forskningsprofil som utgatt fran patientnira
forskning, med patientens behov och delaktighet i vard och beslutsfattande i centrum. Ett
helhetsperspektiv och hilsofrdmjande arbetssitt beaktas, tillika strategier for att hantera sjukdom och
dess konsekvenser i dagligt liv, vilket forutsdtter ett ndtverks- och samhéllsbaserat arbetssétt som
inkluderar savél patientens nitverk, som relevanta samhéllsinstanser och vardgrannar. Vidare innebar
arbetet att motverka fordomar, stigma och diskriminering for att motverka utanforskap.

Programmets utformning och innehéll dr utvecklat for att studenter ska kunna verka i arbetslivet och
inom verksamheter som kraver kompetens i psykiatrisk vard, dven internationellt. Ett beaktande av
kiarnkompetenserna for specialistsjukskoterska, dér dessa ocksé speglas i den verksamhetsforlagda delen
av utbildningen, forbereder studenterna till att tilldgna sig den kunskapen bade i teori och praktik.
Kunskap om relevanta aktorer, tjanster och samverkan &r integrerat i programmets olika delkurser, med
fokus pa bl.a. samverkan mellan region och kommun, men ocksd med brukarféreningar och anhdriga.
Programmets delkurser innefattar inlimningsuppgifter med bade teoretiska och praktiska inslag, som
syftar att 6ka studenternas kunskap om psykiatrins organisation, aktdrer och intressenter, tjdnster, och
tillhorande lagar, forfattningar, och riktlinjer. Programmets distansbaserade uppligg gor det dessutom
mojligt for studenter fran hela landet att delta. I padgdende program har sju av 18 studenter VFU-
placeringar utanfoér Region Skane. Detta resulterar ocksa i VFU placeringar i olika delar av landet,
baserat pa studenternas dnskemal och valda klinikers mojlighet att leva upp till handledningskraven (se
tidigare avsnitt). Samverkan med Region Skane gors bl.a. genom kommunikation mellan larosétet och
kliniken kring mojliga uppsatsimnen som ocksé kan vara av intresse for kliniken. Det kan ocksa ndmnas
att verksamheterna generellt uttrycker ett stort behov av att stirka handledarkompetens. Det dr dock
oklart hur det ser ut géllande psykiatrin specifikt. I pdgéende program har detta i alla fall 15sts
framgéangsrikt, med tillgang till kompetenta handledare. Samtidigt ar ldget anstrédngt och det ar svéart for
verksamheterna generellt att frigora personal. Som nédmnts tidigare (se Personal) utvecklar vi darfér nu
en 7,5 hp handledarutbildning, uppdelad i mindre delar for att underlétta for verksamheterna samt en
annan typ av handledarutbildning, som leder till hgskolepedagogisk meritering men inte
hogskolepoing. Béda kurserna blir huvudsakligen digitala och ger tillgdng till en mingd digitala verktyg.
Deltagarna ges kontinuerligt stod fran l4rosétet och av varandra for att 6ver tid ansvara for att utveckla
handledning inom sina verksamheter.



Vidare innefattar utbildningen exempelvis inlimningsuppgifter dir studenter behover interagera med
aktorer 1 samhdllet, som ar kopplade till det psykiatriska omradet och/eller psykiatriska intressen.
Programmet fokuserar ett antal psykiatriska diagnosomraden och tillhérande behandlingar, innefattande
savil psykofarmakologisk behandling som omvardnadsatgérder, samt evidensbaserade psykosociala
insatser. For att fordjupa forstaelsen for det interprofessionella samarbetet far studenter fordjupa sin
kunskap om samverkan med kommunala aktorer, intresseorganisationer, anhoriga, med fler. T.ex. ska
studenter lokalisera, ta kontakt med och intervjua relevanta aktdrer inom valfri kommun for att
undersdka utbudet av evidensbaserade psykosociala insatser for personer med psykisk
funktionsnedséttning. Vidare ska studenterna ocksa fa in brukarperspektivet i sitt arbete och darmed ta
kontakt med brukarorganisationer, vilket dr i linje med utvecklingen mot aterhimtningsorienterade
insatser och tankar om att frimja patienters autonomi, medbestdmmande och delat beslutsfattande (t.ex.
faltuppgift i SPSN43). Andra inlimningsuppgifter fokuserar exempelvis anhorigperspektivet, vilket
belyser vikten av samverkan med patientens familj och nérstdende (t.ex. uppgift i SPSN40 dér
studenterna ska skriva fram information som riktar sig till patienter och anhoriga i samband med en traff
inom exempelvis Nationell Samverkan for Psykisk Hélsa, NSPH). Den typen av uppgifter torde
forbereda studenter pd samverkan med relevanta aktorer, som finns runt patienten och som kan péaverka
hilsostatus och upplevd livskvalitet. I samband med den verksamhetsforlagda delen av utbildningen (5
veckors VFU) far studenter tillfdlle att agera pd samverkan i ‘skarpt 14ge’ under handledning, vilket
ocksé beddms 1 samband med beddmning av VFU tillsammans med student, klinisk handledare, och
larare fran larosatet.

Fyra av sex programkurser erbjuds dven som fristaende kurser (SPSN40, SPSN41, SPSN42, SPSN43),
da upp till fem studenter antas utdver programstudenterna. Déribland kan studenter med annan
grundbehdrighet dn en sjukskdterskeexamen antas, vilket kan tillfora ett perspektiv med andra
professioners erfarenheter i samband med t.ex. delar i inlimningsuppgifter som efterlyser reflektioner
kring relevanta kliniska erfarenheter, om saddana finns, kopplat till teorin.

Exempel:

e Psykiatrisk omvardnad, socialpsykiatriska arbetssitt (SPSN43): se tidigare beskrivet
exempel om faltuppgift under rubrik ‘Bedémningsomréde: Utformning, genomforande och
resultat’ kopplad till behandling, habilitering och rehabilitering inom psykiatrisk vard & omsorg.

e Psykiatrisk omvardnad (verksamhetsforlagda utbildning, VFU) (SPSN44): i samband med
VFU har studenterna tillfalle att utveckla sin kompetens géillande samverkan med diverse
intressenter inom den psykiatriska verksamheten och det omgivande samhillet. Detta utgor
ocksa en beddmningspunkt i AssCE formuldret som anvénds vid bedomning av VFU:n i samtal
med student, klinisk handledare och bedémande larare fran larosatet.

e Psykiatrisk omvardnad I, psykiatriska sjukdomstillstind (SPSN40): i samband med denna
kurs har studenterna exempelvis en skriftlig inlimningsuppgift som gar ut pa att de ska skriva
fram en foreldsning for en anhorigforening om psykossjukdomar dir detta &mne ska utvecklas
pa ett for mélgruppen begripligt och tillgangligt sétt.



