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Inledning och bakgrund

Riksforeningen for operationssjukvard (RFop) ér en professionsférening vars framsta uppgift ar att
frimja utveckling av den perioperativa omvardnaden. Detta gdr vi genom att med den samlade
kunskap vi har inom omradet bidra till arbetet med en patientsidker och hallbar operationssjukvard,
bland annat genom att initiera f6ljande projekt.

Projektets mal &r att bidra till att sdkra framtidens operationssjukvard genom att adressera de
samhillsrelaterade utmaningar som finns i dagens hilso- och sjukvérd i allminhet samt att kartlagga
nuvarande situation inom operationssjukvéirden och identifiera &tgirder for att forbattra
patientsikerheten och héllbarheten.

Utifran den pagiende dialog som fors hos en del arbetsgivare, vilken intensifierades under 2023,
angaende “nya kompetenser” i varden generellt och operationssjukvérden specifikt beslutade RFop:s
styrelse att arbeta vidare med ett projekt rorande framtidens operationssjukvard. Detta arbete sker
tillsammans med svensk sjukskoterskeforening och i december 2023 holls ett inledande moéte. Detta
blev startskottet for projektet och under inledningen av 2024 tillsattes en styrgrupp bestdende av
Kristina Lockner (RFop), Marie Iwarzon (Svensk sjukskoterskeforening) och Arthur Jénes (NPO
kirurgi och plastikkirurgi).

Denna delrapport beskriver vad som hittills genomforts samt kommande aktiviteter.
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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 limna
yrket samt ett verktyg for Risk och konsekvensanalys (ROK) vid arbetsvéxling. Under sommaren blev
RFop’s distriktsamordnare ombedda att gora en kartlaggning av distriktets operationsavdelningar,
operationssalar samt operationssjukskoterskor samt svara pd frigan om det fanns bemanningspersonal
i distriktet.

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

En enkdt bestdende av 45 fragor togs fram (bilaga 2), beroende pé vilket svarsalternativ som valdes sa
varierade antalet fragor 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 nagra 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 pa ca 48 %.

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

Resultatet av enkéten kommer sammanstillas i en populérvetenskaplig artikel i Uppdukat samt
presenteras via en poster pad Hostkongressen.

Nedan listas nagra av fragestéllningarna samt de svar som operationssjukskdterskorna angav.

I enkéten anger operationssjukskdterskorna att de har ett meningsfullt arbete och att det tillsammans
med arbetskamraterna &ér anledningen att de stannar kvar pé sin nuvarande arbetsplats. Att
arbetsuppgifterna bestér av professionsspecifika uppgifter, det vill sdga inte stidda eller diska, har
ocksa betydelse. Chef- och ledarskapet samt mgjligheten till kompetensutveckling dr viktiga faktorer
for kvarstannandet.

Pé fragan finns det arbetsuppgifter som en operationssjukskoterska gér som ndgon annan kan gora?
svarade mer &n hilften ja och pa foljdfragan vem och vad sa svarade operationssjukskoterskorna:
Stiadpersonal — stddning. Detta &r en personalkategori som redan finns pa en operationsavdelning, i de
allra flesta fall, och forslag for att kunna optimera nyttjandet av denna kategori mer uttrycktes i fritext.
Operationssjukskoterskorna onskar att stadpersonal ska finnas tillgdnglig dygnets alla timmar, att
stiddpersonal dven ska ansvara for stidning av genomréckningsskép och diverse vagnar, att
stddpersonalen stiller i ordning operationsrummet efter stidningen samt att stédpersonalen
iordningsstiller operationsbord (tvéattar/baddar).
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“har stdd men de fdr ej torka blod, boja sig, stricka sig, ta ut sopor och allt vad det nu dr, op-ssk och
usk mdste da forstdda, ta ut sopor, sugpdsar i slutet system etc”

Nista personalkategori pa friga vem och vad angavs steriltekniker - diska instrument. Aven detta ir
en personalkategori som redan finns pa en operationsavdelning, i de allra flesta fall, och forslag for att
kunna optimera nyttjandet av denna kategori mer uttrycktes i fritext. Operationssjukskdterskorna
onskar att steriltekniker ska finnas tillgédnglig dygnets alla timmar, att de ska ta alla instrument inkl.
endoskop, att de packar instrumenten och skoter autoklaverna samt att de himtar instrumenten inne pa
salen.

