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Denna riktlinje frdn Europeiska unionen (EU) syftar till att starka
kompetensutvecklingen hos mentorer for kliniska sjukskoterskor,
vilket kan forbéttra hilso- och sjukvardssystemets motstandskraft
1 EU-landerna. Riktlinjen bygger pa kritiskt utvarderade
forskningsresultat och har utvecklats under aren 2018-2021
genom projektet Erasmus+-Quality Mentorship for Developing
Competent Nursing Students (QualMent) under ledning av ett
internationellt expertteam med omfattande kunskap och expertis
inom mentorskap.

Foljande forfattare har skrivit och sammanstillt detta dokument:

Ashlee Oikarainen!, dr Kristina Mikkonen'!, Erika Juskauskiene?,
dr Maria Kédiridinen', Veera Kaarlela', dr M. Flores Vizcaya-

Moreno®, dr Rosa M Pérez-Canaveras®, dr Paul de Raeve?, dr
Boris Miha Kauci¢®, dr Bojana Filej° dr Olga Riklikiene?

Detta dokument har granskats av expertpaneler 1 Belgien, Finland,
Litauen, Slovenien och Spanien.

"Uledborgs Universitet, forskningsenheten for sjukskoterskeforskning
och hdlsovdrd, Finland; *Litauens Universitet for hdlsovetenskap,
Litauen; *Universitet i Alicante, Fakulteten for hdlsovetenskaper,
Spanien; “*Europeiska Federationen for sjukskoéterskeforeningar,
Belgien; *Sjukskoterskeskolan i Celje, Slovenien

Utvecklingen av denna riktlinje har fétt stod frdn Europeiska
kommissionen. Forfattarna har tillhandahallit informationen i detta
dokument och informationen representerar inte nodvandigtvis
Europeiska kommissionens beslut eller uttalade politik.

Detta dokument finns pa QualMent-projektets webbplats: https://
www.qualment.eu/

SAMMANFATTNING AV RIKTLINJEN

Bakgrund: En betydande del av
sjukskoterskeutbildningen sker i kliniska
inlarningsmiljoer. Mentorer for kliniska
sjukskoterskor har en viktig roll ndr det gdller
att stodja sjukskoterskestudenternas utveckling
av yrkeskompetens. Mentorer som uppndr
kdrnkompetens i mentorskap kan bdttre stodja
sjukskoterskestudenterna att uppnd de dtta

kompetensomrdden som definieras i artikel 31 i
EU:s direktiv 5).

Syfte: Att ge rekommendationer om utvecklingen
av kliniska sjukskoterskehandledares kompetens att

handleda sjukskoterskestudenter i klinisk praktik.
Mal: 1) Framja och stodja effektiva metoder

for mentorskap, 2) forbdttra mentorernas
kompetensutveckling och 3) forbdttra
sjukskoterskeutbildningen pa internationell niva
genom hogkvalitativt mentorskap och kliniska

inldrningsmiljoer for sjukskoterskestudenter.

Malgrupper: Kliniska sjukskoterskehandledare,
sjukskoterskeutbildare och

utbildningsorganisationer, sjukskoterskechefer
pd alla nivaer, annan hdlso- och
sjukvardspersonal, sjukskoterskestudenter

pd grundnivd och avancerad niva, nationella
sjukskoterskeforeningar, tillsynsorgan for

sjukskoterskor, politiker och beslutsfattare.

Rekommendationer: Ldinder over hela virlden
fortsdtter att soka efter losningar for att ta itu med
utmaningarna i samband med att upprdtthdlla en
hallbar sjukskoterskebemanning. Att sdkerstdlla
hogkvalitativa kliniska inldrningsmiljoer och
stodja mentorernas kompetensutveckling ndar

det gdller att handleda sjukskoterskestudenter
fortsdtter att vara viktiga strategier for att
forbdttra rekrytering, bibehdllande och
examinering av kompetenta sjukskoterskestudenter.
Att starka mentorskap av hog kvalitet bor
prioriteras pd medlemsstaternas politiska
dagordning, tillsammans med kravet att kliniska
mentorer i alla vardmiljoer ska delta i strukturerad

utbildning i mentorskap.



