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och föreskrifter, det vill säga den 
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Sängvätning är ett  
välkänt fenomen
Minst 10% av alla barn i åldrarna 4-15 år är sängvätare. 
Av dessa barn kissar 70% i sängen flera gånger i veckan.

DryNites® nattbyxor hjälper både barn och  
föräldrar att få en god nattsömn. DryNites® ger  
ett högabsorberande, diskret skydd och har  
designats så att de liknar vanliga underbyxor. 
 
De finns i 3 storlekar:
3-5 år 16-23 kg
4-7 år 17-30 kg
8-15 år 27-57 kg
 
til både pojkar och flickor.

Informationsboxen innehåller:
• Prover på DryNites 4–7 år och 8–15 år
• Informationsfolder om sängvätning  
 och DryNites-produkterna

På Facebook utbyter föräldrar historier,  
erfarenheter, tips och frågor om sängvätning. 

Rekommendera medlemskap  
i gruppen Trygga nätter.
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informationsbox
Beställ via mail:  

info@retail-partner.dk
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L E D A R E N

Jag läste en debattartikel, i en av våra kvällstid
ningar, skriven av en ung vuxen. I artikeln skrev 
hen bland annat: ”Livet för oss unga är inte lyck
ligt längre, och framtiden verkar inte bli bättre. 
Psykisk ohälsa känns som ett hopplöst problem. 
Väldigt många av oss känner ju, på ett eller annat 
sätt, att världen går åt fel håll”. 

Hur kunde vi hamna här? I en tid där en ung 
vuxen uttrycker en sådan negativ bild av livet 
och framtiden. Var, när, hur har vi vuxna miss

lyckats med att förmedla hopp och 
framtids tro? Går det att skylla på 
en eller ett par generationer, på 
skolreformen, eller på sociala me
dier? Oavsett svar kan vi inte fastna 
vid att leta syndabockar. Vi måste 
alla börja blicka framåt och skapa 
förutsättningar för att barn och ung
domar inte ser på framtiden och livet 
som den unga vuxna som är citerad 
ovan. Vi i Riksföreningen försöker 
på flera sätt skapa förutsättningar 

för detta. Vi har bland annat haft en sittning med 
generaldirektören för Skolverket för att diskutera 
framtidens elevhälsa. Vi, tillsammans med övriga 
professionsföreningar inom elevhälsa försöker, när 
detta skrivs, få till en träff med skolministern för 
att diskutera framtidens elevhälsa. Vi står även 
bakom kampanjen Psykisk hälsa på schemat och vi 
har varit med att skriva debattartiklar på temat 
psykisk hälsa och framtida elevhälsoarbete. 

VI SKOLSKÖTERSKOR MÖTER barn och ungdomar 
dagligdags och vi vet att många känner en oro, 
ångest och kanske även en frustration och rädsla 
för framtiden. Många gånger kanske det känns 
tröstlöst att försöka förmedla just framtidstro och 
hopp. Växande köer inom bland annat barn och 

ungdomspsykiatrin kan förstärka den känslan. 
Men vi har en unik möjlighet att trots det fort
sätta att möta barn och ungdomar där de befinner 
sig då vi är den enda professionen inom skolan 
som träffar alla barn. Ibland behöver vi också 
vara den som påminner om att en del motgångar 
faktiskt hör livet till och inte per automatik är 
likställda med psykisk ohälsa. Vi har också en 
möjlighet, genom vårt deltagande i elevhälsoteam, 
att verka för att skolorna ger utrymme för psykisk 
hälsa på schemat. Psykisk hälsa ryms faktiskt i 
flera skolämnen. 

NU ÄR DET inte många dagar kvar innan vår år
liga kongress går av stapeln i Norrköping. Vi i sty
relsen ser så mycket fram emot den, och att träffa 
er medlemmar som kommer till kongressen. För 
oss är det viktigt att ha en dialog med er med
lemmar, utan er ingen Riksföreningen för skol
sköterskor. Så passa på att besöka vår monter! Vad 
tycker ni är viktigt i er vardag? Vilka frågor ser ni 
som viktiga att belysa? Självklart vill vi även höra 
från er som inte hade möjlighet att komma, eller 
inte fick plats, på kongressen, ni kan kontakta oss 
via mejl. Adresserna finner ni på vår hemsida och 
på sidan 34 i denna tidning. 

MARIA (MIA)  
GÖRANSDOTTER HAMMAR
Ordförande, Riksföreningen för Skolsköterskor

» Var, när, 
hur har vi 
vuxna miss
lyckats med 
att förmedla 
hopp och 
framtidstro?«

Vi måste börja 
blicka framåt
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K O R T F A T T A T

Koll på soc ska ge fler 
barn och unga kunskap 
om socialtjänsten
Socialstyrelsen genomför en kampanj för att öka kun-
skapen hos barn och unga om socialtjänstens arbete.

Målet med kampanjen är att marknads
föra webbplatsen Koll på soc, som riktar 
sig till barn och unga och svarar på 
vanliga frågor om socialtjänsten.

Barn och unga behöver mer kunskap 
om socialtjänstens uppdrag. I dag är 
behovet av det större än någonsin. Vi 
behöver nå ut till fler barn och unga än 
de som redan är i kontakt med social
tjänsten – och vi behöver nå dem på 
deras villkor och på deras plattformar. 
Därför kommer vi att genomföra en 
kampanj i sociala medier riktad till 
personer i åldrarna 12–16 år. Kam
panjen består av annonser på Youtube, 
Instagram, Snapchat och Tiktok.

Du som i ditt arbete möter barn och 

föräldrar kan ha en viktig roll i att ge dem 
mer kunskap om socialtjänstens arbete. Om 
ni vill berätta om Koll på soc inom er verk
samhet kan ni ta del av digitalt och tryckt 
informationsmaterial på kollpasoc.se.

KÄLLA: SOCIALSTYRELSEN

I höstas lanserades Utifrån och 
in, Friskis träningsprogram för 
kropp och tanke som riktar sig 
till skolungdomar och tagits 
fram i samarbete med legiti-
merad psykolog. 

Utifrån och in är gratis, digitalt 
och riktar sig i första hand till 
ungdomar i högstadiets senare 
del eller gymnasiet. Gensva-
ret har varit fantastiskt. Över 
40 000 personer har redan 
tagit del av programmet – på 
egen hand eller i grupp. Och 
flera skolor har kontaktat Friskis 
för att de vill jobba ännu mer 
med materialet. 

Nu finns därför en hand-
led ning för att inspirera och 
un  der  lätta användning av pro-
grammet i skolan. Det rör sig 
om olika upplägg, med avstamp 
i läro  planen, på hur Utifrån och 
in kan användas i undervisning-
en eller i kontakten med elever. 
Lika så tips på inlämnings upp gif-
ter, reflektionsfrågor och grupp-
diskussioner som kan användas 
för lärares bedömning.

 KÄLLA: FRISKIS&SVETTIS

 LÄS MER:
kollpasoc.se

Information på  
flera språk:
bit.ly/3KhzxeP

Informationsmaterial att 
ladda ner:
bit.ly/3nsjuSk

ANVÄND FRISKIS 
VERKTYG I SKOLAN

 LÄS MER:
Program och  
handledning:
www.friskissvettis.se/
utifran-och-in

http://kollpasoc.se 
http://bit.ly/3KhzxeP 
http://bit.ly/3nsjuSk  
https://www.friskissvettis.se/utifran-och-in
https://www.friskissvettis.se/utifran-och-in
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Ta del av hur EMI och 
skolsköterskans  

arbete kan se ut i våra 
grannländer och  

i USA. Vi organiserar 
oss olika och har  

olika förutsättningar 
men många av utma-
ningarna i vardagen 

är desamma.

EMI  
i andra 
länder

Temanummer:
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Skolhälsovård och HFU är lagstadgade kommu
nala tjänster och erbjudandet är gratis. Alla som 
arbetar där har tystnadsplikt, och de nationella 
riktlinjerna för hälsovård och skolhälsovård styr 
arbetet.

För många ungdomar är skolhälsovården och 
HFU den första instansen där de själva kontak
tar sjukvården. Genom trygga mötesplatser blir 
ungdomarna lyssnade på och tas på allvar. Detta 
lägger en viktig grund för upplevelsen av att kun
na ta hand om  den egna hälsan. Då är det särskilt 
viktigt att ungdomarna möter kunniga och kom
petenta helsesykepleiere.

Tyvärr visar rapporten ”Hur är ungas sexuella 
och reproduktiva hälsa och rättigheter (SRHR) i 
Norge?” från Sex og Samfunn att ungdomar kan 
möta hälso och sjukvårdspersonal med bristan
de kunskap om sexualitet och sexuell mångfald. 
Vissa upplever att de får dålig information om till 

F Ö R  H E L S E S Y K E P L E I E R E  
I  S K O L H Ä L S O V Å R D  O C H  
H Ä L S O S T A T I O N  F Ö R  U N G D O M 
( H F U )

Vem kan du fråga om du kän-
ner oro över att ha fått kla-
mydia, om du har frågor och 
tankar om kön, identitet och 
sexualitet, om du har upplevt 
sexuellt övergrepp, om du är 
orolig för om du kan vara gra-
vid, eller om du behöver säkert 
skydd mot graviditet?

Sexuell  
hälsa på  
schemat

Tema. Nr 2 2023
EMI I ANDRA LÄNDER



SKOLHÄLSAN. NUMMER 2 2023 9

exempel preventivmedel och biverkningar. Dess
utom upplever många ungdomar att undervisning 
om sexualitet är bristfällig.

Sex og Samfunn i Oslo är Norges största center 
för sexuell och reproduktiv hälsa och rättigheter.  
Många helsesykepleiere har praktiserat där och 
de årliga HFUdagarna, som anordnas av Sex og 
Samfunn, ger både viktig kunskap och möjlighet 
att träffa andra som arbetar med ungdomar och 
sexuell hälsa. Metodboken för sexuell hälsa är en 
viktig kunskapskälla och år 2016 gjordes en digital 
utgåva av boken tillgänglig för alla.

I OSLO ETABLERADES för några år sedan ett 
HFUnätverk i de olika stadsdelarna och relevant 
kunskap om sexuell hälsa blev tillgänglig ge
nom mötesplatser med Sex og Samfunn och deras 
”HFUskola”.

År 2021 sökte Landsgruppen av Helsesykepleiere 
NSF (LaHNSF), motsvarigheten till 
Riksföreningen för skolsköterskor, 
bidrag genom Sexuell hälsabidrag 
i Helsedirektoratet. Önskan var att 
digitalisera HFUskolan och göra den 
tillgänglig för alla landets helsesykep
leiere. Samma år sökte Tromsö kom
mun medel för att bilda ett nätverk för 
helsesykepleiere inom skolhälsovården 
och HFU i Troms region. Troms blev 
pilotnätverk och hösten 2021 genomfördes första 
nätverksträffen. Digitala moduler gjordes till
gängliga i förväg så att alla deltagare på nätverks
träffen hade sett moduler i HFU-skolan, innan Sex 
og Samfunn kom norrut för tvådagars utbildning.

Senare har LaH och Sex og samfunn genom nya 
bidrag från Helsedirektoratet fått möjligheten 
att skapa flera nätverk, introducera HFU-skolan 
och genomföra temadagar. På detta sätt har den 
digitala HFUskolan, nätverk och mötesplatser 
bidragit till att sprida uppdaterade kunskaper och 
göra det möjligt för helsesykepleiere att arbeta 
kunskapsbaserat. Ett centralt mål är att erbjuda 
tillgänglig och någorlunda likvärdig vård oavsett 
var ungdomen bor, där ungdomar möts med rele
vant och uppdaterad kunskap.

PREVENTIVT ARBETE MOT abort har varit ett 
prioriterat område för norska myndigheter i flera 
decennier. År 2002 fick helsesykepleiere och 
barnmorskor rätt att förskriva korttidsverkan
de preventivmedel. Från 2021 har de fullständig 

förskrivningsrätt för alla åldersgrupper och det 
omfattar alla hormonella preventivmedel. Detta 
har bidragit till att aborttalen bland yngre ålders
grupper har minskat dramatiskt. En stor del av 
nedgången tillskrivs insatserna från helsesykep

leiere och barnmorskor inom skolhälsovår
den och HFU. Det finns också en ökning i 
efterfrågan på LARC (Long Acting Rever
sible Contraception) efter att helsesykep
leiere och barnmorskor fick möjlighet att 
administrera LARC som spiral och pstav.