Nista personalkategori pa fraga vem och vad angavs logistiker - bestéllningar.
Operationssjukskoterskorna onskar att logistiker skoter forradsbestéllningar, skoter
implantatbestéllningar, tar emot och packar upp leveranser, fyller pa skruvar och plattor samt att de
letar efter och bestiller laneinstrument.

Aven vad giller att fylla pa forrad/genomrickningsskap onskade operationssjukskoterskorna att en
logistiker kan ta hand om denna arbetsuppgift. Operationssjukskdterskorna dnskar att logistikern dven
skoter pafyllning bade i forrdd och operationssal, att de kontrollerar utgdngsdatum pé material, att de
forbereder vagnar med operationsmaterial till kommande operationer enligt plockkort.

RFop anser att alla operationsavdelningar i Sverige behover arbeta med att se dver
operationssjukskoterskans arbetsuppgifter och i samrdd med operationssjukskoterskan kartlagga hur
mycket tid som dgnas at stidning, diskning och pafyllnad. Har finns viktig tid som
operationssjukskoterskan behdver anvianda for att forbereda infér kommande operation samt
dokumentera och avsluta den tidigare vilket manga ganger &r den tid som kapas nir hen behover dgna
sig at stadning och diskning mellan operationer.

Naéstan en femtedel uppgav att de planerade avsluta sin anstéllning. Orsakerna inkluderade tung
arbetsbelastning, kénsla av att vara oviktig och 16n. Detta dr de tre fraimsta orsakerna. | fritext angavs
att det ar svart att orka arbeta heltid pa grund av 6kat tempo och 6kade produktionskrav. Andra
orsaker som angavs var neddragning av utvecklingstid och fortbildning. Vidare anség de dven att det
fanns en orittvisa da uppfattningen é&r att ldkare far mer resurser och mgjlighet till fortbildning och
forskning. Avsaknaden av flexibilitet nir det géller individuella scheman &r ocksa nagot
operationssjukskoterskorna nimner som orsaker till at de fundera pa att sluta.

De operationssjukskoterskor som har slutat har bland annat angett arbetsbelastning, kénsla av att vara
oviktig och schema som orask till avslutad tjadnst. Vanliga fritextsvar inkluderar hogt tempo, standiga
overtider, schemaidndringar och at man fick andra tjanster, disputerade eller valde att bli chef.
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Kartliggning av antal operationsavdelningar, operationssalar och operationssjukskoterskor genom
RFop:s Distriktssamordnare

For att fa en 6verblick dver hur det ser ut i landet vad géiller 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 f4 svar fran

ledningen. Nagot distrikt meddelar att de inte har ndgon utrdknad grundbemanning och kan da inte
beddma huruvida de har brist eller ¢j. En hel del av DS har sjilva rdknat dé ledningen varit oformogen
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 kan uttala sig om att det finns en brist.

Skrivelse till Virdkompetensradet

Under varen 2024 beslutade styrgruppen att skicka en skrivelse till nationella kompetensradet
angaende kompetensforsorjningen av operationssjukvarden pé nationell niva. Liknande skrivelser
skickades dven fran Svensk sjukskoterskeforening och NPO kirurgi och plastikkirurgi. Se bilaga 4 for
skrivelse samt svar.

