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Projektets avslut och framtida perspektiv

Projektet ar avslutat men dess resultat och insikter kommer att fortsitta paverka operationssjukvarden
under en l4ng tid. Genom det arbete Riksforeningen for operationssjukvard (RFop) tillsammans med
Svensk sjukskoterskeforening och NPO kirurgi och plastikkirurgi genomfort har vi lagt en stark grund
for framtida insatser och langsiktiga forbattringar inom operationssjukvarden.

Flera delar av projektet, exempelvis mallen for ROK och RF anser och rekommenderar, kommer att
fortsétta utvecklas och implementeras. Detta sdkerstéller att vért arbete inte bara var ett tillfalligt
projekt utan att vi startat en utvecklingsprocess. Ansvaret for fortsatt arbete har 6verldmnats till
styrelsen tillsammans med de olika raden inom féreningen.

Sammanfattningsvis, &ven om projektet som helhet dr avslutat, lever dess effekter vidare genom de
forandringar och forbattringar som har satts i gdng. Vi ser fram emot att folja upp resultatet och de
framsteg som gors under kommande éar.

Via hemsidan, rfop.se, dterfinns de bilagor som refereras till i texten nedan.

Bakgrund

Riksforeningen for operationssjukvard (RFop) &r en professionsforening vars priméra uppgift ar att
framja utvecklingen av den perioperativa omvardnaden. Detta uppnéds genom att utnyttja den samlade
kompetensen inom omradet for att bidra till en patientsiker och hallbar operationssjukvard, bland
annat genom att initiera och driva strategiska projekt.

Projektets mal har varit att bidra till att sikra framtidens operationssjukvard genom att adressera de
sambhélleliga utmaningar som préglar dagens hilso- och sjukvard. Sérskild vikt har lagts vid att
kartldgga den nuvarande situationen inom operationssjukvarden samt att identifiera atgéarder for att
forbattra savil patientsdkerhet som verksamhetens héllbarhet (bilaga 1).

Under 2023 intensifierades diskussioner bland arbetsgivare kring introduktion av ’nya kompetenser”
inom varden generellt, och inom operationssjukvarden specifikt. Mot bakgrund av detta beslutade
RFop:s styrelse att initiera ett projekt om framtidens operationssjukvard. Arbetet bedrevs i samverkan
med Svensk sjukskoterskeforening och inleddes med ett forsta mote i december 2023. En styrgrupp
tillsattes i borjan av 2024, bestaende av Kristina Lockner (RFop), Marie Iwarzon (Svensk
sjukskdterskeforening) och Arthur Janes (NPO kirurgi och plastikkirurgi).

Denna slutrapport redogér for genomforda aktiviteter samt planerade framtida insatser.
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Sammanstillning av de olika delarna i projektet

De delar i projektet som beslutades genomforas varen 2024 var en enkdtundersokning av
operationssjukskoterskors uppfattning om framtiden, professionen och eventuell intension att 1imna
yrket samt ett verktyg for Risk och konsekvensanalys (ROK) vid arbetsvéxling. Under sommaren
2024 blev RFop’s distriktsamordnare ombedda att gora en kartldggning av distriktets
operationsavdelningar, operationssalar samt operationssjukskdterskor samt svara pé frdgan om det
fanns bemanningspersonal i distriktet.

Kartliiggning av operationssjukskoterskors uppfattning om framtiden, professionen och
eventuell intention att limna yrket, genom en enkiitundersékning

En enkét bestdende av 45 fragor togs fram (bilaga 2), beroende pa vilket svarsalternativ som valdes sa
varierade antalet frigor samt vilken fraga som stélldes. Totalt tog det mellan 5—-10 minuter att besvara
enkidten. Enkéten testades och utvirderades av 10 personer, mindre revidering gjordes for att fortydliga
néagra fragestéllningar.

Enkéten var 6ppen mellan den 5 april och 26 juni 2024. Den skickades ut till 1224
operationssjukskoterskor som dr medlemmar i RFop via mejl, 11 mejlar kom i retur, vilket innebér att
1213 operationssjukskoterskor mottog enkéten. Av dessa svarade 580 personer, vilket ger en
svarsfrekvens pé ca 48 %.

I ett forsok att dven na operationssjukskdterskor som inte &r medlemmar i RFop eller inte har
registrerat en mejladress publicerades en ldnk till enkéten pa sociala medier. Via denna lank inkom 237
svar, kan vara bdde medlemmar och icke medlemmar. Totalt besvarades enkéten av 817 personer.

Resultatet av enkéten sammanstélldes i en populérvetenskaplig artikel i Uppdukat nr 4 2024 samt
presenterades via bade en muntlig presentation samt en poster pa Hostkongressen 2024,

Kartliiggning av antal operationsavdelningar, operationssalar och operationssjukskoterskor
genom RFop:s Distriktssamordnare

For att fa en 6verblick 6ver hur det ser ut i landet vad géller hur ménga operationsavdelningar,
operationssalar samt operationssjukskoterskor det finns inom respektive distrikt gav styrgruppen
RFop:s distriktsamordnare (DS) uppdraget att samla in och rapportera denna information (bilaga 3).
DS blev ombedda att fraga sin enhetschef eller verksamhetschef, fick de inget svar sa blev de
ombedda att rikna salar samt namnen pa schemaraden alt uppskatta. Det dr dock ingen heltickande
kartlaggning da det finns distrikt som saknar DS samt distrikt dér det varit svért att {4 svar fran
ledningen. Nagot distrikt meddelar att de inte har ndgon utrdknad grundbemanning och kan da inte
bedéma huruvida de har brist eller ej. En hel del av DS har sjdlva riknat da ledningen varit oférmogen
att ge svar. RFop anser att det &r en stor brist att det inte gar att far fram efterfragade fakta om hur
manga operationssalar och operationssjukskoterskor respektive operationsavdelning har eller har
behov av. Men stiller sig forvanad till att man trots det kan uttala sig om att det finns en brist.