I Strategi för sexuell hälsa, Snakk om det 
(20172022), lyfts positiv sexualitet fram. 
Strategin är en riktlinje för helsesykepleie
res praxis på området. Kunskapsutveckling 

och överblick över hälsotillståndet presenteras 
som viktiga faktorer i arbetet med sexuell hälsa. 
Lag om folkhälsa kräver att kommunerna har 
översikt över hälsotillståndet och faktorer som 
påverkar befolkningens hälsa. Tidig etablering av 
goda hälsovanor har betydelse för inställningen 
till användning av hälsovårdstjänster i vuxen ålder 
och är därför viktigt ur ett folkhälsoperspektiv. 

MERETE NYPAN
Koordinator og helsesykepleier ved  
Helsestasjon for ungdom, Tvibit
Forebyggende helsetjenester,  
Tromsdalen helsestasjon
merete.nypan@tromso.kommune.no

CAMILLA RÖRTVEIT
helsesykepleier og teamleder i bydel 
st.hanshaugen i Oslo 
universitetslektor OsloMet. 
Camilla.rortveit@bsh.Oslo.kommune.no

»Ett centralt mål 
är att erbjuda 
tillgänglig och 
någorlunda  
likvärdig vård.«

Helsestasjon, skole
helsetjeneste og helse
stasjon for ungdom
bit.ly/3KssCiQ

Hvordan er unges sek
suelle og reproduktive 
helse og rettigheter 
(SRHR) i Norge?
bit.ly/3K4PiEy

sexogsamfunn.no

emetodebok.no

Snakk om det!
Strategi for  
seksuell  
helse (2017–2022)
bit.ly/3zr5oU1

De største utfordringene  
nå og i tiden fremover  
– Helsedirektoratet

mailto:merete.nypan@tromso.kommune.no
mailto:Camilla.rortveit@bsh.Oslo.kommune.no
https://sexogsamfunn.no/
https://emetodebok.no/
https://www.helsedirektoratet.no/rapporter/folkehelse-i-et-livslopsperspektiv-helsedirektoratets-innspill-til-ny-folkehelsemelding/folkehelse-gjennom-livslopet-barn-og-unge/de-storste-utfordringene-na-og-i-tiden-fremover
https://www.helsedirektoratet.no/rapporter/folkehelse-i-et-livslopsperspektiv-helsedirektoratets-innspill-til-ny-folkehelsemelding/folkehelse-gjennom-livslopet-barn-og-unge/de-storste-utfordringene-na-og-i-tiden-fremover
https://www.helsedirektoratet.no/rapporter/folkehelse-i-et-livslopsperspektiv-helsedirektoratets-innspill-til-ny-folkehelsemelding/folkehelse-gjennom-livslopet-barn-og-unge/de-storste-utfordringene-na-og-i-tiden-fremover
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Varje hälsoinstitution i Danmark har 
ett serviceerbjudande som beslutas 
politiskt på kommunal nivå. Därför 
arbetar sundhedsplejersken runt om i 
Danmark utifrån mycket olika service
nivåer. Arbetet utgår från ”Vägledning 
om förebyggande hälsovård för barn 
och unga”.

DET DAGLIGA ARBETET för en sund
hedsplejerska innebär hembesök hos 
gravida med partner samt hembesök 
hos nyblivna föräldrar. Sundhedsple
jersken åker mellan hemmen och har 
planerat dagen utifrån barnets ålder 
och familjens behov. Det finns dagar 
när en nybliven mamma kan ringa med 
ett akut behov av hjälp av att exempel
vis få amningen att fungera eller samtal 
från föräldrar med annan oro, här gör 
sundhedsplejersken besök för att göra 
en professionell bedömning i varje 
enskild familj. Sundhedsplejersken kan 
arbeta med alla åldrar eller uppdelat, 
vilket innebär att de antingen har barn 
och familjer från 016 år eller bara 
småbarn eller skolelever. Sundhedsple
jersken på skolor kan ha en skola med 
det antal elever hen har tilldelats eller 
som i vissa kommuner till exempel sju 

skolor som är fördelade i kommunen. 
Det kan handla om mindre skolor där 
sundhedsplejersken är på skolan fem 
arbetsdagar om året eller det kan vara 
en större skola där sundhedsplejersken 
är på skolan tvåtre dagar i veckan. 

Sundhedsplejerskens 
arbetsområde
Sundhedsplejersken har tillsyn över alla barn mellan 
0 och 16 år, samt under graviditeten. Det betyder att 
de arbetar med både spädbarn, småbarn samt med 
elever på alla kommunens skolor, inklusive fri-och 
privatskolor.

FÖREBYGGANDE  
TEMAN

Allmänna förebyggande teman 
som sundhedsplejersken bör  
ta upp i sin rådgivning till 
föräldrar/unga beroende på 
barnets/den ungas ålder: 

 Alkohol – Föräldrars och  
ungdomars konsumtion/missbruk 
 Allergiska sjukdomar 
 Fysisk aktivitet 
 Näring och kosttillskott 
 Övervikt 
 Rökning/snusning 
 Solvanor/solskydd
 Sömn 
 Olyckor 
 Plötslig spädbarnsdöd

Sundhedsplejersken har också en 
konsulterande roll i förhållande till 
förskolor, där det ser olika ut för olika 
kommuner.

SUNDHEDSPLEJERSKEN HAR SKYL-
DIGHET att bedöma barnets hälsa 
och välbefinnande även i ett ut
vecklingsperspektiv. De tittar på 
barnets fysiska och psykiska hälsa 
samt på den motoriska utveckling
en. Sundhedsplejersken bör också 
vara uppmärksam på familjens 
psykiska välbefinnande, på relationen 
mellan föräldrarna, på anknytning 
och relationen mellan barn och 
föräldrar. Sundhedsplejersken gör en 
professionell bedömning om extra 
besök ska erbjudas eller om man ska 
hänvisa till läkare.

ENLIGT HÄLSOLAGEN SKA sundheds
plejersken arbeta både hälsofrämjande 
och förebyggande i skolan, och det kan 
vara både på individ och gruppni
vå. Syftet är att barn och unga under 
skoltiden gradvis ska bli mer och mer 
kapabla att ta hand om sin egen och 
andras hälsa. Upptäcker man sjukdo
mar och/eller utvecklingsavvikelser 
hänvisas eleven till utredning och/
eller behandling. När barn och unga 
har särskilda hälsobehov bör sund
hedsplejersken ha särskild fokus på att 
upptäcka detta och erbjuda en före
byggande och hälsofrämjande insats, 
eventuellt i samarbete med andra 
yrkesverksamma. 

Tema. Nr 2 2023
EMI I ANDRA LÄNDER
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 LÄS MER:
Henvisning til  
”Vejledning om  
forebyggende  
sundhedsydelser  
til børn og unge” 
bit.ly/3JmgDle 

 Undersökning inför skolstart. 
Här bedöms elevens hälsa, trivsel och 
skolmognad. Det finns vägledning om 
ämnen som är relevanta i förhållande 
till skolstarten för varje barn. Elevens 
vårdnadshavare är närvarande. Före 
undersökningen och samtalet har vård-
nadshavare/eleven fyllt i en hälsodekla-
ration. Innehåll: Hälsoutvecklingen fram 
till skolstart, eventuella kroniska sjuk-
domar hos eleven eller i den närmaste 

 Graviditetsbesök för gravida med 
särskilda behov.
 Hembesök efter förlossningen på 

dag 4-5. Bedömning av barnets allmän-
na tillstånd (inklusive gulsot), amning/
mjölkersättning och familjens mående.
 Förstabesöket. En fysisk undersök-

ning av barnet, information, samtal 
med föräldrarna om graviditet och för-
lossning samt rådgivning om vård och 
omsorg av barnet. Sundhedsplejersken 
bedömer barnets utveckling, om den är 
åldersadekvat.
 2:a besöket under första levnads-

månaden. Fokus ligger på anknytning 
och föräldrarnas psykiska välbefinnan-
de, barnets sömn- och ätvanor och 
huvudform.
 Barnet vid 2 månaders ålder. Konti-

nuerlig övervakning av spädbarnets och 
familjens välbefinnande och utveckling. 
Barnets utveckling och vardagsrytm. 
Screening för förlossningsdepression  
hos båda föräldrarna.
 Barnet vid 46 månaders ålder. 

Besök där fokus ligger på att barnet 

ska övergå till annan mat än amning/
mjölk ersättning, barnets psykomotoris-
ka utveckling och sömn- och ätmönster.
 Barnet vid 810 månaders ålder. 

Besöket görs för att bedöma barnets 
utveckling, psykiskt, fysiskt och socialt. 
Fokus ligger på sömnvanor och språkut-
veckling. Barnets övergång till familjens 
mat. Förebyggande av olyckor. 
 Kommunen erbjuder:  

1,5-årskontroll, 3-årskontroll, behovs-
kontroller, föräldragrupper, öppet 
hus-evenemang, föräldraskapsutbild-
ning och grupp för unga mammor.

familjen, undersökning av syn, hörsel, 
vikt och längd. Samtal om de sociala 
relationerna, sömn- och matvanor, 
språkutveckling och barnets allmänna 
utveckling samt motorik. 
 Längd och vikt i 1:a klass och minst 

en gång på mellanstadiet (4-6:e klass).
 Synundersökning i 6:e eller 7:e klass. 
 Samtal med alla elever (utan un-

dersökning). Enligt Sundhetsstyrelsen 
ska dessa samtal som minimum vara i 
1:a, 4:e, 5:e eller 6:e klass och i 7:e eller 
8:e klass. I samtalet förs en dialog om 
hälsa, där man utgår från den enskil-
da elevens behov och förståelse för 
sin egen hälsa och vad hälsa är. När 
12-åringar kontaktas uppmanas de och 
deras vårdnadshavare att ta ställning  
till HPV-vaccinering.

0-6 ÅR: REKOMMENDATIONERNA  
FRÅN SUNDHETSSTYRELSEN

SKOLELEVER

SUSANNE  
RANK LÜCKE
Formand Faglig  
selskab for  
sundhetspleiersker
susannelucke@ 
fs10.dk
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I Finland är skolhälsovården en lagstadgad hälso
vårdstjänst för grundskoleelever och deras familjer 
och är tillgänglig i skolan under skoldagen. Det är 
en kostnadsfri offentlig primärvårdstjänst. Skol
hälsovård ordnas av 22 välfärdsområden i Finland, 
som ansvarar för hälsovårdstjänsterna. Enligt la

gen ska ett välfärdsområde erbjuda skolhälsovård 
för elever i skolorna inom området. 

Skolhälsovårdsteamet består av en skolhälso
vårdare och en skolläkare som arbetar i par. Enligt 
den finska lagen får skolhälsovårdarens arbete 
endast utföras av en hälsovårdare, vilket är an

Skolhälsovårdarens 
arbete i Finland
Skolhälsovården och skolhälsovårdarens arbete är en viktig del 
av den lagstadgade skolhälsovården som omfattar barn, ung-
domar och deras familjer i årskurs 1–9. Skolhälsovårdstjänster 
för ungdomar som är äldre kallas studerandehälsovårdstjänster. 
Den här artikeln fokuserar på skolhälsovård.
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ledningen till att benämningen skolhälsovårdare 
används. En hälsovårdare är en högkvalificerad 
specialist inom det förebyggande och hälso
främjande folkhälsoarbetet och är också utbildad 
sjuksköterska. 

SKOLHÄLSOVÅRDARE OCH LÄKARE arbetar i 
skolor inom hälsovården. De är anställda av väl
färdsområdet och deras arbete leds av chef inom 
hälsovården. Deras arbete styrs av hälsovårds
lagstiftning, rekommendationer, riktlinjer och 
yrkesetiska koder. I praktiken arbetar skolhälso
vårdaren på skolan och läkaren är tillgänglig vid 
på förhand fastställda läkardagar. 

Skolhälsovårdaren är skolans expert på att 
främja hälsa, och hen ansvarar för vårdkompe
tens inom skolhälsovården. Enligt lagen handlar 
skolhälsovårdarens uppgift om skolgemenskap 
och miljön, den enskilda eleven och familjen samt 
det sektorsövergripande samarbetet.

ÅRLIGA HÄLSOKONTROLLER FÖR hela ålders
gruppen utgör stommen i skolhälsovården. Regel
bundna hälsokontroller utförs enligt nationella 
riktlinjer. Riktlinjerna baserar sig på undersökt 
information och effektiva metoder och utförs i 
varje årskurs med hälsokontroller och individuell 
hälsorådgivning. I årskurserna 1, 5 och 8 genom
förs omfattande hälsokontroller och föräldrar 
uppmanas att vara med på kontrollen. 

Kontrollerna omfattar en övergripande bedöm
ning av elevens fysiska, psykiska och psykosociala 
hälsa, välbefinnande och lärande. Syftet är att 
stödja elevens eller den unga personens normala 
åldersrelaterade utveckling samt att identifiera 
sjukdomar och andra hot mot hälsan och väl
befinnandet i ett tidigt skede för att kunna ge 
stöd i rätt tid. Vid de omfattande hälsokontroller

na beaktas även föräldrarnas och hela familjens 
välbefinnande. Hälsokontrollen innehåller alltid 
individuell hälsorådgivning. Syftet med hälso
rådgivningen är att både eleven och familjen ska 
kunna tillämpa informationen i praktiken och ta 
ansvar för sin egen hälsa.

