Forandringer i sundheds-
vaesenet — nye roller og
ansvar

DSR, Kreds Midtjyllands anbefalinger til tillidsrepraesen-
tanter

| det fglgende anvendes ordet “opgave” som defineret ved en kombination af kliniske, kommunikative, koordine-
rende, dokumenterende og uddannelsesmaessige funktioner, der alle tager udgangspunkt i patientens behov og hel-
bredstilstand.

Denne vejledning hjzlper dig som tillidsrepraesentant med at pavirke opgaveflytning pa din arbejdsplads. Aben dialog
mellem ledelse, sygeplejersker og andre faggrupper er afggrende for succes.

Sygeplejersker har historisk set overtaget opgaver og tilfgrt ekstra kvalitet, hvilket har udvidet bade fag og profession.
Dansk Sygeplejerad gnsker, at sygeplejerskers arbejdsliv skal vaere interessant og udviklende. Bevidst udvikling er ngg-

len til bedre kvalitet for borgere og patienter og samtidig til bedre vilkar og rammer.

Udfordringen er at sikre, at opgaveflytning sker bevidst og systematisk. Det kan initieres af sygeplejerskegruppen eller
ledelsen og bgr baseres pa principper for dagligt arbejde.

Tillidsrepraesentantens opmaerksomhedspunkter

For at sikre en systematisk og bevidst proces anbefaler DSR, Kreds Midtjylland fglgende opmaerksomhedspunkter for
processen med opgaveflytning. Uanset om | drgfter temaet generelt eller specifikt, anbefales det, at jeres dialog og
fastlaeggelse af principper inddrager fglgende punkter:

Overordnet formal med opgaveflytning

Afgraensning og beskrivelse

Delegering og ansvar

Kvalitetssikring og kompetencevurdering
Professionsstrategiske forhold - se evt. En profession for livet
Vardisaetning af nye funktioner

o pwNPE

| den forbindelse skal | veere opmaerksomme p3, at der pahviler ledelsen og medarbejderrepraesentanter i MED-
udvalgene saerlige forpligtigelser, nar opgaveflytning far betydning for arbejds- og personaleforhold.

I henhold til rammeaftalerne om medindflydelse og medbestemmelse har bade ledelse og medarbejdere en gensi-
dig pligt til at informere om og drgfte alle forhold, der har betydning for arbejds-, personale-, samarbejds- og ar-
bejdsmiljgforhold. Desuden er det, ifglge rammeaftalerne om medindflydelse og medbestemmelse, muligt at aftale
retningslinjer for tilretteleeggelse af disse forhold.


https://dsr.dk/media/imcdbga1/24-18_professionsstrategi.pdf

Iseer ved opgaveflytning er det vigtigt at gennemga de gaeeldende retningslinjer pa arbejdspladsen for at vurdere, om
de stadig er tilfredsstillende, eller om der er behov for @&ndringer.

Det er altsa vigtigt, at opgaveflytning foregar ud fra bevidste beslutninger og med ngje drgftelser af forholdene om-

kring dem.

Denne pjece tager udgangspunkt i processer forud for at sygeplejersker skal Igse nye opgaver, eller at andre skal lgse
sygeplejerskers saeedvanlige opgaver.

Forandringer i sundhedsvaesenet — nye roller og ansvar

Det er bekendtggrelse om autoriserede sundhedspersoners benyttelse af medhjalp (delegation af forbeholdt sund-
hedsfaglig virksomhed), som sammen med autorisationsloven danner rammerne for uddelegering og opgaveflytning
i relation til sygeplejerskers juridiske stilling. Her bgr sygeplejersker og ledelser vaere szerligt opmaerksomme p3, at nu
ogsa sygeplejersker kan have faet tildelt forbeholdt virksomhedsomrade.

1. Overordnet formal med opgaveflytning

Nar opgaver skal flyttes, er det gnskeligt, at der skabes mening for forandringen, forstaelse for behovet og medejer-
skab af processen.