Den héar viagledningen ar utformad for att stodja dig 1 din roll som
klinisk sjukskoterskehandledare och beskriver ditt ansvar och dina
mojligheter att stodja sjukskoterskestudenters larande. Betydelsen
avrollensomklinisk sjukskoterskehandledare ochavattforverkliga
ett mentorskap av hog kvalitet kan inte nog understrykas. Kliniska
inlarningsmiljoer av hog kvalitet ar avgorande for att forbereda
framtidens hallbara personal av sjukskoterskor. Det dr 1 dessa
miljoer som studenterna tillimpar sina kunskaper, lar sig viktiga
fardigheter och uppnar den kompetens som kravs for att utova
omvardnad.

Den evidensbaserade modellen for Kkliniska mentorers
kompetens (Mikkonen et al., 2019) beskriver de viktigaste
komponenterna 1 mentorskompetens. Mentorer for kliniska

sjukskoterskor fungerar som forebilder for studenterna och har
mojlighet att ingjuta yrkesmaéissiga varderingar och integritet
1 kliniska miljoer. De stodjer studenterna 1 att utdva siker,
personcentrerad vard 1 enlighet med EU-direktivet 2013/55/EU
artikel 31 (sidan 4).

Mentorskompetens bestar av 1) mentorernas individuella
kompetens, 2) kulturell kompetens 1 mentorskapet och 3)
kompetens forattstodjaelevernasinlarningsprocess (sidorna5-10).
Rekommendationer for mentorskap 1 kliniska inlarningsmiljoer
finns pa sidan 10-11 1 detta dokument.
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Mentorerna har sakkunskap bade inom det kliniska omriade de arbetar inom och 1 sitt pedagogiska
tillvagagangssatt for att stodja sjukskoterskestudenternas inlarning. Mentorerna ar inte bara kliniska
experter utan fungerar ocksd som forebilder for studenterna och hjélper dem att utvecklas till
yrkesutovare som kan ge hogkvalitativ, saker och personcentrerad véard.

Mentorerna ansvarar for att handleda eleverna pa ett evidensbaserat sitt. Nedan definieras de olika
delarna av evidensbaserat mentorskap.

CLINI”’;/ B s, Evidence-based

KNOWLEDGE AND mentoring

EXPERTISE OF THE

MENTOR AVAILABLE

ORGANISATION
~ RESOURCES FOR
~ MENTORING

For att uppna ett mentorskap av hog kvalitet kravs att man utvecklar metoder som béttre uppfyller
sjukskoterskestudenternas behov och framjar deras yrkesidentitet som sjukskoterskor. En studie
som genomfordes i fyra medlemsstater i Central- och Osteuropa visade att sjukskoterskestudenter
var mycket ndjda med sina erfarenheter av klinisk praktik och att majoriteten av studenterna ansig

att deras mentor var en viktig professionell forebild (Antohe et al., 2015). Det rekommenderades att
program for fortlopande professionell utveckling inom mentorskap skulle erbjudas till sjukskoterskor
pa grundniva och avancerad niva.

Mentorerna stodjer studenternas professionella utveckling for att bli ansvarsfulla yrkesutovare
som integrerar personcentrerad vard i1 sjukskoterskeyrket. Detta tillvigagangssatt ar huvudfokus
for studenternas kliniska inldrningsprocess. Det dr viktigt att mentorerna dr kompetenta nar det
giller att vigleda studenterna sa att de medvetet tar hansyn till individers, familjers och samhéllens
perspektiv 1 kliniska resonemang och beslutsprocesser.