Skolhälsovårdare och läkare spelar en viktig roll 
när det gäller att identifiera problem i ett tidigt 
skede och erbjuda stöd. Skolhälsovårdaren utför 
årliga hälsokontroller på egen hand. Omfattande 
hälsokontroller utförs i årskurs ett, fem och åtta 
tillsammans med läkaren och även genomföran
det av hälsokontrollerna planeras tillsammans. 
Likaså görs bedömningar av familjens välbefin
nande och stöd till föräldrarna i samarbete med 
läkaren. 

Vid hälsokontrol
ler och möten betonas 
vikten av ömsesidig 
kommunikation mellan 
skolhälsovårdaren, elev
en och föräldrarna. Det
ta förutsätter en bekant 
och förtroendefull rela
tion och att den anställ
de lyssnar aktivt. Samtal 
med eleven förs på ett 
åldersanpassat sätt, och 
elevens och familjens resurser och styrkor iden
tifieras. Deras bevarande och stärkande främjas 
till exempel genom att ge positiv feedback.

FÖRUTOM HÄLSOKONTROLLER TRÄFFAR skol
hälsovården elever och familjer enligt individuella 
behov. Bedömning av elevers behov av särskilt 
stöd samt deltagande i planeringen och organise
ringen av sektorsövergripande stöd (till exempel 
nätverks, rehabiliterings och vårdmöten) är en 
del av skolhälsovårdarens arbete. Det finns också 
ett nära samarbete med tjänster utanför skolan.

I hälsokontrollerna identifieras elever som be
höver mer stöd. Det kan handla om personer med 
kroniska sjukdomar, funktionshinder eller perso
ner från främmande kulturer. Elever med inlär
ningssvårigheter, beteendeproblem eller elever 
vars familjer inte kan ge tillräckligt stöd är också 
i behov av närmare uppföljning och stöd. Dessut
om uppmärksammas elever som blir mobbade och 
de som deltar i mobbning eftersom de löper större 
risk för psykiska bekymmer.

»Skolhälsovårdare 
och läkare spelar en 
viktig roll när det 
gäller att identi fiera 
problem i ett tidigt 
skede.«
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KIRSI GRYM
ordförande för 
Finlands Hälso-
vårdarförbund, 
HvM
hälsovårdare
kirsi.grym@
terveyden 
hoitajaliitto.fi

LAGSTIFTNING OM  
SKOLAHÄLSOVÅRDARENS ARBETE:

En viktig del av skolhälsovården är öppen mot
tagning, dit eleverna kan komma utan tidsbeställ
ning för att diskutera sina symtom och fundering
ar. Skolhälsovårdaren ansvarar också för att se till 
att eleverna vaccineras i enlighet med det natio
nella vaccinationsprogrammet och för att ge första 
hjälp i skolan vid behov. 

SKOLHÄLSOVÅRDARE OCH SKOLLÄKARE som 
arbetar i par behöver kontinuitet och kunskap om 
varandras arbete samt förtrogenhet för att lyckas. 
Ett smidigt samarbete mellan hälsovårdaren och 
läkaren kräver förhandsplanering och gemen
samma rutiner.

Samarbetet mellan hälsovårdaren och läkaren i 
samband med den omfattande hälsokontrollen gör 
det möjligt för dem att arbeta med familjerna och 
erbjuda stöd på grundnivå. Gemensamma diskus
sioner före och efter hälsokontrollen är värdefulla 
och ska beaktas i planeringen av mottagnings
tider. Både hälsovårdarens och läkarens professi
onella åsikter behövs alltid för den övergripande 
bedömningen, den skriftliga sammanfattningen 
och i synnerhet för utarbetandet av välbefinnan
de och hälsoplanen. Dokumentation görs i väl
färdsområdets patientdatasystem, så att elevernas 
hälsouppgifter finns med i deras patientjournaler. 

SKOLHÄLSOVÅRDARENS VIKTIGA SAMARBETS-
PARTNER i skolans vardag är rektor, lärare, 
skolkurator och skolpsykolog. Skolhälsovårdarens 
arbete är en del av det sektorsövergripande arbetet 
i skolorna med syfte att främja, bibehålla och 
skapa förutsättningar för ett gott lärande, psykisk 
och fysisk hälsa samt socialt välbefinnande hos 

eleverna. Undervisningsväsendet och social och 
hälsovårdsväsendet samarbetar systematiskt. 

Att främja skolgemenskapens trygghet och delta 
i skolans krisarbete ingår i skolhälsovårdarens 
uppgifter. Dessutom utför skolhälsovårdaren och 
skolläkaren vart tredje år en sektorsövergripande 
hälso och säkerhetskontroll av skolmiljön och 
gemenskapens välbefinnande. De korrigerande åt
gärder som görs för att lösa de brister som identi
fierats under kontrollen följs upp årligen. 

Skolhälsovårdaren ansvarar för att informera 
elever, föräldrar, lärare och andra samarbets
partner om skolhälsovårdstjänster och praxis. Vid 
behov kan hen också delta i hälsokunskapsunder
visning inom sitt eget ämnesområde i samarbete 
med lärarna. 

Hälso- och  
sjukvårdslag  
bit.ly/2NvEJfa 

Statsrådets 
förordning om 
rådgivningsverk-
samhet, skol- och 
studerandehälsovård 
samt förebyggande 
mun- och tandvård för 
barn och unga
bit.ly/3JSfx0G

Lag om patientens  
ställning och rättigheter
bit.ly/3ZoDFxU

Lag om elev- och  
studerandevård 
bit.ly/3niFz5E

Läs mer:
Institutet för hälsa och 
välfärd – Elev- och 
studerandevård
bit.ly/3M5lolY

Tema. Nr 2 2023
EMI I ANDRA LÄNDER
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I slutet av augusti 2022 åkte 
jag till Helsingfors för att 
representera Riksföreningen 
för skolsköterskor i Sveri
ge, och delta på mitt första 
möte med nordiska kollegor i 
nätverket NOSB´s årliga möte 
i Helsingfors.

Jag var pirrig, förväntans
full och hade massor med 
frågor med mig. Hur jobbar 
de och vilka framgångs
faktorer har de?

Jag hade en förväntan och 
en tanke om att de gör en 
massa bra saker och har en 
del lösningar på utmaningar 
som vi har, och att jag skulle 
ta med mig detta tillba
ka och förmedla till mina 
kollegor. 

EN KORT BAKGRUND till 
det nordiska samarbetet som 
startade augusti 1995. 

Syftet är ett tätare sam

Kul och intressant möte med nordiska 
kollegor i nätverket Nosb – Nordic  
coorperation for nurses working with 
children and youngsters. 

arbete mellan sjuksköterskor 
som arbetar med barn, unga 
och deras familjer. De olika 
länderna har organiserat 
barn och ungas hälso och 
sjukvård olika.

Målet med träffarna är att 
öka kunskap och kompetens 
och att vara ett diskussions
forum för sjuksköterskor 
som jobbar förebyggande 
och främjande med barn 
och ungas hälsa samt att 
stimulera till utbildning och 
forskning för att bidra till 
uppdaterad kunskapsutveck
ling mellan länderna. NOSB 
ska också vara pådrivande i 
aktuella nordiska teman och 
ha årliga möten. 

Representanterna på 
mötet är sjuksköterskor och 
specialist utbildade sjuk
sköterskor från Sverige, 
Norge, Finland, Danmark, 
Island, Grönland och Färö

arna som arbetar med barn 
och unga. Sverige represen
teras av tre föreningar, Riks
föreningen för barnsjuk
sköterskor, Riksföreningen 
för skolsköterskor och Di
striktssköterskeföreningen. 
Föreningarna är organisera
de på olika sätt. I Sverige och 
Danmark är de till exempel 
fackligt obundna. Arbetet i 
de olika länderna är också 
olika organiserat och vi har 
olika arbetsuppgifter. 

VAD SA VI då på mötet? Alla 
fick berätta om sin förening 
och hur upplägget ser ut och 
vilka utmaningar vi har. Vi 
insåg att vi har en del olik
heter och många likheter. 

Slutligen, fick jag svar 
på mina frågor? Nja, vi har 
samma svårigheter med 
problematisk skolfrånvaro 
och övervikt. Alla försöker 
att hitta sätt att hjälpa och 
lösa utmaningarna utifrån 
de olika förutsättningar och 
organisationer som finns. 
Det finns ett jättestort enga
gemang och en vilja från alla 
att göra mer för våra barn 

AGNETA FRÖJDMAN
Kassör, Riksföreningen 
för skolsköterskor
kassor@skolskoterskor.se

och unga för att de ska må 
så bra som möjligt. 

Behoven är olika i våra 
länder. Under ett av alla 
samtal framkom det till ex
empel att på Island finns det 
en app för att se släktträd 
och kontrollera att den man 
dejtar inte är för nära släkt. 

Jag ser fram emot mötet i 
år och nu har jag andra för
väntningar då jag redan har 
insikter och kunskaper om 
likheter och olikheter med 
mig. Förra året deltog många 
nya representanter som nu 
är lite varmare i kläderna. 

Som avslutning så tipsar 
jag om att besöka Helsing
fors nya bibliotek om ni re
ser dit. Det är stort, vackert, 
välbesökt och har en stor 
bredd på aktiviteter. 

Nätverk om barnen i Norden
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å Naperville Central 
High school går det 

drygt 2 500 elever i 
åldrarna 14–18 år. 
Skolan ligger i ett 
förhållandevis gott 
socioekonomiskt 
område strax 

utanför Chicago, 
Illinois. 
Elevhälsan på 

Naperville är uppbyggt 
på ett sätt som är relativt 
likt det vi har i Sverige, 
med undantag av EMI. Det 
finns fyra elevhälsoteam på 
skolan och de ansvarar för 
en fjärdedel var av elever
na. Varje team består av en 
biträdande rektor, en skol
psykolog, en skolsköter
ska, en specialpedagog och 
tre till fyra skolkuratorer. 
Dess utom ingår en social
sekreterare i varje team. 

Teamet möts varje 

N A P E R V I L L E  C E N T R A L  H I G H  S C H O O L

Det är alltid spännande att ta del av hur skolsköterskor arbetar 
runt om i världen. Det ger lite perspektiv och input till vårt eget 
arbete i Sverige. Så när jag under en semesterresa till Chicago 
hade möjlighet att besöka en skola i en förort, Naperville, så var 
det självklart för mig att göra det. 

Tema. Nr 2 2023
EMI I ANDRA LÄNDER

»Det förekommer inga 
hälsosamtal såsom 
vi har i Sverige utan 
dessa samtal sker  
endast på förekommen 
anledning.«

Central roll i att  
främja och förebygga
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vecka och går då igenom de 
ärenden som är aktuella. På 
samma sätt som hos oss kan 
ärendena vara på individ, 
grupp och organisations
nivå. Vid behov gör delar 
av teamet även hembesök 
till elever. Teamet lyfter 
även ärenden som är direkt 
”anmälda” av elever och 
vårdnadshavare. Vid ärenden 
där elever, utöver akade
miskt stöd, även behöver 
stöd gällande beteende
problematik så finns det 
särskilda elevcoacher som 
arbetar med dessa elever. 
Det var intressant att höra 
elevcoacherna berätta om 
hur elever, vid upprepade 
disciplinära förseelser, kun
de bli avstängda från klass
rumslektioner. De fick då en 
in house suspention vilket 
innebär att eleven finns 
kvar på skolan men är skild 
från ordinarie undervisning 
inklusive ordinarie raster. I 
stället får de undervisning 
av elevcoacherna och dessa 
lektioner kan även inkludera 
exempelvis Acceptance and 
Commitment Therapy (ACT) 

som är en form av vidare
utvecklad KBT.

JAG NÄMNDE INLEDNINGS-
VIS att EMI skiljer sig åt 
från vårt EMI i Sverige. 
På Naperville består EMI /
Hälsoteamet av två skolskö
terskor, två sjuksköterskor 
samt två undersköterskor. 
Det finns ingen skolläka
re. Hälsoteamet tar emot 
alla elever och ibland även 
personal i ett triagerum där 
det sedan beslutas om vidare 
åtgärder. Det är fram förallt 

 Naperville 
Central High 
school ligger 
utanför Chicago, 
Illinois.

sjuksköterskorna och under
sköterskorna som först tar 
emot och bedömer eleverna. 
Skolsköterskorna har en 
arbetsledande roll och deltar 
sällan i själva triageringen 
utan konsulteras vid behov.

