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Politisk enighet om AKS som tiltak

e Forskrift om nasjonal retningslinje for masterutdanning i avansert klinisk allmennsykepleie (2020)
* Forskrift om spesialistgodkjenning for sykepleiere (2020)

* Helsedirektoratet (2017; 2019; 2020; 2021)

* Meld. St. 26 (2014—-2015) Fremtidens primarhelsetjeneste

* Meld. St. 15 (2017-2018) Leve hele livet

* NOU 2023: 4 Tid for handling
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INTERNATIONAL COUNCIL OF NURSES

GUIDELINES
ON ADVANCED
PRACTICE NURSING

2020

Internasjonal standard

* Integrere sykepleiefaglige og medisinske ferdigheter
* Vurderer, diagnostiserer og behandler pasienter

* Primaerhelsetjenesten og akuttmottak

» Akutte fysiske plager og kronisk sykdom

(ICN, 2020)



Nasjonal forankring i lovverket

2 Forskrift om nasjonal retningslinje for masterutdanning i avansert klinisk
y allmennsykepleie

Forskrift om spesialistgodkjenning for sykepleiere

(Forskrift om nasjonal retningslinje for masterutdanning i avansert klinisk allmennsykepleie, 2020; Forskrift om spesialistgodkjenning for sykepleiere, 2020)



&= Forskrift om nasjonal retningslinje for masterutdanning i avansert klinisk
Wallmennsykepleie

Definerte kompetanseomrader

e Klinisk vurderings-, beslutnings- og handlingskompetanse

 Helsekompetanse, pasientoppleering og veiledning
* Faglig ledelse og koordinering

 Kunnskapsbasert fagutvikling, tjenesteforbedring og innovasjon

Krav om kliniske studier

* Praksisstudiene skal utgjgre minimum 12 uker a 40 timer per uke.

(Forskrift om nasjonal retningslinje for masterutdanning i avansert klinisk allmennsykepleie, 2020)
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Erfaring og kompetanse

(Bing-Jonsson et al. 2016; Knowles et al. 2020; Leonardsen et al. 2020; Madi et al. 2020; Taylor, et al. 2020; Taylor, et al. 2021 Wangensteen et al. 2018)



Konklusjon

* AKS studentene utviklet sin kliniske kompetanse i

trad med nasjonal og internasjonal standard

* De formelle rettighetene for AKS setter

parameter for klinisk kompetanseutvikling



Implikasjoner

 Spesialistgodkjenningen

* Utvidede ansvarsomrader med

tilhgrende formelle rettigheter
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