Kliniska mentorer méste stodja studenterna pa ett sddant satt att de uppnér de tta kompetensomraden
som definieras 1 direktivet 2013/55/EU artikel 31, som omfattar foljande: (klicka hér for mer
information)

« Att sjalvstandigt diagnostisera den omvardnad som kriavs med hjalp av aktuell teoretisk och
klinisk kunskap och att planera, organisera och genomfora omvardnad vid behandling av
patienter;

 Att samarbeta effektivt med andra aktorer inom hélso- och sjukvardssektorn, bland annat genom
att delta 1 den praktiska utbildningen av hilso- och sjukvardspersonal;

» Att ge individer, familjer och grupper mojlighet till en halsosam livsstil och egenvard pa
grundval av de kunskaper och fardigheter som forvarvats;

o Att sjdlvstindigt initiera livriddande atgidrder och genomféra atgiarder 1 kriser och
katastrofsituationer;

« FOormaga att ge oberoende radgivning, instruktioner och stod till personer som ar 1 behov av
vard och till deras néirstaende;

« FOrmaga att gora en oberoende kvalitetssdkring och utviardering av vardinsatserna;

« Attpaett Overgripande sdtt kommunicera professionellt och samarbeta med andra yrkesgrupper
inom halso- och sjukvarden;

« Att analysera vardkvaliteten for att forbattra sin egen yrkesutovning som sjukskoterska inom
allminvard.


http://www.efnweb.be/?page_id=6897
http://www.efnweb.be/?page_id=6897

De kliniska mentorernas personliga egenskaper och motivation
har stor betydelse for utvecklingen av en framgangsrik relation
mellan mentor och student. Mentorer spelar en viktig roll
nir det giller att integrera studenterna 1 arbetsmiljoer och 1
tvarprofessionella vardteam. Mentorerna maste vara fortrogna
med mentorskapspraxis och med de resurser som finns tillgangliga
for mentorskap. Mentorerna involverar alla relevanta intressenter,
t.ex. sjukskoterskeutbildare, studenter och annan personal, 1
mentorskapsprocessen.

Viktiga egenskaper hos kliniska mentorer ar bland annat:
« Fortroende for den egna kompetensen nar det galler att utfora sjukskoterskeuppgifter och uppfylla ansvaret som mentor
» FOrmaga att skapa ett stodjande klimat for inlarning
 Ta initiativ for att stirka relationerna och samarbetet med studenten och sjukskoterskeutbildaren
« Kompetent nér det géller att integrera studenter 1 vardteam och introducera studenter till kollegor
 Villighet att regelbundet diskutera elevernas inlarningserfarenheter
» Formaga och vilja att uttrycka en empatisk installning till mentorskap och personcentrerad vard

» Forstaelse for handledarens egen roll och ansvar 1 elevernas inlarningsprocess.

Motivationen for handledning av studenter kan ses 1:
* handledarens vilja att vara mentor for eleverna och intresse fOr att 1ara kdnna eleverna
 erkdnnande och forstaelse for den betydelse som motivation har for elevernas inlarning
 handledarens kontinuerliga strivan att utvecklas som mentor

* mentorns formaga att identifiera sin egen motivationsniva som mentor och elevernas motivationsniva for att lara sig

Mentorerna maste vara fortrogna med mentorskapspraxis och med de resurser som finns tillgingliga for mentorskap. Dessa ar en
viktig del av en framgangsrik mentorskap. Detta inkluderar:

* kunskap om mentorskapspraxis inom den egna organisationen och utanfor den
 kunskap om elevernas nuvarande kompetensniva, deras utbildningskontext och bakgrund
« formdiga att effektivt samarbeta med sjukskoterskeutbildaren och att kdnna igen nér det finns behov av ytterligare kontakt

 forstaelse for de resurser som finns tillgingliga for mentorer for att stodja dem 1 deras roll som mentor



3.2 Mentorernas roll i en hogkvalitativ klinisk inlarningsmiljo 3.3 Tips for att maximera positiva inlarningsupplevelser och resultat for

Mentorerna spelar en viktig roll néar det giller att uppratthalla kliniska inlarningsmiljoer som ar fysiskt, eleverna som organisation

socialt och kdnslomassigt sikra. Bilden nedan visar viktiga aspekter av kliniska inlarningsmiljoer.