Det förekommer inga 
hälsosamtal såsom vi har i 
Sverige utan dessa samtal 
sker endast på förekom
men anledning. I stället är 
det elevernas familjeläkare 
(General practitioner) som 
utför varje hälsokontroll 
inklusive alla vaccinationer 
på sin egen mottagning. I 
delstaten Illinois skall alla 
barn genomgå hälsokontrol
ler fyra gånger: när de börjar 
Preschool, Kindergarten 
(ca 6 år), Middle school (ca 
11 år) och High school (ca 
14 år). Det är dessutom ett 
skallkrav att de är vaccine
rade enligt staten Illinois 
vaccinationsprogram. Det är 
skolsköterskornas ansvar att 
se till att eleverna får sina 
hälsokontroller och vaccina
tioner. 
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Tema. Nr 2 2023
EMI I ANDRA LÄNDER

MIA GÖRANSDOTTER HAMMAR
Ordförande  
Riksföreningen för skolsköterskor
ordforande@skolskoterskor.se

VAD GÖR DÅ skolsköterskan 
när hen inte har ett baspro
gram? Jo, skolsköterskan 
har en central roll i skolans 
främjande och förebyggande 
arbete och har bland annat 
hälsolektioner. De deltar ofta 
i möten med vårdnadshavare 
och de har även viktig roll i 
närvaroarbetet, det händer 
ganska ofta att de följer med 
på hembesök. Skolsköter
skorna och sjuksköterskorna 
är också de som delar ut 
läkemedel till eleverna under 
dagtid. Alla elever som har 
läkemedel som ska tas under 
dagen har dessa förvarade 
på hälsomottagningen och 
uppsöker mottagningen när 
det är dags för medicinering. 
Elever som medicinerar för 
ADHD kommer till mot
tagningen på morgonen för 
att få sin dos, under helger 
ansvarar vårdnads havarna 
för att ge sina barn denna 
medicin. Enda undantagen är 
akutmedicin samt extra do
ser insulin som eleverna kan 
förvara själva, dock väljer de 
flesta eleverna att även för

vara dessa på mottagningen. 
Staten Illinois har en väl 

utbyggd elevhälsa, dock 
skiljer det sig mycket åt 
mellan delstaterna. Nurse 
Kelly berättade att vissa del
stater inte ens har krav på 
att det ska finnas en skol
sköterska. Även utbildningen 
till skolsköterska skiljer 
sig åt mellan delstaterna. 
För att bli en certifierad 
skolsköterska i Illinois så 
krävs först en RN (registered 
nurse) licens, motsvarande 
legitimerad sjuksköterska. 
Att bli en RN tar, beroen
de på delstat, två – fyra år. 
Sedan krävs ytterligare nio 
månaders universitetsstudier 
för att få sin certifiering som 
skolsköterska. När de väl 
fått sin certifiering så krävs 
det kontinuerlig vidare
utbildning i form av kurser, 
konferenser etcetera för att 
få behålla certifieringen. 

VI PRATADE MYCKET om 
skillnader och likheter i 
vårt arbete och Nurse Kelly 
gillade vårt upplägg med 

hälsobesök, vaccinationer 
och tillgång till skolläkare.  
Å andra sidan så tyckte jag 
att deras fokus på främjande 
och förebyggande arbete i 
klass, men även i teamet, var 
bra. Skolsköterskorna arbe
tade väldigt lite med ”vård” 
i skolan, men samtidigt 
fanns där en minivårdcen
tral som bemannades med 
sjuksköterskor och under
sköterskor. Vi kom även 
fram till att vi brottas med 
samma ut maningar, en ökad 
psykisk ohälsa, problematisk 
skolfrånvaro och elever som 
inte når kunskaps kraven. 

Sam tidigt finns det 
på Naperville en 
bra strukturerad 
stödorganisation 
(elevhälsoteam) 
att tillgå dagligen 
för dessa elever. 
Det tillsammans 
med att skolskö
terskor inte har 
något basprogram 
att följa och att det 
faktiskt finns en 
minivårdcentral för 
elever och perso

nal på skolan är den största 
skillnaden mellan elevhälsan 
i Sverige och Illinois. 

 Nurse Kelly.

 Hälsa för 
lärande och 
lärande för  
hälsa gäller  
i hela världen.
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Tipsa oss gärna på   redaktor1@skolskoterskor.se

Bokhyllan

Vi kan inte skydda våra barn mot allt 
svårt i livet men det vi kan göra är att 
vara varma, inlyssnande vuxna som 
finns där i vått och torrt. Genom att 
fånga upp det som är utmanande rustar 
vi barnen så väl som möjligt och ger de 
bästa tänkbara förutsättningarna för att 
må bra i både kropp och själ.

I Prata känslor med barn får man tips 
om vad man själv kan göra som viktig 
vuxen för ett barn som på något sätt 
har det tufft hemma, med kompisar 
eller i skolan; hur man kan prata om 
känslor som nedstämdhet, oro, ångest 
och ilska, och om andra svåra saker 
som har hänt barnet. Därtill får man 
veta vilka aktörer i samhället som kan 
hjälpa till med vad om man behöver 
mer hjälp.

Allt innehåll bygger på välkänd 

forskning och beprövad erfarenhet 
inom barnpsykologi och boken riktar 
sig till dem som har egna barn i åldern 
5–12 år, eller som tar hand om andras 
barn och som alltså är en viktig vuxen 
för något barn.

Reyhaneh Ahangaran är barnpsyko
log och har tidigare skrivit de oerhört 
omtyckta böckerna Allt som händer 
inuti, Känsloboken och Ska det kännas 
så här? 

Tips för att prata 
känslor med barn
Att prata känslor med barn – så viktigt, roligt 
och samtidigt ibland så svårt!

ÖVERGRIPANDE ORTOPEDI

GRUNDLÄGGANDE 
OM OMVÅRDNAD

ORTOPEDI  I denna revide-
rade upplaga tas de vanli-
gaste barn- och ungdoms-
ortopediska tillstånden upp.

På ett övergripande och 
enkelt sätt ger boken råd och 
stöd till alla som kommer i 
kontakt med barn och ung-
domars ortopediska fråge-
ställningar.
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OMVÅRDNAD  Boken beskri-
ver alla nivåer av pediatrisk 
omvårdnad utifrån vetenskap 
och beprövad erfarenhet samt 
utgår från en professionsetik. 
Den snabba utvecklingen inom 
pediatrisk omvårdnad gör att 
samtliga kapitel i denna nya 
upplaga genomgående har 
uppdaterats. Hälsofrämjande 
insatser och tidig upptäckt av 
sjukdom har visat sig göra stor 
skillnad för barnet, familjen 
och samhället, varför bok-
en nu även har ett hälso-
främjande fokus.

Boken riktar sig främst 
till blivande sjuksköterskor, 
barnsjuksköterskor och 
distriktssköterskor, andra 
specialistutbildningar samt 
barnmorskeutbildning. Den re-
kommenderas också för andra 
professioner som arbetar med 
barn, ungdomar och familjer 
inom hälso- och sjukvård och 
kommunal verksamhet.

Inger Kristensson Hallström 
är barnsjuksköterska och 
professor i pediatrisk om-
vårdnad vid Institutionen för 
hälsovetenskaper, Medicinska 
fakulteten, Lunds universitet. 
Mariette Derwig är barnläkare, 
med.dr och forskare vid Lunds 
universitet. Bokens övriga för-
fattare är alla specialister inom 
pediatrisk vård och omvård-
nad i Sverige.

PEDIATRISK  
OMVÅRDNAD
Inger Kristensson  
Hallström, Mariette  
Derwig
Förlag: Liber, 2023
Antal sidor: 448
Upplaga: 3
ISBN: 9789147146017

PRATA KÄNSLOR 
MED BARN
Reyhaneh Ahangaran
Illustratör och formgivare: 
Annika Lundholm Moberg
Förlag: Norstedts, 2023
Antal sidor: 223
ISBN: 9789113121918

BARN- & UNGDOMS-
ORTOPEDI  
I ÖPPENVÅRD
Lennart Sandberg
Förlag: Ortholott AB, 2023
Antal sidor: 130
ISBN: 9789152749203

mailto:redaktor1@skolskoterskor.se
https://www.adlibris.com/se/sok?filter=author%3AReyhaneh%20Ahangaran
https://www.adlibris.com/se/sok?q=Annika%20Lundholm%20Moberg
https://www.adlibris.com/se/sok?filter=publisher%3ANorstedts
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lösningsfokuserad 
intervention

F Ö R  A T T  F R Ä M J A  U N G A S  P S Y K I S K A  H Ä L S A

SIM:

20

S T U D I E

Solution-focused Intervention for Mental health (SIM) är ett 
långsiktigt forskningsprojekt som pågått sedan 2018. Det 
handlar om att  utveckla, testa och utvärdera ett manual-

styrt program – en intervention – för att främja psykisk hälsa 
bland elever i svensk gymnasieskola.



var snittet över 8. När det sedan gäller 
förändringar av elevernas psykiska 
välbefinnande, mätt med Mental Health 
Continuum – Short Form (MHCSF) 
före och efter interventionen sågs en 
statistiskt säkerställd ökning totalt 
men särskilt bland tjejer. Storleken på 
ökningen är i nivå med vad man kan 
vänta sig av en universell intervention 
som riktar sig till alla elever. 

Fokusgrupperna visade blandade men 
överlag positiva upplevelser av SIM. 
Många olika faktorer påverkade vad 
eleverna tyckte om SIM, exempelvis 

»Elever som mår 
bra presterar bätt
re och har större 
möjligheter att 
klara skolan.«

nder lång tid har dis
kussionerna kring psy
kisk hälsa i huvudsak 
handlat om psykisk 
ohälsa – det vill säga 

olika grader av psykiska 
besvär och sjukdomar. 

Det behövs ett perspek
tivskifte där fokus även riktas 

mot det som kan främja hälsa – det 
vill säga stärka det som redan funge
rar och stärka de faktorer som gynnar 
en positiv utveckling, utan att för den 
sakens skull förringa betydelsen av att 
även jobba förebyggande och behand
lande med psykisk ohälsa.

Elever som mår bra presterar bättre 
och har större möjligheter att klara 
skolan. Världshälsoorganisationen 
definierar psykisk hälsa som ”Ett 
tillstånd av mentalt välbefinnande där 
individen kan förverkliga sina egna 
möjligheter, kan klara av vardagliga 
påfrestningar, kan arbeta produktivt 
och kan bidra till det samhälle han 
eller hon lever i.” Skolan är med sitt 

kompensatoriska uppdrag en central 
arena för hälsofrämjande insatser i 
allmänhet såväl som för insatser för att 
främja ungas psykiska hälsa. Tillgång 
till utvärderade interventioner som 
främjar psykiskt välbefinnande skulle 
gynna både elever och skolan som hel
het, samt samhället i stort.

PRELIMINÄRA RESULTAT FRÅN vår 
andra genomförandestudie under 
hösten 2021 vid tre gymnasieskolor i 
Västerås visar lovande resultat. I stu
dien deltog 273 elever. Genomförandet 
utvärderades både genom fokusgrupp
sintervjuer och olika skattningsinstru
ment. Ett av dessa är Session Rating 
Scale (SRS) som är utvecklat för att 
skatta arbetsalliansen under SIMträf
farna. SRS består av fyra frågor som 
berör innehåll, metoder, om man känt 
sig lyssnad på och upplevelsen av 
träffen som helhet. Skattningen görs 
på en skala 010. De genomsnittliga 
skattningarna i studien uppgick till 7,7. 
På två av de tre skolorna som deltog 
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Psykiskt välbefinnande

Psykiska besvär

Psykiska sjukdomar  
och syndrom

Utvecklingsrelaterade  
psykiska funktionsavvikelser
(Neuropsykiatriska  
funktionsnedsättningar)

PSYKISK  
HÄLSA

Psykisk ohälsa

Psykiatriska tillstånd
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schemaläggningen, 
mentorns förmåga 
att göra ämnet intres
sant och menings
fullt, och elevernas 
egen personlighet och 
mognad – om man trivs 
att prata om personliga saker i 
grupp och förmågan att förstå och ta 
till sig ämnet och metoden. Även men
torerna hade överlag positiva erfaren
heter av programmet. De gav bland 
annat uttryck för att det var roligt att 
få jobba på ett annorlunda sätt och med 
andra frågor än de vanligtvis gör. Men 
att de också har samma utmaningar 
som på alla lektioner, med elever som 
är olika intresserade och motiverade av 
ämnet. 

