’Jag ser mig inte langre som
sjukskoterska. Det‘har ar inget
sjukskoterskearbete. Det &r nagot helt

annat.”
Skoperande ssk
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FOrutsattningar

« Tydlighet i vad uppdraget innebar/férvantningar

l | d ra et » Kompetens — formell utbildning
- Upprétthélla kompetensen — utféra tillréckligt stora volymer

« Teamet runt — renodlade skopiteam

n -
« Fysiska rum — det ar platsbrist idag
I I « Identifiera sjukskoterskor med forutsattningar- dvs. har 1-2 &rs erfarenhet av mottagningsarbete p& skopienhet

- Lon efter ansvar, gor det attraktivt att utbilda sig, kan sékerstélla kompetensférsorjning pa sikt

L W | (L]
K ar r I a rva « Helhetsldsning (Skoperande sjukskéterska gor forberedelser — genomférande samt analys av resultat)
« Sjukskoterskor har &ven med sitt omvardnadsfokus

Region (l’ £ NIl REGIONALT
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tarm”, kande mig ett med instrumentet. Men da skoperar jag pa heltid
jarre for 0

' de som bara gor det nagon gang i veckan. Kande att kommer inte
det heller”

“Tog manga ar, kanske 5, men sen kande jag att jag nastan var “en slang |
s ;
g upp i ‘den har tarmen sé& finns det ingen annan pa SJukhuset som gor

——— PR
e i

”
s -

¥ —
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Uppdraget

«  Utbildning; utbildningen &r 2 arig pa halvfart. VFU som innebar att man
genomfér 100 koloskopier samt 100 st gastroskopier under utbildningen.

Senaste aren har utbildningen varit forlagd till Blekinge alt Goéteborg.

« Volym - maste finnas mojlighet att fa gora ett stort antal skopier varje ar for
att behalla och utveckla kompetens ca 300/ar eller 1000/5 ar.

« Tar ca 5 ar innan sjukskoéterskorna som arbetar heltid som skopister kéanner
sig helt trygga i sitt arbete.

ll
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Sjukskoterskor om sitt arbete som skopister

"Svart att jamfora med
andra ssk specialist
utbildningar. Kanns som
nagot annat, det har ar en
annan roll, ett annat yrket.
Men jag kan &anda ha nytta
av omvardnads kunskapen
jag har”

"Jag far fragan
ibland; hur kan
du jobba med
det har?

Jag trivs, har
aldrig angrat
mig!”

Namn. | Sammanhang

"Det
hantverksmassiga
plus det teoretiska
gor det valdigt
avancerat”

"Tar ett par ar innan
man kanner sig riktigt
trygg och kan hantera
de svarigheter man
moter”

"Vi far ofta rycka
in och hjalpa till
nar lakarna inte
kommer upp i
tarmen”

"Bra egenskaper som
skopist; lite teknisk,
simultan formaga, tv spel
ingen nackdel, tdlamod,
skinn pa nasan - ta lite
jobbiga samtal,
sjalvfértroende”

Region

\ Jonképings 13

"Mitt driv var att jag
sag att patienterna
inte riktigt kénde sig
bekvama under
undersokningen. Sag
att jag som
sjukskoterska med
min omvardnads
kunskap skulle kunna
gora det
annorlunda/battre”
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Organisering

« Behov av "renodlande” skopi enheter. Svart att uppratthalla/locka kompetens
nar det blandas med andra typer av mottagningar.

« For fa rum, om fler rum-for liten disk kapacitet
« UtOka mottagningstider ex mottagning kvallstid

 Identifiera vilka sjukskoterskor det finns det pa var mottagning som har 1-2
ars erfarenhet som assisten och som skulle vara intresserad av skopi
utbildning.

« Dettar ca 5 ar innan sjukskoterskorna som arbetar med skopier kanner sig
helt trygga i sitt arbete. Viktigt att se dver kompetensforsorjning éver tid,
langsiktighet.
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Erfarenheter fran Randers sjukhus Danmark - Mats
Persborn

Regelbunden

8 ssk pa Randers Klinik. fortbildning

Centrat Kom snabbt upp i volymer

tjocktarmscancer, ca 300 skopier/ar/ssk

upptagningsomrade

pa 1,3 miljoner Registrerade i kvalitetsregister
direkt pA rummet av
assistenten i realtid. Siffrorna
hamtades ut varje manad for
att titta pa sina resultat for att

Problem att hitta fundera pa hur man kan bl

skopister. Valde att
snabb utb
endoskopister med
hjalp fran England.
Kom till Danmark och
larde upp pa plats

. Ssk fullt battre, larande. Ex nagra
Endoskopi enhet accepterade av patienter har mer ont under

istallet for att : lakargruppen skopin, varfér? Vad gor vi &t
blanda in det pa en det?