Eleverna har olika kulturella och sprakliga bakgrunder och det ar viktigt att respektera dessa

skillnader. Andra viktiga aspekter av kliniska inldrningsmiljoer ar arbetsenhetens forutsattningar,

studentens roll, mentorskap, atmosfir, orientering och ledarstil. Det ar viktigt att organisationer och

alla yrkesverksamma inom halso- och sjukvardsteam atar sig att upprétthalla studenternas sakerhet. Tips #3 Stark samarbetet mellan mentor, student och sjukskoterskeutbildare eftersom det kan
hjalpa studenterna att lyckas 1 den kliniska praktiken.

Tips #1 Integrera positiv mentorskapspraxis 1 organisationskulturen 1 vardmiljoer.

Tips #2 Gor en medveten insats for att integrera studenterna i arbetsmiljoer och i tvarprofessionella
vardteam.

Tips #4: Identifiera de viktigaste egenskaperna hos den nya generationens studenter (millennie-
och generation Z-studenter) for att kunna 6vervaga hur man framgangsrikt kan engagera sig i och
coacha dessa studenter.

Tips#5 Anvand inldarnings- och kunskapsteknik och fallstudier under mentorskapet for att forbattra
elevernas inlarningsprocess.

3.4 Tips pa aktiviteter som kan integreras i mentorsutbildningen

Tips #1 Belys vikten av att ge sjukskoterskestudenterna tid att orientera sig 1 den nya kliniska
inlarningsmiljon. Kliniska mentorer kan reflektera 6ver hur de kan hjélpa eleverna att kdnna sig

T B
\\\ A \\\ \\\\\\\\\\\\5}3 e - valkomna och trygga.
. A\ . .
& B ' Tips #2 Nar studenterna tranar relevanta sjukskoterskefardigheter maste de fa stod och de kliniska
| / | mentorerna maste se till att de professionella standarderna uppritthalls. Kliniska mentorer kan
dela med sig av sina erfarenheter av de strategier som anvinds nédr de coachar studenterna 1

planeringen och bedomningen av patientvard.

Tips #3 Integrera strategier 1 mentorskapsutbildningen som hjalper de kliniska mentorerna att
utveckla relationen mellan student och mentor och andra kompetensomraden som éar viktiga for
ett effektivt mentorskap vid kliniska placeringar.

Mentorskap av hog kvalitet kan paverka vilken typ av
yrkesverksamma som kommer in pa sjukskoterskeomrddet och
bidra till att yrkesverksamma stannar kvar.



Under den kliniska praktiken stills sjukskoterskestudenter med olika kulturella och sprékliga
bakgrunder ofta infor utmaningar 1 samband med kulturella skillnader och sprakbarridrer. Rollen
som klinisk mentor for sjukskoterskor kan vara en utmaning och kraver sarskild uppmarksamhet
pa utvecklingen av mentorernas kulturella kompetens 1 mentorskapet. Behovet av att forbereda
mentorerna for att tillhandahalla kulturellt lampligt mentorskap och for att tillgodose elevernas
behov av professionellt larande ar centralt.

Kulturell kompetens har definierats som en “komplex kunskap-handling grundad pa kritisk reflektion
och handling, som vardpersonalen anvander sig av for att tillhandahalla kulturellt sdker, kongruent
och effektiv vard i partnerskap med individer, familjer och samhillen som lever med hdlsoupplevelser,
och som tar hdnsyn till vardens sociala och politiska dimensioner” (Blanchet Garneau och Pepin,
2015, s. 12). Kulturell kompetens 1 mentorskap definieras som “den process dar fakultetsmentorn
stindigt stravar efter att uppna formagan och tillgangligheten att effektivt fungera som mentor i den
kulturella kontexten hos den studerande adepten” (Campinha-Bacote, 2010, s. 131).