UTIFRÅN RESULTATET FRÅN de två 
genomförandestudierna finns fråge
ställningar som behöver undersökas 
ytterligare. Nästa steg är därför en 
tredje, mindre, genomförandestudie 
under vårterminen 2023. Resultaten 
från denna och tidigare genomförande

studier kommer att 
publiceras i veten
skapliga tidskrifter 

och ligga till grund 
för ett avhandlings
arbete. Vi planerar 

också för en större ve
tenskaplig effektutvärdering i 

form av en randomiserad kontrollerad 
studie med start hösten 2024. 

SIM-metoden har 
utformats så att den 
omfattar de teman som 
återspeglar teorin om 
psykisk hälsa och hur den 
mäts. Utgångspunkten 
är psykisk hälsa och skol-
trivsel, samtidigt 
som dialogen 
som förs under 
gruppträffarna 
utgår från lös-
ningsfokuserade 
förhållningssätt 
och tekniker. 
Ett centralt 
antagande i 
lösningsfokus 
är att försök att 
utreda problem 

LENA UVHAGEN
Doktorand 
Universitetssjukvårdens 
forskningscentrum,  
Region Örebro län
lena.uvhagen@ 
regionorebrolan.se 

FREDRIK SÖDERQVIST
Forskningsledare
Universitetssjukvårdens 
forskningscentrum, Regi-
on Örebro län
fredrik.soderqvist@ 
regionorebrolan.se

Om SIM och lösningsfokuserad coachning

1Vi upptäcker våra egna 
och andras resurser.

2Vi utforskar resurser 
och hur vi önskar ha det 

framåt i livet. Vi funderar 
enskilt och tillsammans, vi 
ställer frågor och ger svar. 

3 Vi övar oss i coachning 
och att utveckla färdig-

heter som främjar psykiskt 
välbefinnande.

4Vi använder våra 
resurser och därigenom 

utvecklar vi våra förmågor 
till färdigheter som hjälper 
oss att styra utvecklingen 
mot ökat psykiskt välbe-
finnande för oss själva och 
andra. Vi spanar på vår egen 
och andras utveckling och 
benämner de vinster det ger. 

Arbetsprocessen 
i SIM

EMOTIONELLT  
VÄLBEFINNANDE

PSYKOLOGISKT  
VÄLBEFINNANDE

SOCIALT  
VÄL-

BEFINNANDE

SKOLTRIVSEL

inte alls självklart utgör ett 
steg mot lösningen av dem. 
Istället kan det vara till mer 
hjälp att fokusera på lös-
ningshistorier och individens 
inneboende resurser. Fokus 
flyttas från problem och 

brister till stunder när saker 
och ting fungerar. 
SIM är manualbaserat och 
bygger på lösningsfokuserad 
coachning i mentorsgrupper. 
Specialutbildade lärare vid 
den egna skolan håller i nio 

SIM-träffar om två tim-
mar vardera. Träffarna 
utgår ifrån fyra teman: 
Emotionellt välbefinnan-
de, social och psyko-
logisk funktion samt 
skoltrivsel. 

Läraren coachar elever 
att coacha varandra och 
sig själva i att upptäcka, 
utforska, öva och 
utveckla förmågor som 

är viktiga för det psykiska 
välbefinnandet. Detta 
skapar en medvetenhet 
som motiverar eleven 
att utforska sina resurser, 
något som ger tilltro till 
den egna förmågan och 
som ytterligare förstärker 
de egna resurserna och 
möjligheten (valet) att 
vidareutveckla dem. Ett 
grundläggande föranta-
gande är att alla elever 
”vill och kan arbeta med 
något” och att detta kan 
leda framåt emot deras 
önskade framtid. 

 LÄS MER:
simsweden.se 

S T U D I E
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Vi erbjuder lösningar för enkel 
och tillförlitlig hörselscreening
Produkter för hörselscreening
Diatec erbjuder en rad produkter inom hörsel och hörsel-
diagnostik. Däribland produkter för enkel och tillförlitlig 
hörselscreening där vi särskilt vill lyfta fram följande 
produkter; 

        Interacoustics Luna - Screening audiometer
        Interacoustics AS608 - Screening audiometer
        Maico MA25 - Screening audiometer

Kalibrering och service av mätutrustning 
Säkerställ att din mätutrustning fungerar tillfredställande 
genom kontinuerlig kalibrering. Våra välutbildade och
erfarna servicetekniker har lång erfarenhet av att 
kalibrera och utföra service av mätutrustning som 
används inom hörsel- och skolhälsovården. Tveka inte  
att kontakta oss för att boka kalibrering eller för att veta 
mer om våra kalibrerings- och serviceavtal. 

Diatec Sweden
C/O Demant Sweden AB

Löfströms allé 5
172 66 Sundbyberg

08-506 981 09
info@diatecsweden.se

www.diatecsweden.se

För kontakt och mer information

Träffa Diatec på Skolsköterskekongressen 2023 
Diatec är en av utställarna på Skolsköterskekongressen 
i Norrköping 10-11 maj. Vi finnas på plats och visar 
produkter som du använder i ditt dagliga arbete som 
skolsköterska. Vi ser fram emot att träffa dig för att höra 
om din vardag, dina utmaningar och hur vi kan bidra till 
att stötta dig.

Utbildning inom audiologi och hörselscreening 
Det händer hela tiden nya saker inom hörselområdet och 
det är viktigt att följa med i utvecklingen. Flera gånger per 
år arrangerar vi kurser med olika inriktning som vänder 
sig till olika yrkesgrupper inom hörsel- och balansområdet. 
För dig som är skolsköterska arrangerar vi kurser inom 
audiologi och hörselscreening, så att du får möjlighet att 
utvecklas och ta del av vad som händer inom respektive 
område. 

Interacoustics AS608
Screening audiometer

Alla tekniska- och hårdvaruspecifikationer för samtliga produkter kan laddas ner från vår hemsida.

Produkter för hörselscreening

Interacoustics Luna
Screening audiometer

Maico MA25
Screening audiometer

Besök Diatecs 
hemsida för att 
upptäcka alla 

våra produkter 
och tjänster

Träffa Diatec på
Skolsköterske- 
kongressen i 
 Norrköping  

10-11 maj.

http://diatecsweden.se
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I ett forskningsprojekt gavs flickor möjlighet att 
ta egna foton, dela erfarenheter och utbyta upp
fattningar om möjligheter till fysisk aktivitet, 
både under och efter skoltid. Resultaten visades, 
under våren 2022, vid en utställning i centrum av 
det område där flickorna bor. Flickorna fick under 
utställningen möjlighet att ställa frågor till pane
ler med inbjudna beslutsfattare och skolpersonal. 
Det hela fick uppmärksamhet i både radio och 
tidningar och var mycket välbesökt, med bland 
andra H.K.H. Prins Daniel och Generation PEP 
bland publiken. 

FLICKORNA I DE yngre åldrarna var beroende av 
föräldrarna för att kunna delta i mer organiserad 
fysisk aktivitet. Undantaget var när man lekte, 
då ägnade sig flickorna åt fysisk aktivitet, ofta 
oreflekterarat. Men leken var starkt åldersbun
den. Flickorna konstaterade att när de började 
mellanstadiet så lekte de inte längre, inte heller 
skolgården var lika inbjudande för lek när de läm

Det är lika viktigt med fysisk aktivitet för alla barns 
hälsa. Trots det är flickor enligt undersökningar min-
dre fysiskt aktiva än pojkar. Minst aktiva är flickor med 
utländsk bakgrund och de som står utanför idrottsrörel-
sen. Vi har valt att lyssna och ge en röst till flickor som 
sällan hörs i diskussioner kring barn och fysisk aktivitet.

nade lågstadiet. 
Fysisk aktivitet 
beskrevs därför 
främst som något 
negativt. Trapphus 
var genomgåen
de en viktig illustration av 
fysisk aktivitet. Trappor är 
handfasta konstruktioner 
och inget man kan påverka 
själv. Trapphusen på bilderna var påtagligt 
mörka, kala och beskrevs med visst obehag.

– Alltså mamma tycker att jag ska gå upp så 
här, dom här…nästan 100 trappsteg upp till mam-
ma, för att jag ska röra mig mer. 

– Det är jättejobbigt, det är 100….nej, det är 112 
trappsteg 

– Hissen var trasig och jag fick gå hela, det är jobbigt 
När de yngre flickorna övervägde om de ville 

delta i organiserad fysisk aktivitet på fritiden 
hade de svårt att bestämma sig. Det handlade 

S A M S K A P A N D E  F O R S K N I N G  M E D  F L I C K O R 
S O M  I N T E  D E LT A R  I  I D R O T T S R Ö R E L S E N

Hälsa, fritid och  
fysisk aktivitet

 Fysisk aktivitet 
förknippades 
ofta med trapp
hus för flickor 
i åldern 9–12 år 
som inte deltog  
i idrottsrörelsen.

S T U D I E
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Fokusgruppsintervjuer med 
flickor 9–12 år (årskurs 3–6) i 
kommunal skola som inte deltog 
i organiserad idrott på fritiden. 
18 flickor deltog och träffades 
3 gånger. Flickorna tog foton 
själva utifrån givna teman 
som fungerade som underlag i 
diskussionerna. Materialet är pu-
blicerat i en vetenskaplig artikel. 

Uppföljande fokusgruppsinter-
vjuer med åtta av de flickor som 
deltog i studien tre år tidigare. 
Flickorna (12–15 år) träffades 

förutom om beroendet av föräldrarna även om att 
de värdesatte annat under fritiden, som tid med 
husdjur, pyssel och matlagning. Även egentiden på 
rummet, eller i den egna sängen, var viktig.

– Mitt rum, säng och mobil får mig att må bra
– Ja, alltså jag brukar typ leka med en i taget, för jag 

tycker att det är jobbigt att leka med typ så här många 
om det typ blir bråk mest och typ om dom har bråkat 

Vila och att ta det lugnt beskrevs som allt 
viktigare ju äldre flickorna blev och skoldagen 
upplevdes mer krävande. Fötter var vanliga bland 
de äldre flickornas foton av fysisk aktivitet. Fysisk 
aktivitet handlade då främst om att ta promenader 
i par. Fysisk aktivitet hade bland tonårstjejerna 
blivit något man gjorde själv eller med de allra 
närmaste kompisarna. 

ETT FÖRSLAG SOM förekommit i den allmänna 
debatten är att utöka ämnet idrott och hälsa rejält 
för att närma sig WHO:s mål om en timmes fysisk 
aktivitet om dagen. Men enligt flickorna fanns det 
både för och nackdelar med att låta skolan ta ett 
större ansvar. En viktig nackdel enligt flickorna 

var risken att bli svettig under skoltid, vilket var 
jobbigt främst på grund av ett starkt motstånd 
mot att duscha i skolan. 

– Man hinner inte fixa sig, och om man blir svettig 

 Att främja fysisk aktivitet för flickor var fokus under en utställning baserad på flickors egna foton, 
även tillfälle att vara fysiskt aktiv gavs under utställningen

OM STUDIERNA
åtta gånger under en period av 
sju månader. I studien använ-
des metoden Photo-vocie där 
deltagarna tar foton inför varje 
träff, analyserar dessa gemen-
samt och kollektivt bestämmer 
om nya teman att följa upp 
vid kommande träffar. Som 
en del av metoden ingår att 
kommunicera med omgivande 
samhälle, vilket gjordes genom 
en fotoutställning. Material 
kommer att sammanställas 
till en eller flera vetenskapliga 
artiklar.
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så kan sminket rinna, och det finns bara en toa, och 
några har religion och låser in sig där, så det finns ingen 
spegel…

Att duscha var både alltför tidsödande och 
äckligt i de stökiga duschrummen och innebar 

att man riskerade att utsättas för 
andra flickors dömande blickar. 
Ett annat problem var att den 
gemensamma skol idrotten med 
både flickor och pojkar lätt kom 
att domineras av pojkarna. Flickor 
i olika åldrar delade uppfattning
en att pojkar generellt är mer fy
siskt aktiva än flickor, både inom 
skolidrotten, under raster och på 
fritiden, och att detta får konse
kvenser för idrott på skoltid. 

-Alla killar är inte jätte-jätte-aggressiva, det är bara 
några, men det är svårt såhär, inte att man är så här 
rädd, men det blir stökigt. 

-Killar typ skriker om man råkar passa fel, det är som 
krig för dem. 