I den forbindelse er det vigtigt, at tillidsrepraesentanten inspirerer ledelsen til ngje at beskrive formalet — altsa om her
er tale om faglige, drifts-/kvalitets-/forskningsmaessige formal eller andet.

2. Afgraensning og beskrivelse

Sa nar vi pa arbejdspladsen taler om, at opgaver skal flyttes fra en faggruppe til en anden, er det vigtigt, at vi kender
vores udgangspunkt. Sygeplejersker skal vaere bevidste om, hvilke kompetencer vi har i forhold til den samlede opgave-
varetagelse.

At definere opgaverne er et vigtigt udgangspunkt, nar vi bevidst skal definere, hvem der skal udfgre hvilke opgaver i
fremtiden. Det er vigtigt, fordi vi ofte som sygeplejersker er gode til at patage os nye opgaver, men ogsa ofte har svaert
ved at afgive opgaver til andre faggrupper.

Bevidst opgaveflytning kan derfor ogsa handle om, at vi er skarpe pa, hvad, vi som sygeplejersker er bedst til og, som
giver hgj kvalitet — og vi ikke alene patager os nye opgaver, men ogsa ud fra et ressourceperspektiv vurderer hvilke
opgaver, der sa kan prioriteres vaek.

Som tillidsreprasentant har du en vigtig opgave i, at opgaveflytningen beskrives, sa det tydeligt fremgar, hvori zen-
dringerne bestar. Bevidst opgaveflytning forudsaetter, at | drgfter og beskriver, hvem opgaverne tilfalder i fremtiden,
og hvordan de skal udfgres. Beskrivelsen af opgaverne har ogsa stor betydning, nar det skal vurderes, om sygeplejer-
skernes faggruppe skal tildeles flere ressourcer.

For at fa opgaven beskrevet klart og tydeligt bgr du som tillidsrepraesentant medvirke til at fglgende handlinger saet-
tes i gang, fgr opgaveflytning kan praktiseres:
e at der nedsaettes en gruppe, der skal beskrive opgaven. | sammensatningen af gruppen kan f.eks. medtaen-
kes en speciale-/udviklingsansvarlig sygeplejerske, en sygeplejefaglig-/klinisk spl specialist
e at det beskrives, hvem opgaverne skal udfgres af, og hvordan
e atvilkar for ny opgave beskrives, dvs. at der er udarbejdet instrukser og vejledninger i forhold til de kon-
krete opgaver, funktionsbeskrivelser og ngdvendige kompetencer
e at niveau for opgavebeskrivelsen overvejes - altsa om det er pa niveau af klinisk retningslinje, forskning,
evidens, efter Den Danske Kvalitetsmodel osv.,
e at ngdvendig opkvalificering, kompetenceudvikling og oplzering beskrives,
e atsnitflader med andre samarbejdspartnere afklares,
e atevaluering, herunder succeskriterier, aftales,
e at der sker rolleafklaring mellem leder, MED-system, arbejdsmiljgrepraesentant, tillidsrepraesentant og @v-
rige samarbejdsrelationer herunder andre tillidsrepraesentanter og feellestillidsrepraesentanter.



e atder sker drgftelse i MED-systemet, da det kan have betydning for personale- og arbejdsmiljgforhold

For dig som tillidsrepraesentant betyder det, at du bgr vurdere hvilke muligheder, du har for at sikre en aben dialog
med din faglige ledelse, dine kolleger og tvaerfaglige samarbejdspartnere. Det bgr ske pa MED-mgder, pa personale-
mgder og andre steder, hvor | drgfter arbejdets organisering og jeres faglighed.

Det handler ikke kun om situationer, hvor ledelsen tager initiativ til opgaveflytning, men ogsa situationer, hvor opgave-
flytning udspringer af initiativ fra sygeplejerskegruppen.

3. Delegering og ansvar

Nar ledelsen beslutter at flytte opgaver mellem faggrupper, er det vaesentligt at vaere opmaerksom pa, hvilket ansvar,
der fglger med en opgave.