Mentorernas kulturella kompetens omfattar foljande egenskaper.
* kulturell medvetenhet, kanslighet och kunskap
« 1interkulturell kommunikation och interaktion

* kulturell kompetens och formaga att skapa en kulturellt sédker inlarningsmiljo.

De specifika kompetenser som kravs for att ge kulturellt kongruent personcentrerad vard och kulturellt
medveten handledning till kulturellt och sprakligt olika studenter definieras nedan.

Kulturell medvetenhet, kianslighet och kunskap:
* vilja och engagemang att integrera, handleda och stodja kulturellt och spréakligt olika studenter
 kunskap om den egna kulturella bakgrunden

« reflektion over hur den egna kulturen och det egna trossystemet paverkar ens agerande som
yrkesutovare och interaktion med andra

 vilja att ge upp eventuella fordomar och attityder gentemot patienter/klienter eller studenter
och att utveckla kulturell lyhordhet

« erkdnnande av vikten av kulturell acceptans for patienter/klienter och studenter med olika
kulturer

 frimja en valkomnande attityd till olika kulturer och synsitt pa vard

* respekt for mangfald i personcentrerad vard och 1 handledningen av studerande

Interkulturell kommunikation och interaktion:

* ha fardigheter for effektiv kommunikation och for att interagera med kulturellt olika patienter/
klienter och studenter

 ha en forstdelse for kulturens inverkan pa verbala och icke-verbala kommunikationsmonster

Kulturell kompetens inom omvardnad och mentorskap:

* ha fardigheter att hantera kulturellt utmanande situationer 1 personcentrerad vard och 1
mentorskap

« fardigheter for att pd ett bekvamt och effektivt sitt arbeta med elever med olika kulturer och
samtidigt forsta deras individuella inlarningsbehov och kommunikationsstilar

* se till att den studerande med kulturell méngfald kan fungera inom halso- och sjukvéarden och
ge siker, kulturellt kongruent vard till patienten/klienten

Tips #1 Kliniska mentorer reflekterar over sin roll nir det galler att hjalpa den kulturellt och
sprakligt mangfacetterade studenten att overvinna de utmaningar som den kliniska placeringen



innebar och over sin roll nar det géller att stodja studentens integrations- och anpassningsprocess.

Tips #2 Kliniska mentorer identifierar och definierar egenskaperna for kulturell kompetens 1
mentorskap och anviander dessa for att planera sin personliga utveckling 1 kulturell kompetens.

Tips #3 Kliniska mentorer reflekterar over sin egen kulturella bakgrund och hur deras egna
varderingar och trossystem kan paverka mangkulturella moten.

Tips #4 Kultur har ofta en inverkan pa monster for verbal och icke-verbal kommunikation.
Kommunikationssvarigheter har rapporterats vara stressande for bade studenter och mentorer.
Integrera innehall om hur elevernas professionella sprakutveckling och kunskaper 1 det lokala
spraket kan stodjas. Overvig att utnyttja sprikexperternas expertis for att ta fram innehall om
amnet.

Tips #5 Kliniska mentorer spelar en viktig roll nar det giller att sdkerstdlla sdkra, kulturellt
kansliga kliniska inldrningsmiljoer som stodjer kulturellt och sprakligt olika studenters larande.
Mentorerna maste vidta omedelbara atgarder for att ta itu med eventuella fordomar, stereotyper
och rasism 1 kliniska inlarningsmiljoer. Skapa simuleringsovningar dar kliniska mentorer kan 6va
sina kulturella fardigheter 1 olika verkliga mentorskapssituationer.

Tips #6 Att vara mentor for kulturellt och sprakligt olika elever kan vara stressigt och tidskravande.
Kliniska mentorer kan fundera pa hur de kan fa det stod de behover for att lyckas 1 sin roll.