ÅSA KNECK 
Docent, Leg. sjuksköterska och lek-
tor vid Marie Cederschiöld högskola, 
asa.kneck@mchs.se

ANDERS KASSMAN 
Docent, Sociolog och lektor vid  
Marie Cederschiöld högskola,  
anders.kassman@mchs.se

S T U D I E

 LÄS MER:
Läs mer om projektet:  
bit.ly/3lxlJ6l

Läs en av våra vetenskapliga studier: 
Kassman, A., & Kneck, Å. (2022). Doing 
childhood, doing gender, but 
not doing sports : Unorganized 
girls’ reflections on leisure time 
from a relational perspective. 
bit.ly/3z6gvRX

Läs en rapport från forsknings
projektet: bit.ly/3yXB5UI

En insikt från alla utvär
deringar i pilotstudien Unga 
hjärnor har levt kvar hos 
mig länge. Som en av elever
na uttryckte det: 

– Nu när jag förstår mer hur 
jag ska göra blir det ibland bråk 
för att mina föräldrar inte har 
den kunskap som jag har. Till 
exempel när jag har många 
korta pauser där jag rör på mig 
eller när jag laddar för att plug-
ga med min favoritmusik. 

I dag sker många projekt 
för ungas psykiska hälsa 
men kan information om hur 
tonårshjärnan fungerar rik
tad till tonårsföräldrar hjälpa 
ungdomar?

DEN INSIKTEN BLEV 
startskottet till projektet 
Hjärnskap för tonårsföräl
drar. Tack vare ett stipen
dium från Sten K Johnsons 
stiftelse genomfördes under 
läsåret 2021–2022 ett pilot
projekt på tre högstadie
skolor i olika kommuner i 
Skåne. Målet för projektet 

I kursen Unga hjärnor fick gymnasie-
ungdomar lära sig mer om vad tonårs-
hjärnan behöver för att må bra. Ung-
domar som deltog i kursen och fick 
mer kunskap om hjärnhälsa kopplat till 
lärande ville i hög grad rekommendera 
kursen till sina föräldrar.

var att erbjuda information 
om tonårshjärnan i olika 
former till tonårsföräldrar 
för att så många som möjligt 
skulle hitta en form för 
lärande som passade deras 
förutsättningar. 

De olika utbildnings
insatserna förmedlade forsk
ningsbaserad information 
och praktiska tips samt 
övningar specifikt inriktat 
på tonåringars hjärnhälsa 
kopplat till lärstrategier. 
Intresserade föräldrar kunde 
välja mellan föreläsning, 
webbinarier, bokcirkel, ett 
frågebatteri och en familje
utmaning.

Alla tillfällen utvärderades 
med deltagande föräldrar 
för att fånga upp det som 
kändes relevant och viktigt. 
Frågor och funderingar som 
lyftes i samband med olika 
utbildningstillfällen resul
terade i en sammanställning 
av resurser och länkar för 
tonårsföräldrar. Sammanlagt 
deltog cirka 150 föräldrar på 

F Ö R  T O N Å R S F Ö R Ä L D R A R

H J Ä R N  S K A P

mailto:asa.kneck@mchs.se
about:blank
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MALIN GUTESTAM
Projektledare för  
Hjärnskap för  
tonårsföräldrar

 LÄS MER:
hjarnskapfor
tonarsforaldrar.se

de olika skolorna. Gensvaret 
var mycket positivt och flest 
föräldrar valde föreläsningar, 
webbinarier samt att delta 
med sin tonåring i familje
utmaningen. 

En tacksam förälder 
kontaktade mig och berätta
de att sonen som länge haft 
svårt att somna nu regel
bundet använde ett av tipsen 
från familjeutmaningen och 
han har mycket lättare att 
komma till ro.

ALLA UTBILDNINGS-
INSATSER FINNS nu till
gängliga utan kostnad 
för föräldrar på hemsidan 

»Vi ungdomar har 
problem med stress 
och studieteknik. Nu 
när vi har lärt oss mer 
om hjärnan skulle det 
kännas skönt om våra 
föräldrar också för
står mer om vad som 
påverkar oss och vad 
vi kan göra för att det 
ska bli bättre.« 

TJEJ 17 ÅR

Hjärnskap för tonårsföräl
drar. En tonårsförälder som 
även är lärare har berättat 
att hen tänker använda fö
reläsningarna som uppstart 
till diskussion på föräldra
möten och bjuda in intresse
rade föräldrar till bokcirkel 
på högstadiet. Målet med 
hemsidan är att nå ut till så 
många tonårsföräldrar som 
möjligt med lättillgänglig 
information som kan bidra 
till ungdomars hjärnhälsa 
och lärande. – Barn, ung
domar och vuxna med god 
hjärnhälsa håller längre, 
mycket längre, säger Malin 
Gutestam. 

H J Ä R N  S K A P

https://www.hjarnskapfortonarsforaldrar.se/
https://www.hjarnskapfortonarsforaldrar.se/
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–  E N  T V Ä R P R O F E S S I O N E L L  
F O R S K N I N G S C I R K E L  F Ö R  A T T  

S T Ä R K A  S A M V E R K A N

Att motverka  
och förebygga 
problematisk  
skolfrånvaro

S T U D I E
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tt ha klarat av sin skolgång och fått betyg bidrar 
till fortsatta studier, bättre jobb och bättre 

levnads förhållanden. Inte minst gynnas själv
känsla, tillit och psykiska hälsa, samt att det 
föreligger minskad risk för kriminalitet, våld 

och ohälsa. I Sverige går nästan alla barn 
till skolan på en daglig basis, men be

kymret med hög problematisk frånvaro 
– barn som stannar hemma ofta eller 
under längre tid utan legitima skäl – 
har uppmärksammats allt mer. 

I Västerviks kommun, i likhet med 
andra kommuner, var problematisk skolfrånvaro 
ett växande problem som förekom allt längre ner 
i åldrarna. Västerviks elevhälsochef tog initiativ 
till, och sökte medel som beviljades, att till
sammans med ett lärosäte bedriva en så kallad 
forskningscirkel. Målet med forskningscirkeln var 
att öka kunskapen om problematisk skolfrånvaro, 
samt bidra till god samverkan mellan professio
nella i Västerviks kommun som mötte och försök
te hjälpa elever med problematisk skolfrånvaro.

I EN FORSKNINGSCIRKEL utforskar praktiker och 
forskare ett område tillsammans, genom att dis
kutera beprövad erfarenhet utifrån en vetenskap
lig grund. En forskningscirkel består av personer 
från en eller flera verksamheter med ett gemen
samt mål. De ses med jämna mellanrum under en 
period och utforskar ett område med en forskare 
som leder cirkeln. Syftet är att synliggöra den 
kompetens som finns hos de professionella och 
med hjälp av forskarens vetenskapliga kunnande 
utveckla kunskap som kan ligga till grund för 
verksamhetsutveckling. 

I det här fallet var intentionen att genom det 
kollegiala lärandet utveckla en kunskapssamsyn 
som i sin tur kunde bidra till ökade samverkans
möjligheter och effektiva insatser. I cirkeln 
med verkade yrkesverksamma inom Barn och 
utbildningsförvaltningen och Socialförvaltning
en, samt Region Kalmar. Deltagarna gavs tid att 
reflektera över sitt arbete, sina handlingar och sin 
verksamhet, och fick föredrag och litteratur att 

läsa som uppmuntrade till diskussion och reflek
tion. Följande områden var i fokus: 
1. Att utreda närvaroproblem 
2. Regler och ansvar gällande problematisk skol

frånvaro 
3. Skola och samverkan
4. Hemmet, skolan och delaktighet. 

Deltagarna i forskningscirkeln resonerade kring 
hur deras gemensamma kunskaper kunde använ
das för att förändra och utveckla arbetet kring 
problematisk skolfrånvaro, på såväl individ som 
gruppnivå och organisationsnivå. 

DELTAGARNA 
TRÄFFADES VID 
sju tillfällen. De 
fem första tillfäl
lena följde samma 
upplägg. Inför varje 
tillfälle förbered
de sig deltagarna 
genom att läsa 
rapporter och styr
dokument från myndigheter (till exempel Ifous, 
Socialstyrelsen, Skolverket, Myndigheten för sko
lutveckling och Rikspolisstyrelsen) samt veten
skapliga texter i form av forskningsöversikter och 
vetenskapliga artiklar. Träffarna inleddes med 
att forskaren föredrog litteraturen och att delta
garna därefter gruppvis diskuterade utifrån ett 
antal frågeställningar som förberetts av forska
ren. Avslutningsvis återfördes diskussionerna till 
gruppen. Vid de två sista tillfällena sammanfatta
des lärdomar och framtida samverkansaktiviteter 
diskuterades. Samtliga träffar dokumenterades 
dels genom att en forskningsassistent antecknade 
under mötena, dels genom att deltagarna fyllde i 
en enkät efter sista tillfället.

CIRKELN HAR RESULTERAT i ett antal lärdomar. 
Forskning och erfarenheter pekar på liknande 
saker: att skolnärvaro främjas av trygga relationer 
och att eleverna känner sig sedda och lyssnade på 
av vuxna såväl som andra elever. Men också att 

Att fullfölja sin skolgång och att gå ut skolan med godkända  
betyg är en av de starkaste skyddsfaktorerna för en rad  
ogynnsamma förhållanden både som ung och vuxen. 

»Deltagarna gavs 
tid att reflektera 
över sitt arbete, sina 
handlingar och sin 
verksamhet.«
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Läsa mer om problematisk skolfrånvaro och  
samverkan mellan skola och socialtjänst:

  Att utreda närvaroproblem i skolan. Samman-
fattning av forskning och en praktisk vägledning. 
(Ifous, 2020).

  Skolverket, Frånvaro i skolan: bit.ly/3n5iQtI
  Skolnärvaro. En översikt av forskning om att 

främja alla barns och ungas närvaro i skolan. 
(Ifous, 2019).

  Att sam(verka) för barns hälsa och lärande i 
mötet mellan socialtjänst och skola – En forsk-
ningsöversikt. Stockholm Stad. (Bergnehr, 2014).

elever utmanas och uppmuntras till att göra det 
som kan kännas motigt – att förväntningarna 
på att eleverna kan klara av skolan är höga om 
än rea listiska sett till det enskilda fallet. Det är 
viktigt att elever och föräldrar görs delaktiga i de 
insatser som planeras och erbjuds, och att kom
munikationen är öppen, även när känsliga ämnen 
berörs. Samverkan mellan professionella är inte 
alltid effektivt eller lätt – här krävs det att komma 
fram till det som fungerar och är effektivast bero
ende på situation och förutsättningar. 

PERSONELLA RESURSER ÄR av stor betydelse, 
framhåller deltagarna samt vikten av att arbeta 
med det som fungerar, till exempel vuxen närvaro 
och ett tryggt klimat i matsalen/skolrestaurang
en, tamburer, omklädningsrum och på raster. 
Vidare behövs tydliga rutiner om hur skolan på ett 
smidigt och snabbt sätt kan utreda frånvaro, och 
utan onödiga dröjsmål planerar för återgång till 
skolan. En närvaroplan som beskriver rutiner och 
enskilda professioners uppdrag likväl som elevens 
och vårdnadshavares ansvar, har parallellt med 
forskningscirkeln tagits fram utifrån lärdomar 
som framkommit i projektet. 

Arbetet stannade inte vid forskningscirkeln. Nu 
pågår vidare arbete med en fokusskola där delta
garna från forskningscirkeln aktivt arbetar med 
att implementera utarbetade samverkansmodeller 
för främjande närvaroarbete. 

KLARA BJÖRKUM
Forskningskoordinator, Campus 
Västervik, Västervik kommun, klara.
bjorkum@vastervik.se.

GERD HENRIKSSON
Elevhälsochef, Barn och Utbildnings-
förvaltningen, Västervik kommun, 
gerd.henriksson@vastervik.se.

DISA BERGNEHR
Professor, Linneuniversitetet, disa.
bergnehr@lnu.se. 

EMMA SORBRING, 
professor, Campus Västervik, Väster-
vik kommun och Högskolan Väst, 
emma.sorbring@hv.se. 

Läs gärna mer om organisering och genomför
ande av en forskningscirkel:

  Forskningscirklar: en vägledning (Persson, 2009) 
  Forskningscirklar: kunskapsutveckling för för-

skola, skola och högskola (Persson, 2012)
  Samverkansforskning. Att främja barns och 

ungas välfärd (Nilsson & Sorbring, 2019)

Det finns flera kommuner och kommunalförbund 
som genomfört kunskapshöjande forsknings cirklar, 
med fokus på välfärdsfrågor, exempelvis Piteå 
kommun, Malmö Stad och Fyrbodal kommunal-
förbund.

Projektet har varit ett samverkansprojekt mellan 
Centrala barn- och elevhälsan i Västervik, Cam-
pus Västervik och Linnéuniversitetet. Projektet 
organiserades som ett FoU-projekt inom Campus 
Västervik FoU, som bland annat hjälpte till med 
i kontakt mellan praktiker och akademi, tryck-
ning av rapport och spridning av kunskaper som 
kom ur projektet. Professor Disa Bergnehr vid 
Linnéuniversitetet, har varit ansvarig forskare för 
forskningscirkeln.