Hvis opgaven ligger indenfor et sakaldt “forbeholdt virksomhedsomrade”, skal man vaere szerligt opmaerksom, fordi
det kan have store konsekvenser for den enkelte sygeplejerske, hvis der er uklarhed i forhold til rammen for opgaven.
| dette afsnit beskriver vi derfor de overordnede regler for forbeholdt virksomhed og delegation.

Forbeholdt virksomhed

Nogle opgaver er “forbeholdt virksomhed” for bestemte faggrupper. Nar en opgave er forbeholdt betyder det, at an-
dre ikke ma udfgre opgaven, medmindre den er delegeret til dem.

Hvis man udfgrer en forbeholdt opgave uden delegation, er det strafbart og i strid med reglerne om omhu og samvit-
tighedsfuldhed.

Leegernes forbeholdte virksomhedsomrade

Forbeholdt virksomhed for leger er f.eks. gennembrud af hud, indfgrelse af apparatur i naturlige legemsabninger og
anvendelse af receptpligtige laegemidler. Du finder lzegernes forbeholdte virksomhedsomrade i medhjzlpsvejlednin-
gens Bilag 1.

Nar sygeplejersker udfgrer opgaver, der ligger indenfor laegerne forbeholdte virksomhedsomrade, ggr de det pa dele-
gation (medmindre opgaven ligger indenfor sygeplejerskernes forbeholdte virksomhedsomrade og betingelserne for
at bruge det forbeholdte virksomhedsomrade er opfyldte)

Det er strafbart og i strid med omhu og samvittighedsfuldhed for sygeplejersker at udfgre en laegeforbeholdt opgave
uden en delegation (medmindre opgaven ligger indenfor sygeplejerskers forbeholdte virksomhedsomrade, og betin-
gelserne for at bruge det forbeholdte virksomhedsomrade er opfyldte).

Det er ogsa strafbart og i strid med reglerne om omhu og samvittighedsfuldhed, hvis man gar ud over delegationens
rammer, f.eks. ved at aendre dosis eller give PN flere gange end delegationen tillader.

Sygeplejerskers forbeholdte virksomhedsomrade
Sygeplejerskernes forbeholdte virksomhedsomrade er:

° Udtagelse af kapillzerblodprgver og veneblodprgver

° Anvendelse af visse neermere bestemte vacciner og lsegemidler

° Anlaeggelse af kort perifer venekateter

° Anlaeggelse af ventrikelsonder og duodenalsonder gennem naesen

° Anlzeggelse af katetre igennem urinrgr med henblik pa tgmning af urinblaeren

° Genanlaeggelse af trakealkanyle og suprapubiske katetre umiddelbart efter, at den er faldet ud
° Suturering af overfladiske hudsar uden for ansigtet

En sygeplejerske ma kun udfgre opgaver, som ligger indenfor det forbeholdte virksomhedsomrade, hvis det er aftalt
med sygeplejerskens arbejdsgiver, og hvis sygeplejersken kan udfgre de pagaldende opgaver patientsikkert.

Der vil typisk vaere behov for, at ledelsen laver en instruks, der beskriver opgavens udfgrelse, opfglgning pa behandlin-
gen mv. Derudover skal det rette udstyr naturligvis veere til stede.

Hvis man er i tvivl om, hvad der gzelder i forhold til det forbeholdte virksomhedsomrade pa ens ansattelsessted, skal


https://www.retsinformation.dk/eli/mt/2009/115
https://www.retsinformation.dk/eli/mt/2009/115

man sgge tvivlen afklaret.

Hvis man som sygeplejerske ikke ma bruge det forbeholdte virksomhedsomrade pa sit ansaettelsessted, skal man have
en delegation fra en laege, hvis man skal udfgre de ovenfor naevnte opgaver.

Du kan lzese mere om sygeplejerskernes forbeholdte virksomhedsomrade i Vejledning om sygeplejerskernes forbe-
holdte virksomhedsomrade.