Tips #7 Lat de kulturellt och sprékligt olika elevernas roster och erfarenheter komma till tals.
Integrera strategier 1 mentorsutbildningen, t.ex. videor, digitala berittelser, intervjuer eller
paneldiskussioner med eleverna.
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Bedomningen av sjukskoterskestudenternas kliniska kompetens ar komplex och utmanande for
bade mentorer och sjukskoterskeutbildare. Det ar ytterst viktigt att uppratthilla objektivitet under
processen for att ta reda pa om den studerande har uppnatt den kompetens som kravs eller inte.
Anvindning av effektiva bedomningsmetoder och tillforlitliga och giltiga bedomningsverktyg
uppmuntras.

Mentorerna kan Overvinna bedomningsutmaningar genom att medvetet stodja studenternas
inlarningsprocess under hela den kliniska praktiken. Mentorn och studenten reflekterar kontinuerligt
over det kliniska larandet och de resultat som uppnatts under den kliniska praktiken.

Ett studentcentrerat tillvigagangssatt for utvardering kan underlittas nar mentorn lyckas integrera
foljande kontinuerliga cykel 1 den dagliga mentorsverksamheten.

1. Malorientering
2. Reflektion under mentorskapet

3. Konstruktiv aterkoppling

Malorientering i mentorskapet innebar att mentorn och studenten arbetar tillsammans som ett team
sa att studenten kan uppna de inlarningsmal som har faststillts for den kliniska praktiken. Det ar
viktigt att malen ar klart definierade 1 borjan av studentens kliniska praktik. Mentorerna bor ha
kunskap om de kompetenser som sjukskoterskestudenterna ska uppna och om hur de ska stodja

studenterna 1 att uppna dessa kompetenser.

Mentorerna kan hjilpa eleverna att satta upp sina larandemal genom att:
« forklarakliniska aktiviteter och interventioner som kan genomforas under den kliniska praktiken

* hinvisa till de inldrningsmdl och bedomningskriterier som utbildningsorganisationen har
faststallt for den kliniska praktiken 1 fraga

* 1dentifiera studentens kompetensniva innan den kliniska praktiken inleds och gora upp en plan
for att stodja kompetensutvecklingen genom att tilldela lampliga uppgifter

« se till att eleven satter upp kort- och langsiktiga mal som ar specifika, méatbara, uppnaeliga,
relevanta och tidsbundna.

Reflektion under mentorskapet innebar att mentorn uppmuntrar studenten att kritiskt reflektera
over till exempel hur de kliniska uppgifterna utfordes eller hur studenten lyckades 1 samspelet med
klienterna. Mentorn och studenten deltar 1 regelbundna reflekterande diskussioner.

For att fraimja effektiv reflektion under mentorskapet bor mentorerna

 skapa en trygg atmosfar diar mentorn och den studerande Oppet kan diskutera lardomar fran
sina erfarenheter

* be den studerande att svara pa fragor under hela den kliniska praktiken och uppmuntra den
studerande att reflektera dver sina egna handlingar och utvecklingsomraden

* integrera olika metoder for att forbattra studentens sjalvreflektion och reflektion dver sitt 1arande
tillsammans med andra studenter

 anvanda ett strukturerat tillvagagangssatt for att framja en 0msesidig dialog med den studerande.
Be till exempel den studerande att dagligen beratta hur dagen har gatt, vad den studerande har
lart sig och vad den studerande ser fram emot att lara sig mer.

Konstruktiv kritik som kommer 1 ratt tid, ar anvandbar och ges ofta, uppmuntrar och motiverar
studenterna att vidareutveckla sin yrkeskompetens.



Det ar inte alltid latt att ge konstruktiv kritik. Var empatisk mot studenten och kom 1thag att studenten
behover tid for att 1ara sig och utvecklas for att bli en kompetent sjukskoterska. Det ar viktigt att
mentorerna ocksd ber om aterkoppling fran studenterna om deras mentorskompetens och att de
anvander detta for att utveckla sin egen kompetens.

De viktigaste hindren for att ge effektiv kritik

* Brist pa tydlighet nar kritik ges. Fraser som “Du maste vara mer proaktiv” ger inte eleven
tillrackliga detaljer som eleven behover for att skapa en 16sning for att bli mer proaktiv.