Respektive verksamhet stod för de arbets-
timmar som deltagarna bidrog med i projektet, 
både genom närvaro under varje tillfälle och det 
förberedelsearbete som deltagarna gjorde i form 
av inläsning av material och reflektion. 

Centrala barn- och elevhälsan i Västerviks kom-
mun finansierade kostnader för forskningsassistent 
samt forskare via medel från Tjustbygdens spar-
bank och medel från en satsning inom Västerviks 
kommun som kallas Små steg – stora förbättringar.

S T U D I E OM PROJEKTET

Ta del av projektrapporten  
”Att motverka och förebygga 
problematisk skolfrånvaro” på
campusvastervik.se

mailto:klara.bjorkum@vastervik.se
mailto:klara.bjorkum@vastervik.se
mailto:gerd.henriksson@vastervik.se
mailto:disa.bergnehr@lnu.se
mailto:disa.bergnehr@lnu.se
mailto:emma.sorbring@hv.se
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K O R T F A T T A T

Fler växtbaserade 
alternativ i nya  
grönare Matcirkeln
För att uppmuntra till mer hållbara matvanor har 
Livsmedelsverket tagit fram en grönare version av 
Matcirkeln. I den får de växtbaserade alternativen 
betydligt större plats än tidigare.

De flesta behöver äta grönare – mer mat 
från växtriket är bra både för hälsan 
och klimatet. 

Matcirkeln är ett pedagogiskt verktyg 
som används för att visa hur man kan 
äta varierat för att få i sig en bra mix 
av näringsämnen varje dag. Matcirkeln 
består av sju grupper med livsmedel, 
och varje grupp innehåller liknande 
näringsämnen. Tanken är att man varje 

 LÄS MER:
livsmedelsverket.se

 LÄS MER:
bit.ly/3lQxKE4

UTSATHETT ÖKAR  
RISK I FRAMTIDEN

NYA REGLER  
OM EGENVÅRD
Sedan 1 januari gäller en ny 
lag om egenvård och Social-
styrelsens föreskrifter om 
egenvård slutar att gälla den 
sista februari. Socialstyrelsen 
har tagit fram ett medde-
landeblad med information 
om de aktuella förändring-
arna, vad de innebär för 
hälso- och sjukvården samt 
en beskrivning av vilka regler 
som gäller.

KÄLLA: SOCIALSTYRELSEN

Utsatthet i barndomen 
ökar risken för att 
drabbas av psykiatriska 
tillstånd som vuxen

Personer som har vuxit upp 
i utsatthet har en markant 
högre risk att drabbas av 
psykiatriska tillstånd i vuxen 
ålder. Risken var högst 
bland de som hade minst en 
förälder som hade vårdats 
för psykiatriska tillstånd eller 
hade beroendeproblematik. 
Det visar en studie från Folk-
hälsomyndigheten.

KÄLLA: FOLKHÄLSOMYNDIGHETEN

dag ska äta något ur respektive grupp 
för att få en hälsosam variation i sina 
matvanor.

KÄLLA: LIVSMEDELSVERKET

https://www.livsmedelsverket.se/matvanor-halsa--miljo/mat-och-naring/fler-vaxtbaserade-alternativ-i-nya-gronare-matcirkeln?ll=1
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in första kontakt med ämnet 
folkhälsovetenskap var 2002 
när jag började att studera vid 
Högskolan Kristianstad. Jag har 
alltid varit intresserad av vad 

som får människor att må bra, därför var folk
hälsa ett självklart val för mig. År 2005 tog jag 
examen som folkhälso pedagog och kände mig 
redo att gå ut i arbetslivet, och 
ville gärna arbeta med ungdo
mars hälsa.

Direkt efter min examen blev 
jag anställd som projektledare 
för ett hälsofrämjande integra
tionsprojekt. Det var ett sam
arbetsprojekt mellan Högskolan 
Kristianstad, Kristianstad kom
mun och Region Skåne. Samtidigt 
arbetade jag även som samtals
ledare för tjejgrupper inom Rädda 
Barnen. Genom dessa två arbeten 
så mötte jag ungdomar från olika 
områden och med olika bakgrund. Dessa ung
domar lärde mig mycket kring deras syn på vad 
hälsa är och vad de upplevde att de behövde för 
att må bra. Flertalet av dessa ungdomar växte 
upp i områden och hem som saknade en lugn 
omgivning, vilket i sin tur störde deras vardag. 
Till exempel kunde de vakna flera gånger per 
natt av olika anledningar, vilket resulterade i 
trötthet under näst kommande skoldag.

”Det är otroligt viktigt  
att forskningen flyttas 
framåt hela tiden.”

F O R S K N I N G
& utbildning

F O R S K A R E :

»Är det verkligen  
rimligt att sömn
problem ska vara ett 
folkhälsoproblem  
redan från tidig ålder?«
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GITA HEDIN
Doktor Medicinsk vetenskap, 
Folkhälsovetenskap
Universitetslektor  
Folkhälsovetenskap
Fakulteten för Hälsovetenskap
Högskolan Kristianstad
gita.hedin@hkr.se

EFTER FEM ÅR inom dessa uppdrag var jag redo 
att gå vidare med något nytt. Jag började att 
arbeta som forskningsassistent inom en forsk
ningsmiljö vid Högskolan Kristianstad. Detta jobb 
gjorde det möjligt för mig att lära och utveckla 
mina kunskaper kring kvantitativa metoder, data
insamlingar, analyser och skrivande av resultat 
och rapporter. Genom detta arbete skapades en 
inre lust att få fortsätta med egen forskning på 
något sätt i framtiden. Jag började att undervi
sa vid Högskolan Kristianstad under några år, 
jag ville involvera mig i studenternas undervis
ning men även att kunna påverka den utbildning 
som de går. Att få involvera mig med studenter 
som efter sin utbildning kommer att arbeta med 
folkhälsa var viktigt för mig. Under denna tid som 
undervisande lärare mötte jag olika forsknings
ämnen som på olika sätt berör ungdomar.

2018 utlystes en doktorandtjänst inom Sömn 
och Livsstil hos ungdomar, och nu kände jag mig 
redo att söka. Något av det första som slog mig 
när jag började möta ungdomar var ungdomarnas 
villighet till att prata och deras tacksamhet för att 
någon vuxen ville ta sig tid att lyssna på vad de 
hade att säga. 

MIN FORSKNING HANDLAR om ungdomars sömn 
och sömnproblem kopplat till olika hälso aspekter. 
I min forskning vill jag gärna lyfta fram ung
domarnas egna röster, samt att skapa och arbeta 
med sömnfrämjande interventioner på 
olika sätt. Att vara ungdom i ett 
modernt samhälle är komplext, 
då det är flera faktorer som 
påverkar ungdomarnas hälsa 
från att vara barn till att 
utvecklas till att bli unga 
vuxna. Sömn är viktigt för 
att må bra. 

För är det verkligen rim
ligt att sömnproblem ska 
vara ett folkhälso problem 
redan från tidig ålder, som 
sedan kan leda till fysisk och 

 LÄS MER:
hkr.se/gita-hedin

Gita Hedin är folkhälsopedagog, doktor i 
medicinsk vetenskap och universitetslek-
tor i folkhälsovetenskap vid Högskolan 
Kristianstad. Hon forskar inom sömn och 
ungdomar, och undervisar främst inom 
det folkhälsovetenskapliga programmet, 
men även inom sjuksköterskeprogrammet, 
specialistutbildning och mastersutbildning 
vid Högskolan Kristianstad. Gita disputerade 
våren 2022 med avhandlingen ”Sleep and 
insomnia symptoms in adolescence”. 

psykisk ohälsa. Nej, det tycker jag såklart inte, 
därför är det otroligt viktigt att forskningen flyttas 
framåt hela tiden.

MED MIN FORSKNING hoppas jag kunna bidra till 
kunskap kring ungdomars sömn och sömnpro
blem, samt att skapa ett samhälle som främjar 
god sömn för alla. Vi lever i ett 24timmarssam
hälle som är här för att stanna och vi måste finna 
hållbara sätt att leva i det. Därför tror jag att det 
är viktigt att samverka med ungdomar och olika 
aktörer i samhället för att arbeta sömnfrämjande 

och det är detta som driver mig och min forsk
ning framåt. 

mailto:gita.hedin@hkr.se
https://www.hkr.se/gita-hedin
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2005–2009 
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Vi i Riksföreningen vill väldigt gärna 
publicera artiklar skrivna av er med
lemmar! Runt om i Sverige, bland er 
medlemmar, finns med all säkerhet 
mängder av exempel på goda arbets  
sätt, härliga projekt, fruktsamma 
samar beten med mera. Ta chansen  
och skriv en artikel om ditt arbete  
och skicka in den till oss. 

Skicka in ditt  
bidrag till: 

Åsa Råhlén
redaktor1@ 
skolskoterskor.se

Christina Harang
redaktor2@ 
skolskoterskor.se

Vill du bli vår nästa 
styrelse medlem?

Dela med dig av dina 
goda erfarenheter!

Vi söker dig med intresse, tid och engagemang 
att leda och utveckla vår verksamhet! 
Låter detta intressant, kontakta valberedningen.
valberedningen@skolskoterskor.se

mailto:ordforande@skolskoterskor.se
mailto:redaktor1@skolskoterskor.se
mailto:redaktor2@skolskoterskor.se
mailto:kongress1@skolskoterskor.se
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mailto:kongress2@skolskoterskor.se
mailto:kassor@skolskoterskor.se
mailto:medlem@skolskoterskor.se
mailto:redaktor1@skolskoterskor.se
mailto:redaktor1@skolskoterskor.se
mailto:valberedningen@skolskoterskor.se


Kalendarium
9 maj  
Styrelsemöte
10–11 maj  
Skolsköterskekongress 
Norrköping
10 maj  
Årsmöte

12 maj  
Konstituerande  
styrelsemöte
12 maj  
Internationella  
sjuksköterskedagen

27/6–1/7  
Almedalen
16–21 juli  
SNI School Nurse 
International Boston
7–10 september  
Styrelsemöte
13–14 september  
Skolläkardagar 
Örebro

På Facebook hittar  
du oss under vårt rätta  
namn, Riksföreningen  
för skol sköterskor, och  
på Instagram heter vi 
Skolskoterskor. In och gilla!

FÖLJ OSS!

Artikelregister 
Förteckning över alla 
artiklar som publicerats  
i Skolhälsan nr 1–4  
under 2022 finns  
på skolskoterskor.se

 
Vi vill uppmana alla med-
lemmar att se över så att ni 
har aktuell e-postadress och 
postadress i vårt medlems-
register. Du kanske har bytt 
jobb och inte har kvar din 
gamla e-postadress? Det 
är viktigt att rätt uppgifter 
finns i vårt medlemsregister 
så att ni kan ta del av 
information vi skickar ut via 
e-post och så att tidningen 
Skolhälsan kommer rätt.

KOM IHÅG  
ATT UPPDATERA 
ERA KONTAKT-
UPPGIFTER

  

Entomed SA 201 är nog den vanligaste audiometern inom 
skolhälsovården. Levereras med hörtelefon efter ditt behov, 
samt väska för enkel transport mellan skolor. 
Amplivox 116 är också en populär audiometer inom skol-
hälsovården. Kan levereras med olika hörtelefoner. Väska 
medföljer. 
Interacoustics AS608 och Maico MA25 är andra populära 
audiometrar som vi marknadsför till skolhälsovård och pri-
märvård. 

DD-45 
Kurs i Screeningaudiometri 
 

Vi anordnar endagskurser i screeningaudiometri vid 
flera tillfällen per år. Gå in på vår hemsida eller vår 
Facebook-sida där du hittar information om när och 
var nästa kurs anordnas, samt givetvis om innehållet. 
Vi kan även skräddarsy en kurs för skolsköterskorna i 
en kommun där ni ordnar lokal och bjuder in. Kontakta 
oss för mer information! 

Ent om ed MedTech AB 
Industrigatan 26 
233 51 Svedala 
040-48 11 40 

Entomed MedTech AB är svensk återförsäljare och Auk-
toriserad Servicepartner för Entomeds audiometrar. 
 

Vi utför givetvis service på andra fabrikat också! 

info@entomedmedtech.se 
www.entomedmedtech.se 
www.facebook.com/EntomedMedTech 

SA 201 

Amplivox 116 

Vi har även andra intressanta produkter i 
sortimentet. T.ex. vågar från tyska Kern, 
otoskop, blodtrycksmanschetter mm. 
Naturligtvis utför vi den årliga kalibrering-
en av er medicintekniska utrustning. 