Delegation

| det daglige er en lang raekke opgaver, der udfgres af sygeplejersker, leegeforbeholdt virksomhed, som er delegeret til
sygeplejersker - typisk via rammedelegationer. En rammedelegation kan f.eks. fastsaette en ramme for, hvilken patient-
gruppe man ma ordinere et bestemt laegemiddel til eller hvilke patienter, man ma anlaegge kateter pa.

Nar ledelsen/lsegen delegerer en opgave, har laegen/ledelsen ansvaret for:

e at der foreligger en instruks for den opgave, der er delegeret

e atinstruksen er tilpasset den eller de faggrupper, der skal udfgre opgaven

e at personalet er kvalificeret til at udfgre opgaverne (eller bliver kvalificeret til det),
e atfgre relevant tilsyn med udfgrslen.

Saerligt for kommunerne

I kommunerne kommer de laegelige delegationer typisk fra en anden sektor, fx borgerens praktiserende laege eller fra
en sygehuslaege.

Ledelsen i kommunen/pé behandlingsstedet skal tilrettelaegge arbejdet pa en sddan made, at de opgaver, der kom-
mer ind, bliver Igst patientsikkert.

Mange kommuner bruger kompetenceprofiler i deres arbejdstilrettelaggelse. Kompetenceprofilerne fastssetter ram-
merne for, hvilke opgaver de forskellige faggrupper ma og skal kunne udfgre.

Hvis man som ledelse i en kompetenceprofil f.eks. har besluttet, at en bestemt faggruppe ma administrere medicin
eller dryppe gjne, er det ledelsens ansvar, at den pagaeldende faggruppe kan Igse disse opgaver patientsikkert. Dette
geelder ogsa, selvom det matte vaere en sygeplejerske (uden ledelsesansvar), der fordeler opgaverne mellem kolle-
gerne, nar personalet mgder ind.

Sygeplejerskens ansvar

Sygeplejerske har ansvaret for at Igse sine opgaver med omhu og samvittighedsfuldhed.

Hvis sygeplejersker oplever, at de mangler kompetencer til at Igse nye opgaver, skal sygeplejersken opsgge den ngd-
vendige viden og/eller tale med sin naermeste leder om, hvordan sygeplejersken bliver opkvalificeret til at Igse opga-
ven patientsikkert.

Hvis man som sygeplejerske eller (F)TR vurderer, at en opgaveflytning ikke er patientsikker, skal man “sige fra”. At "sige
fra” er ikke det samme som at naegte at udfgre opgaven.

Laes evt. Sadan kan | sige fra, nar patienters eller borgeres sikkerhed er truet. | dsr.dk

Du kan som tillidsrepraesentant

bidrage til at skabe klarhed over fordele og ulemper ved opgaveflytningen

e ggre opmaerksom pa evt. behov for opkvalificering af hele eller dele af personalet

o ggre opmaerksom pa uklarheder i forhold ansvarsfordelingen

o gg@re opmaerksom pa behovet for opdaterede og faggruppetilpassede instrukser

o videreformidle eventuelle bekymringer for patientsikkerheden i forbindelse med opgaveflytningen til ledel-

sen eller drgfte det i MED

e Henvise medlemmer til kredsen/DSR-C hvis de har spgrgsmal til ansvar, delegation og/eller hvordan man
"siger fra” hvis man er bekymret for patientsikkerheden

e rejse krav om Igntillaeg for de nye opgaver

4. Kvalitetssikring og kompetencevurdering


https://www.retsinformation.dk/eli/retsinfo/2025/9001
https://www.retsinformation.dk/eli/retsinfo/2025/9001
https://dsr.dk/kreds-hovedstaden/arbejdsvilkaar/sig-fra-naar-patientsikkerheden-er-truet/