Utveckling av verktyg/mall for risk- och konsekvensanalys vid arbetsviixling

Styrgruppen gav uppdraget till Eva Torbjornsson och Sandra Kollberg. Enligt Socialstyrelsens
dokument *Vem fér gora vad i hilso- och sjukvérden och tandvarden, 2004’ &r verksamhetschefen/
motsvarande ansvarig for att den personal som skall utféra olika arbetsuppgifter har erforderlig
kompetens. Arbetet skall fordelas pa ett sddant 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 sjukvardens omrade uppnas.

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

Riksforeningen for operationssjukvard rekommenderar att framtagen riskbedomning (bilaga 5)
genomfors nér dndringar utifran arbetsvaxling i verksamheten planeras och innan beslut fattas.
Foréndringar och nya arbetssétt ska gynna patienterna och inte genomforas pa bekostnad av
patientsikerhet och vardkvalitet. Sist i dokumentet finns fortydliganden samt rekommenderade
referenser.
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Pigaende delar i projektet

Skapa en nationellt gingbar kursplan for leg. sjukskoterskor och leg. rontgensjukskoterskor kring
interventioner och undersékningar som kriiver en utokad kompetens inom hygien och aseptik.
(poiinggivande)

I januari 2024 presenterade RFop:s vetenskapliga rdd idén om en kurs for sjukskéterskor 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 dver mojligheterna
for en kurs som kan erbjudas vid flera laroséten.

Som en del i projektet ”Framtidens hallbara operationssjukvard” 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 ar med vid dessa ingrepp och interventioner som gors utanfor
operationsavdelningen och dé i manga fall utan specialistsjukskoterskan inom operationssjukvard
ndrvarande.

Djupintervju i fokusgrupp som bestdr av kirurger frdn olika specialiteter alternativt enskilda
intervjuer

Forslag ar att en operationssjukskoterska pa masterprogrammet antar sig detta inom ramen for sin
examen. Vi har varit i kontakt med masterprogrammet pa Karolinska institutet samt Malmo
Universitet och tyvérr finns det ingen operationssjukskoterska som gar programmet for tillféllet.
Forslag ar att efterlysa en operationssjukskoterska som har planer pa att gd masterprogrammet via
RFop’s sociala medier.

RF anser och rekommenderar

RFop nationella rekommendationer sammanstélls i ”RF anser och rekommenderar”, i och med
uppstarten av detta projekt sé 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 ngon anledning inte kan utforas
dér, det kan vara pa grund av att patienten behover sederas eller sovas, och planeras pa en
operationsavdelning ska inte involvera en operationssjukskoterska. Forslagsvis finns ett separat rum
for dessa mottagningsingrepp pé operationsavdelningen dér anestesipersonalen involveras
tillsammans med mottagningens personal.

Andra omraden dir vi ser ett behov av RF anser och rekommenderar &r angaende olika tjanster i
organisationen samt fortbildning. Vad géller fortbildning kommer RFop att se 6ver huruvida de olika
konceptutbildningarna kan certifieras.
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Presentation av projektet

En delpresentation av enkéten presenterades av Kristina Lockner pd Operationsledningsmétet pa
Sastaholm den 20-21/5 2024. Det var under en gemensam foreldsning med David Konrad som
Kristina anvénde de svar som inkommit i enkéten fram till denna tidpunkt. Flera delar som
arbetsgivaren behover arbeta med framdver lades fram. Exempel ar arbetsuppgifter som ménga
operationssjukskdterskor gor idag som en annan befintlig personalkategori kan ta over (stddning,
pafyllning av forrad, datumkontroller, diskning av kirurgiska instrument etcetera).

RFop har ett skickat in och fatt ett abstrakt accepterat till VFU & Sjukskdterskedagarna hosten 2024,

Projektet kommer presenteras i form av en muntlig delrapport pa Hostkongressen samt via en poster.
Delrapporten kommer &ven skickas ut till Hélso- och sjukvardsministern, politiker med flera.

Resultaten av enkédtundersokningen kommer presenteras i en populdrvetenskaplig artikel i Uppdukat.

En kortare artikel planeras skickas till bland annat dagstidningar och politiker.