Skrivelse till Vardkompetensrdadet

Under véren 2024 beslutade styrgruppen att skicka en skrivelse till nationella kompetensradet
angdende kompetensforsorjningen av operationssjukvarden pa nationell niva. Liknande skrivelser
skickades dven fran Svensk sjukskoterskeforening och NPO kirurgi och plastikkirurgi. Se bilaga 4 for
skrivelse samt svar.
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Utveckling av verktyg/mall for risk- och konsekvensanalys vid arbetsvixling

Styrgruppen gav uppdraget till Eva Torbjornsson och Sandra Kollberg. Enligt Socialstyrelsens
dokument *Vem far gora vad i hilso- och sjukvdrden och tandvéarden, 2004’ dr verksamhetschefen/
motsvarande ansvarig for att den personal som skall utfora olika arbetsuppgifter har erforderlig
kompetens. Arbetet skall fordelas pa ett sadant sitt att de grundldggande kraven pa hilso- och
sjukvarden och tandvarden som anges i hélso- och sjukvardslagen (1982:763) och lagen (1998:531)
om yrkesverksamhet pa hilso- och sjukvirdens omrade uppnas.

Det finns dock vissa bestimmelser som begrinsar utrymmet for och friheten i arbetsledningen, till
exempel att en viss arbetsuppgift dr forbehéllen en viss yrkesgrupp/vissa yrkesgrupper med viss
utbildning eller yrkesutovare med viss befattning.

Riksforeningen for operationssjukvard rekommenderar att framtagen riskbeddmning (finns bade i
excel och word via rfop.se) genomfors nér dndringar utifran arbetsvixling i verksamheten planeras och
innan beslut fattas. Forandringar och nya arbetssétt ska gynna patienterna och inte genomforas pa
bekostnad av patientsékerhet och virdkvalitet. Sist i dokumentet finns fortydliganden samt
rekommenderade referenser.

Pagaende delar efter projektets avslut

En nationellt gingbar kursplan

En av aktiviteterna i projektet var att skapa en nationellt gangbar kursplan for leg. sjukskoterskor och
leg. rontgensjukskoterskor kring interventioner och undersdkningar som kraver en utdkad kompetens
inom hygien och aseptik (podnggivande).

I januari 2024 presenterade RFop:s vetenskapliga rdd idén om en kurs for sjukskdterskor och
rontgensjukskoterskor kring interventioner och undersékningar som kraver en utdkad kompetens inom
hygien och aseptik. Det har tidigare funnits en liknande kurs och vi vill nu se 6ver mdjligheterna for
en kurs som kan erbjudas vid flera l4roséten.

Som en del i projektet Framtidens hallbara operationssjukvérd” har styrgruppen foreslagit att ge Ann-
Christine von Vogelsang, i uppdrag att ta fram ett forslag pa en nationell gangbar kursplan for en
poédnggrundande kurs inom hygien och aseptik. I syfte att 6ka kunskapen och kompetensen inom
omradet hos den personalkategori som dr med vid dessa ingrepp och interventioner som gors utanfor
operationsavdelningen och d& i manga fall utan specialistsjukskoéterskan inom operationssjukvard
nirvarande.

Djupintervju i fokusgrupp

Djupintervju i fokusgrupp som bestér av kirurger fran olika specialiteter alternativt enskilda intervjuer.
Planen ér att en operationssjukskoterska pa mastersprogrammet antar sig detta och vi har en
operationssjukskoterska vid Malmo Universitet som anmalt sitt intresse att genomfora denna del inom
ramen fOr sin examen.

RF anser och rekommenderar

RFop nationella rekommendationer sammanstélls i ”RF anser och rekommenderar”, i och med
uppstarten av detta projekt s& har flera omraden for rekommendationer identifierats. Redan nu ser vi
att RFop behover vara med och avgora vad en operationssjukskdterska inte ska gora. Alla
ingrepp/undersokningar som skulle skett p&4 en mottagning som av ndgon anledning inte kan utforas
dér, det kan vara pé grund av att patienten behover sederas eller sovas, och planeras pa en
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operationsavdelning ska infe involvera en operationssjukskoterska fran operationsavdelningen.
Forslagsvis finns ett separat rum for dessa mottagningsingrepp pé operationsavdelningen dér
anestesipersonalen involveras tillsammans med mottagningens personal, vilket kan vara en
operationssjukskoterska om denna arbetar pa mottagningen.

Andra omraden dér vi ser ett behov av RF anser och rekommenderar dr angéende olika tjénster i

organisationen samt fortbildning. Vad géller fortbildning kommer RFop att se 6ver huruvida de olika

konceptutbildningarna kan certifieras.
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En delpresentation av enkéten presenterades pa Operationsledningsmotet pa Sastaholm.
RFop har presenterat en poster pd VFU & Sjukskoterskedagarna.

Projektet har presenterats bade muntligt och via en poster pa Hostkongressen.
Delrapporten ar utskickad till Halso- och sjukvardsministern, politiker med flera.
Resultaten av enkédtundersokningen har presenterats i en populdrvetenskaplig artikel i
Uppdukat.

En kortare artikel kommer skickas till bland annat Omvérdnadsmagasinet, Véardfokus,
Ventilen men éven till dagstidningar och politiker.

Presentationer kommer ske pa DS nétverkstriffar, Chefsnétverkstréiffen samt p4 Svensk
sjukskoterskeforenings sektionsdag.