"vanlig” mottagning

REGIONALT
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Vardenhetschefer om situation och behov

"Valdigt stort in
flode av remisser,
svart att hinna
svf/ledtider redan
nu innan
screeningen ar
inford”

"Lokal och
personalbrist”

"Gar inte att
hitta
fardigutbildade
skoperande
sjukskoterskor”

2021-10-01

"Skoperandet ar nagot
helt annat &n ordinarie
sjukskoterskeuppgifter”

"Sjukskoterskor
mangsidiga, kan skopera,
assistera och har
omvardnads ansvar”

"Gar inte att skopera pa heltid,
sliter pa rygg, axlar och tummar.
Maste ha administrativ tid for att
hantera provsvar mm”

Namn. | Sammanhang

"|dag far de skoperande
sjukskoterskorna ett [onepaslag
med 4000 kr. Borde upp pa
atminstone underlakarniva dvs
10.000 kr”

"Maste ha stor
volym pé skopier for
att uppratthalla
kompetens”

Region

\ Jonkdpings I3

"Man maste planera
och téanka igenom
hur man vill nyttja sin
skopist (ssk) innan
man skickar till
utbildningen.

Viktigt att tanka
igenom hela vagen.
Om man skickar ssk
fran enheten till
utbildning sa far man
tillbaks en skopist
men har forlorat en
sjukskoterska”
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Karriarvag

«  Ar skopiarbetet en vidareutbildning fran ssk eller nagot helt annat? vilken typ
av ersattning far de for sitt arbete? Finns det mojlighet att avancera
lbnemassigt nar man gar fran novis till expert?

« Andra mojligheter for att gora arbetet attraktivt ex som att fa styra sitt eget
schema, mojlighet att utféra administration hemifran, kontinuerlig fortbildning
mm

« Avancerade arbetsuppgifter. Enligt intervjuade ssk sa ar egenskaper som &r
bra att ha i arbetet; lugn, trygg, metodisk, tekniskt intresserad,
kommunikativ, talamod och ’lite skinn pa nasan’
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v . » : \ N Region (, % 5‘.:3""
202‘1;_4,0-01 Namn,| Sammanhagg J6nkapIngs 18N - Region Kalmar fin . o, SIS cngggacemun

2
egion
ergdtiand

' 4



Sjukskoterskor om hur man gor arbetet attraktivt

"Ex friskvards peng, "Behdvs en

3:3 jObba 3 dagar Iedlg strukturerad
"Inte s& kand 3 dagar och fa utveck"ngsman’ bra
vidareutbildningen. heltidslon. 16n och I6netrappa”
Vi forsoker sprida Arbetsgivare maste
vad vi jobbar med, vara lite kreativa for att
marknadsfora det” gora skopi jobbet

lockande.

Administrativt arbete

"Fa fokusera pa
skopist jobbet inte
blanda och jobba

hemifran” "Flexibilitet. Viktigt att som "vanlig” ssk

kunna p?verka sitt ibland. Utan att veta
schema att man far arbeta

som skopist”
"Kanske kunder vi
g6ra som lakarna,
randa oss pa andra
stallen for att komma "
upp i volym” "Viktigt att f& en bra handledare

SN REGIONALT
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Reflektions fragor

«  Viktigt att se dver kompetens forsorjningen langsiktigt. Tar tid innan man &r en duktigt
skopist. Behovs tillvaxt underifran kontinuerligt.Hur sakrar vi kompetens forsorjning
narmaste aret, narmaste 5 aren och narmaste 10 aren?

« Kan vi korta tiden fran nyutbildad till erfaren skopist? Maste man upp i volym pa
hemmaplan eller skulle man kunna aka till annat sjukhuset i Sverige alt utomlands for
att fa upp volym snabbt?

Hur far vi tillracklig volym av patienter? Hur manga enheter kan vi hai SORS och
anda behalla ett tillrackligt stort flode av patienter for att uppratthalla kompetens?

« Om pa farre stéllen, ska patienterna eller skopi teamet forflytta sig?

«  Ar problemet att hitta sjukskoterskor som kan tanka sig ta sig an jobbet? Eller ar det
mer att vi inte ersatter dem med vad de anser vara rimligt utifrAn ansvar och

kompetens?
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Rekommendation/Rcc sydost forslag

* Finns tillrackligt bra lokaler som kommer klara flodet vid inférandet av
screeningen?

« Viktigt att det finns tillgang till ratt instrument plus diskmdjlighet. Lokalerna
ratt dimensionerade for verksamheten?

» Ge sjukskoterskorna eget rum for att kunna arbeta administrativt och eller
moijlighet till administration hemifran.

« Lamplig placering/organisation i respektive region?

« Langsiktig plan for kompetensforsorjning( handledning, randning, karriarsteg,
arvodesfraga mm).

« Uppratta utbildningsplan nationellt.
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