* Ge fel typ av aterkoppling. Néar en elev har mindre erfarenhet av att utfora en viss uppgift
behover han/hon mer positiv aterkoppling. Nar den studerandes erfarenhet 0kar kan konstruktiv
aterkoppling bidra till att forbattra den professionella prestationen.

» Att ge aterkoppling 1 fel ssmmanhang, t.ex. att ge aterkoppling till en elev under ett teammote
med andra elever eller personal kan vara stressande och orsaka obehag.

 Ett overflod av konstruktiv kritik eller overdriven negativ dterkoppling kan hindra ett effektivt
kliniskt larande. Kliniska mentorer bor 6verviaga vad som ar det idealiska forhdllandet mellan
positiv och negativ aterkoppling for att forbattra de interpersonella relationerna.

Tips#1 Introducera viktiga frigor som ror utvarderingen av elevernas inlarningsprocess. Presentera
olika verkliga bedomningsscenarier for de kliniska mentorerna och be dem tanka ut strategier for
att overvinna bedomningsutmaningar.

Tips #2 Kliniska mentorer kan dela med sig av erfarenheter om hur man uppratthaller
kommunikationstriangeln mellan sjukskoterskeutbildaren, sjukskoterskestudenten och mentorn
- vilket kan bidra till att undvika kénslan av att arbeta isolerat.

Tips #3 Stod kliniska mentorer ndr det géller att identifiera studenternas individuella
inlarningsbehov och nir det giller att identifiera aspekter som ar viktiga for att skapa effektiva
kliniska inlarningsmiljoer. Ge olika exempel pa verkliga fall och tips om hur man kan stodja
studenternas inlarningsprocess under hela den kliniska praktiken.

Tips #4 Hjalp de kliniska mentorerna att kanna sig stiarkta nar det galler att etablera effektiva
mentorsrelationer, bedoma sjukskoterskestudenternas larande och skapa en siker miljo for larande.

Ettmentorskap avhogkvaliteterbjuder studenterna valplanerade inlarningsmaojligheter som innefattar
forberedelser, stod och coachning for studenter tillsammans med en lamplig handledningsniva. Allt
detta beror pa elevernas forvantningar, erfarenheter och vad som krivs av dem under praktiken for
att de ska na sina larandemal och uppna faststdallda kompetenser.

Klinisk utbildning av hog kvalitet ar central for att forbereda framtida sjukskoterskor inom allméan
hilso- och sjukvard. Det ar 1 dessa miljoer som sjukskoterskestudenterna kan integrera teori 1 klinisk
praktik och uppna den kompetens som kravs enligt bilaga V till EU-direktivet 2013/55/EU.

Darfor ar det grundliaggande att hilso- och sjukvardsorganisationer inom EU som erbjuder
sjukskoterskestudenter klinisk praktik tar upp och genomfor det moderniserade direktivet 2013/55/
EU och ser till att laroplanernas laranderesultat ar 1 linje med direktivet.

e Hanvisa till faststidllda kriterier och riktlinjer som stodjer genomforandet av mentorskap av
hog kvalitet och anviand dessa for att vigleda mentorskapsprocessen.

 Effektivt stodja eleverna i att uppna de faststillda larandemalen och de atta kompetensomraden
som definieras 1 artikel 31 1 direktivet 2013/55/EU.

« Skapa och uppritthilla en fysiskt, socialt och kinslomissigt sdker atmosfar 1 kliniska
inlarningsmiljoer.
« Reflektera kontinuerligt 6ver personlig mentorkompetens och planera strategier for att utvecklas

professionellt och som mentor.

* Be om konstruktiv dterkoppling om den egna mentorskompetensen fran studenter och kollegor
och anvind detta nar du skapar strategier for kompetensutveckling.

« Underlatta samarbete med sjukskoterskeutbildare fran utbildningsorganisationer for att starka
sjukskoterskestudenternas inlarningsprocess och uppna laranderesultat.