I henhold til autorisationsloven er den enkelte autoriserede sundhedsperson forpligtet til at udvise omhu og samvittig-
hedsfuldhed — herunder ved benyttelse af medhjalp m.m. Det indebzerer, at den enkelte sygeplejerske er ansvarlig for
selv at sige fra over for opgaver, som han eller hun ikke mener at kunne varetage pa kvalificeret vis. Samtidig er det en

faglig ledelsesopgave at sikre opkvalificering og kompetenceudvikling for de sygeplejersker, der overtager nye opgaver.
Dialog og aftaler om behovet for efter- og videreuddannelse og kompetenceudvikling i klinikken bgr veere en del af sy-

stematisk opgaveflytning. For den enkelte sygeplejerske vil det veere naturligt, at emnet er en del af den arlige medar-

bejderudviklingssamtale, og for dig som tillidsrepraesentant er vejledning af dine kolleger et vigtigt punkt. Desuden har
du en opgave i at sikre emnet tages op med din faglige ledelse.

Du bgr som tillidsrepraesentant medvirke til, at fglgende handlinger saettes i gang af ledelsen, fgr opgaveflytning kan
praktiseres:
o  Beskrivelse af den ngdvendige sygeplejefaglige kompetence ved opgavelgsningen,
e kompetenceafklaring af sygeplejerskerne og vurdering af deres behov for opkvalificering samt ngdven-
dige faglige ajourfgring.

5. Professionsstrategiske forhold

Nar opgaver skal flyttes, er det afggrende at tage hgjde for de professionsstrategiske forhold, der pavirker sygeple-
jerskernes rolle og udvikling. Dansk Sygeplejerads professionsstrategi understreger vigtigheden af at sikre tid til syge-
pleje, styrke sygeplejerskernes faglige stemme og fremme uddannelse som fundament for professionens udvikling.

Tid til Sygepleje

For at opgaveflytning kan ske effektivt og med hgj kvalitet, skal der vaere tilstraekkelig tid og ressourcer til radighed
for sygeplejerskerne. Det er vigtigt, at sygeplejersker har mulighed for at udgve deres faglighed til fordel for patien-
terne, borgerne og sundhedsvaesenet, hvilket kraever en prioritering af sygeplejerskernes tid og opgaver. Dette inde-
baerer ogsa, at administrative opgaver og koordination pa tvaers af faggrupper handteres effektivt, sa sygeplejersker
kan fokusere pa sygeplejen.

En Staerk Sygeplejefaglig Stemme

Sygeplejersker skal have en central rolle i beslutningsprocesserne omkring opgaveflytning. Vores faglige indsigt og
erfaring er afggrende for at sikre, at opgaver flyttes pa en made, der fremmer patientsikkerhed og kvalitet i plejen.
Sygeplejerskers stemme skal hgres i alle vaesentlige beslutninger, og de skal deltage aktivt i den offentlige debat om
sundhedsvaesenets udvikling.

Uddannelse som Fundament

En staerk sygeplejefaglighed bygger pa et hgjt niveau af uddannelse og klinisk vejledning. Det er ngdvendigt at inve-
stere i Igpbende kompetenceudvikling og specialisering for at sikre, at sygeplejersker er rustet til at handtere nye og

komplekse opgaver. Introduktionsforlgb for nyuddannede sygeplejersker og systematisk efteruddannelse er vigtige

elementer i at fastholde og udvikle sygeplejerskernes kompetencer.

Du bgr som tillidsrepreesentant medvirke til at

e disse professionsstrategiske forhold integreres i processen med opgaveflytning.

e sikre, at sygeplejerskerne fortsat kan levere hgj kvalitet i plejen.

e sikre at sygeplejerskerne kan bidrage til et baeredygtigt sundhedsvasen.
Det kreever en bevidst indsats fra bade ledelse og sygeplejersker — herunder tillidsrepraesentanterne, at skabe de
rette rammer og betingelser for en succesfuld opgaveflytning.

6. Veerdiseetning af nye funktioner

Nar sygeplejersker skal overtage opgaver, skal du som tillidsrepraesentant have fokus pa flere opmarksomhedspunkter.
Allerede i de indledende drgftelser omkring opgaveflytning bgr det overvejes, om der skal veere en forhandling om
lenmidler til de konkrete opgaveflytninger, idet der er en forventning om, at pengene flyttes til den nye opgavelgser. |



forhandlingen skal opgaven veaerdisattes, sa det er klart, hvordan den enkelte sygeplejerske skal honoreres for opga-
vevaretagelsen.

| Dansk Sygeplejerad har vi den holdning, at vilkdrene ved nye opgaver og funktioner bgr vaere kendte, fgr man tiltrae-
der funktionerne. Derfor er det ogsa vigtigt, at forhandlinger om vaerdisatningen af nye funktioner og opgaver er en
del af dine opmaerksomhedspunkter som tillidsrepraesentant i det systematiske arbejde med opgaveflytning. Dette
geelder i seerdeleshed, hvis opgaven falder uden for sygeplejerskernes saedvanlige fire virksomhedsomrader med at
udfgre, formidle, lede og udvikle sygeplejen.

| det konkrete arbejde med opgaveflytning bgr du std med argumenter for tildeling af Igntillaeg til de af dine kolleger,
der deltager i opgaveflytningen.

Du bgr som tillidsrepraesentant medvirke til, at fglgende handlinger saettes i gang, fgr opgaveflytning kan praktiseres:

e Tage initiativ til drdftelse af funktionslgn eller kvalifikationslgn tidligt i forlgbet - herunder at vurdere om det
er en opgave, som eventuelt bgr give anledning til en Ignforhandling.

Referencer

Bekendtggrelse af lov om autorisation af sundhedspersoner og om sundhedsfaglig virksomhed LBK 1008 af
29/08/2024

Bekendtggrelse om autoriserede sundhedspersoners benyttelse af medhjaelp (delegation af forbeholdt sundhedsfaglig
virksomhed) BEK 1219 af 11/12-2009, Sundhedsstyrelsen

Bekendtggrelse om psykisk arbejdsmiljg

Bekendtggrelse om sygeplejerskers forbeholdte virksomhedsomrade og orientering af patientens egen eller behand-
lende lzege BEK 576 af 28/05/2024

Principper vedr. opgaveflytning i Region Midtjylland, RMU 2010

Strategi for lokal Isndannelse, DSR, Kreds Midtjylland 2023

Sygeplejerske - en professions for livet

Vejledning om autoriserede sundhedspersoners benyttelse af medhjalp

Vejledning om sygeplejerskers forbeholdte virksomhedsomrade

MED-aftalen
Bade regioner og kommuner har indgaet deres egne MED-aftaler med personaleorganisationerne inden for de centralt
aftalte rammeaftaler. Rammeaftalen for det regionale henholdsvis det kommunale omrade kan findes pa Sundhedskar-
tellet:
e  MED-handbog for KL — Rammeaftale om medindflydelse og medbestemmelse
o Find de lokale kommunale MED-aftaler her: Danmarkskortet - Medindflydelse - Offentligt Ansattes
Organisationer
e  MED-handbog for regionerne — Rammeaftale om medindflydelse og medbestemmelse
o Laes MED- og Arbejdsmiljgaftalen for Region Midtjylland

Det kan ogsa anbefales at sgge viden og inspiration pa Dansk Sygeplejerads hjemmeside Dansk Sygeplejerad | MED
udvalg | dsr.dk og pa MED samarbejdet — MED samarbejdet
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Medicinsk Teknologivurdering (MTV)
Der kan sgges viden og inspiration pa Sundhedsstyrelsens hjemmeside National strategi for medicinsk teknologivurde-
ring - Bedre grundlag for planleegning og prioritering for sundhedsomradet



https://www.sst.dk/da/udgivelser/2009/National-strategi-for-medicinsk-teknologivurdering---Bedre-grundlag-for-planlaegning-og-prioritering
https://www.sst.dk/da/udgivelser/2009/National-strategi-for-medicinsk-teknologivurdering---Bedre-grundlag-for-planlaegning-og-prioritering