Utvardera den nuvarande kvalitetsnivan for mentorskap regelbundet inom organisationen.

Planera och genomfora effektiva strategier pa organisationsnivd som forbattrar kvaliteten pa
mentorskapet for sjukskoterskestudenter som fullfoljer den kliniska praktiken.

Ge personalen mojlighet att utveckla sin mentorskompetens i enlighet med Evidence-Based
Clinical Nurse Mentors’ Competence Model (Mikkonen et al., 2019).

Stodja personalens fortlopande professionella utveckling och se till att de nodvéandiga resurserna
finns pa plats for ett effektivt mentorskap. Erbjuda utbildning i mentorskap till all personal som
ar mentor for elever. Klicka hér for ytterligare information om en kursram for utbildning i
mentorskap.

Inkludera fragan om att stirka mentorskap av hog kvalitet for sjukskoterskestudenter 1 den
politiska agendan for att bygga upp motstandskraft hos personalen av sjukskoterskor.

Se till att varje medlemsstat ar skyldig att faststilla kriterier som mojliggor ett kvalitativt
mentorskap for sjukskoterskestudenter som genomfor klinisk praktik under overinseende av
kvalificerade mentorer.

Framja anvandningen av EFN:s kompetensram som ett verktyg for att underlitta genomforandet
av artikel 31 1 direktiv 2013/55/EU 1 laroplaner for omvardnad 1 hela EU.

Utveckla ytterligare standarder och obligatorisk reglering genom nationella lagar och laroplaner
genom vilka kliniska sjukskoterskementorer kan fa stod och utbildning for att tillhandahalla
mentorskap av hog kvalitet.



https://www.qualment.eu/wp-content/uploads/2020/02/Advanced-Mentorship-Competences_upgraded_december_final.pdf

Expertutvardering av riktlinjen om

kompetensutveckling hos mentorer for

kliniska sjukskoterskor

Totalt deltog 19 experter i utvirderingen av riktlinjen. Den overgripande
aterkopplingen fran experterna var mycket positiv, vilket framgar av

nedanstaende citat.
“Teoretiskt konsekvent, rimlig och den logiska texten i riktlinjerna’.

“Detta ar ett anvindbart och nodvandigt verktyg for standardiserad utbildning

I mentorskap”’.

”Riktlinjerna har riktats korrekt och tydligt for kliniska sjukskoterskementorer
och vardinstitutioner. Riktlinjerna har skrivits i enlighet med den
evidensbaserade kompetensmodellen for kliniska mentorer och de atta
kompetensomradena i enlighet med de krav som definieras i EU-direktivet
2013/55/EU artikel 31. Dessa sdakerstiller att mentorerna dr kompetenta

ndr det giller att vigleda studenterna sa att de medvetet tar hinsyn till
individers, familjers och samhdllens perspektiv i kliniska resonemang och

beslutsprocesser”.
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“Riktlinjerna ar ett mycket bra metodologiskt verktyg for mentorer for att
underliitta organiseringen och utvecklingen av mentorverksamhet”. Riktlinjen
innehaller en detaljerad beskrivning av mentorskapspraxis, radgivning for
studenter, betydelsen av reflektion, beaktande av kulturella skillnader och tips

for lamplig kommunikation”.

“De tips som ges i varje kapitel ar verkligen virdefulla, och jag anser att
riktlinjerna framst bor baseras pa de detaljerade metoderna som fokuserar pa
HUR redan praktiserande mentorer dagligen kan forbdttra sin kompetens och
HUR utbildningsorganisationer bor bedoma mentorernas individuella och

kulturella kompetens”.

“Riktlinjerna ar visuellt vil utformade. Det finns anvindbara tabeller och

figurer som dterspeglar de viktigaste aspekterna av riktlinjens innehall”.
“Innehallet dar konsekvent, inte overbelastat och litt att komplettera’.

“Bilden qr tilltalande och litt att forsta’.
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