DD-65v2 
Maico MA25 

Interacoustics AS608 

Gör så här: 
Gå in på din sida 
via QR-kod och gör 
själv de ändringar 
som ska göras.

http://www.skolskoterskor.se
http://entomedmedtech.se
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Verksamhets
berättelse 2022
Riksföreningens uppdrag reglera s ge
nom föreningens stadgar samt verksam
hetsplanen och företräder pro fes sio nens 
kunskapsområde med syfte att:

  medverka till hälso och sjukvårdens 
utveckling

  främja forskning, utveckling och ut
veckling inom elevhälsans medicinska 
insats

  klargöra och belysa gällande  
normgivning och regelverk

  främja samarbete med andra riks
föreningar och nätverk inom Svensk 
sjuksköterskeförening samt andra 
organisationer och myndigheter

Verksamhetsberättelsen har utformats 
utifrån verksamhetsmålen i Riksfören
ingens verksamhetsplan 2022–2023. 

STYRELSEN 
Vid årsmötet, som är föreningens högsta 
beslutande organ väljs styrelsen, vilken 
sedan leder verksamheten. Styrelsens 
sammansättning har efter årsmötets 
beslut den 13/5 2022 bestått av följande 
förtroendevalda (se ruta till höger): 

Styrelsen har under året haft sju 
styrelsemöten, varav tre extrainsatta 
möten. Fyra av dessa möten hölls digi
talt. Vid ett av styrelsemötena hade vi 
förmånen att träffa och utbyta erfaren
heter med våra kollegor i Norge, och vid 
ett annat av styrelsemötena träffade vi 
kollegorna i Danmark.

ÖVRIGA FÖRTROENDEPOSTER 
  Revisorer: Karina Karlsson och  

Lena Lönnberg 

STYRELSEN
Ordförande 
MARIA GÖRANSDOTTER HAMMAR
Skolsköterska Internationella Engelska skolan Östersund

Kongressansvarig 
JENNY NORDFORS

Ledningsansvarig, skolsköterska AcadeMedia

Redaktör
CHRISTINA HARANG

Verksamhetschef EMI Ronneby kommun

Kassör 
AGNETA FRÖJDMAN
EMI samordnare Region Västmanland

Redaktör 
ÅSA RÅHLÉN 
Skolsköterska, Karlskrona kommun

Medlemsansvarig 
MARIE HILLI 
Skolsköterska, Eskilstuna kommun

Vice ordförande och sekreterare
CARINA STRÖMQVIST 

Enhetschef Elevhälsan Helsingborg stad

Kommunikatör
EMILIA WENNERSTRÖM

Skolsköterska Bergs kommun (föräldraledig)

Kongressansvarig 
ULRIKA BRÄNNSTRÖM 
Skolsköterska, Skellefteå kommun
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  Revisorssuppleanter: Ewa Wikermo 
Rajala och Susanne Magnusson 

  Valberedning: Christina Leach,  
Birgitta Iström och Charlotté Friberg

SEKTION
Riksföreningen är en sektion under 
Svensk Sjuksköterskeförening

I verksamhetsplanen för 20222023 
knyter Riksföreningen för skolsköter
skor an till pelarna i Svensk sjukskö
terskeförenings tempel. Dessa pelare är: 
Forskning, Etik, Utbildning och Kvalitet.

Under verksamhetsåret 2022 har  
styrelsen, under var och en av pelarna, 
arbetat med följande:

Forskning 
Riksföreningen har under året:

  medverkat i styrgruppen för Elev
hälsans medicinska kvalitetsregister 
(EMQ)

  möjliggjort för medlemmarna att söka 
stipendier som främjar utveckling
en av evidensbaserade metoder och 
arbetssätt

  värnat om kontakter mot lärosäten 
för att bland annat synliggöra behovet 
av omvårdnadsforskning inom EMI:s 
verksamhetsområde

  haft ett möte med universitetsadjunk
ter, doktorander och disputerade 
skolsköterskor

  i tidningen Skolhälsan samt på före
ningens digitala plattformar spridit 
information om ny forskning inom 
skolsköterskans arbetsområde

Etik 
Riksföreningen har under året:

  deltagit i möten tillsammans med 
Jämställdhetsmyndigheten om  
kvinnlig könsstympning

  deltagit i SKR´s öppen samordning  
för psykisk hälsa i kristid för barn  
och unga

  deltagit i förstudien till Nationellt 
Hälsoprogram

Utbildning 
Riksföreningen har under året: 

  upprätthållit dialog med kontakt

personer knutna till lärosäten bland 
annat genom ett gemensamt digitalt 
möte tillsammans med hela styrelsen 
för Riksföreningen 

  arrangerat skolsköterskekongress  
i Karlstad i maj 2022

  kompetensutvecklande artiklar  
i Skolhälsan

Kvalitet 
Riksföreningen har under året:

  samverkat med övriga professions
föreningar inom elevhälsan. Bland 
annat genomfördes, under Almedals
veckan, en gemensamt arrangerad 
paneldiskussion kring problematisk 
skolfrånvaro

  deltagit i fyra ordförandemöten med 
ordförande från elevhälsans fyra 
professionsföreningar

  tagit fram 3 nya informationsblad 
inom ramen för Levnadsvane
projektet

  samverkat med Dietisternas riksför
bund och Fysioterapeuterna i arbete 
med att ta fram ett nytt samtalsstöd 
för hälsosamma levnadsvanor inom 
elevhälsan

  deltagit i gruppen som påbörjat revi
deringen av Vägledning för elevhälsa

  medverkat i styrgruppen för  
Elevhälsans medicinska kvalitets
register (EMQ)

  deltagit i arbetsgrupp inför ny  
upphandling av vaccin inom  
barnvaccinationsprogrammet.

EKONOMI
Årsbokslutet redovisar ett överskott  
på 427 600 kr. 

Förlagstjänst, medlemshantering, 
bokföring samt tjänster av kongress
byrå köps in av Riksföreningen

ÖVRIGT/STYRELSENS  
INTERNA ARBETE
Detta år har vi kunnat hålla styrelse
mötena fysiskt igen, förutom det första 
mötet i januari då vi hade digitalt  
styrelsemöte på grund av covid 
pandemin. De extrainsatta styrelse
mötena har genomförts digitalt vilket 
har underlättat styrelsens arbete.

ÖVRIGT INOM RAMEN FÖR  
STYRELSEARBETE OCH INTERNT 
ARBETE

  suttit i juryn för Årets Frukostlyft, 
Arla guldko

  deltagit i referensgrupp Nationella 
Vaccinationsprogram

  deltagit i styrgruppsmöten för  
säker suicidprevention SSP

  deltagit i öppen samordning för  
psykisk hälsa i kristider

  deltagit i referensgruppen för  
nya websidan JobbaFrisk NPF

  deltagit vid möten med Folkhälso
myndigheten angående covid
vaccinationer för barn och unga

  deltagit på Svensk sjuksköterske
förenings stämma

  deltagit i Svensk sjuksköterske
förenings ordförandemöte

  deltagit i nationell arbetsgrupp med 
syfte att revidera och validera ge
mensamma frågor på hälsoenkäterna 

  deltagit på Sjuksköterskedagarna och 
presenterat framtaget levnadsvane
material i monter

  deltagit i möte med Svenska Läkare
sällskapet angående fysisk aktivt  
för unga
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  deltagit i Skolläkarföreningens  
100års jubileum

  deltagit i en hearing om mer  
kun skaper om barn och elever med 
funktions nedsättning i skolväsendet.

  deltagit i nationellt nätverk för 
hälso samtal i skolan 

REMISSER
Några av de remisser som vi svarat  
på under året:

  Nationellt vårdprogram Epilepsi
  Nationellt vårdprogram  
livmoder halscancerprevention

  Nationella riktlinjer för vård  
vid obesitas

  Vårdriktlinje migrän
  Vård och behandling av vulvodyni

SLUTORD
Styrelsen tackar för förtroendet att ha 
fått leda arbetet i Riksföreningen under 
2022 och vi kan med glädje konstatera 
att medlemsantalet den 31/12 2022 
uppgick till 2 489 medlemmar, vilket 
är knappt 100 medlemmar fler än förra 
året.

Stockholm 20230129 

Maria Göransdotter Hammar  
Jenny Nordfors
Agneta Fröjdman   
Marie Hilli
Ulrika Brännström   
Emilia Wennerström
Christina Harang   
Carina Strömqvist 
Åsa Råhlén

BALANSRÄKNING 20220101 - 20221231 
Tillgångar    
Nordea föreningskonto 1 619 909
Nordea sparkonto  589 066 
Skattekonto 0
Skattefodran prelskat  7 739

Summa tillgångar 2 216 714
     
Skulder 
Ackumulerat resultat 1 313 065
Årets resultat 427 600
Förutbetalda intäkter 379 329
Övr.uppl.kostn.+ förutbet.intäkter 96 720

Summa eget kapital och skulder  2 216 714

Sammanställt av Föreningshuset Sedab AB
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RESULTATRÄKNING 20220101 – 20221231
Inkomster   
Medlemsavgifter/prenumerationer 867 650
Övrig intäkt 747 300

SUMMA 1 614 950
     
Kostnader   
Almedalen 10 000
Tidningen Skolhälsan 362 358
Hemsidan 35 809
Administration/bokföring 26 736
Stipendier 45 500
Skatter/arbetsgivaravgifter 27 018
Bank & plusgiroavgifter 7 459
Medlemssystem 85 040
Föreningen 73 271
Styrelsen (exkl. skatt/arbetsgivaravgift) 514 159

SUMMA  1 187 350
    
Summa inkomster 1 614 950
Summa kostnader 1 187 350

Resultatavstämning 427 600



http://skolskoterskekongress.se


Fråga Oscar när 
du vill underlätta 
din egenkontroll!
Oscar TempLog® övervakar temperaturen i ditt läkemedelskylskåp 
–  vid strömavbrott och när ni inte är på plats. Hur enkelt som helst. 
Ingen installation, automatisk dokumentation och anpassade 
rapporter. Larm skickas till valfri e-post eller mobil. Läs mer på 
oscartemplog.se

3. I webbportalen och appen 
visas all data och anpassade 
rapporter kan skapas.

1. En sensor i kylskåpet samlar och skickar 
temperaturdata trådlöst via en gateway.

2. All data  
lagras i molnet.

4. Larm skickas till 
valfri e-post eller som 
notis till din mobil.

Kontakta oss för kostnadsfri demo:
0303-170 50

Välkommen till MedLine-
familjen ML-030!

Vi lanserar nu ett 30-liters läkemedels-
kylskåp som genom sin storlek även 
passar väl i mindre utrymmen eller  för 
förvaring av mindre mängd läkemedel.

oscarmedtec.se | 0303-170 50

POSTTIDNING B
Returadress: Riksföreningen för skolsköterskor,  
Agneta Fröjdman, Frejgatan 9, 73436 Hallstahammar

http://oscarmedtec.se
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SKOLOR

Evakuering & Sjukvård



Vi på Ferno Norden AB har arbetat nära våra kunder i 40 år i de nordiska länderna  
med frågor som rör säkerhet, förflyttning, evakuering och sjukvård.

Utrymning och evakuering: 
Alla skolor har idag en utrymningsplan för sin verksamhet. Skollagen är tydlig i att alla barn och ungdomar ska ha lika 
tillgång till utbildning i det offentliga skolväsendet oavsett var de bor eller deras bakgrund. Sedan 2015 räknas 
bristande tillgänglighet för elever med funktionsnedsättning som diskriminering enligt diskrimineringslagen. 
 Utrymning och evakuering fungerar ofta bra under övningar om alla kan ta sig ut på egen hand. I takt med att 
tillgängligheten ökar måste det även finnas en genomtänkt plan för de som inte kan ta sig ut på egen hand. Vilken 
utrustning som är lämplig hos er styrs av era lokala förutsättningar som antal våningar, typ av trappor, eventuella 
funktionsnedsättningar hos era besökare med mera. Man måste även ha i åtanke att det kan ske skador på vägen  
i en akut situation. Hur får man ut en person som inte kan gå själv?
Detta är frågor som vi ofta diskuterar med våra användare och utifrån vår 40-åriga erfarenhet av patienthantering  
i ambulanssjukvården ser vi det som mycket viktiga frågor.

Första hjälpen:
Att ha tillgång till bra första hjälpen utrustning är viktigt, speciellt där det vistas många barn och ungdomar som är  
i ständig rörelse. I skolans värld handlar det om allt ifrån skolgårdens aktiviteter till idrotten och utflykter. Vi erbjuder 
många genomtänkta färdiga lösningar i olika storlekar på väskor men anpassar även ofta innehållet efter önskemål  
till olika verksamheter. 

PDV/STB:
PDV (Pågående Dödligt Våld) och STB (Stoppa Blödningen) är begrepp som blir mer vanliga. Som ni vet är inte skolans 
värld undantagen tyvärr. Att kunna stoppa en allvarlig blödning är en livsavgörande åtgärd som måste ske så snart 
som möjligt efter en skada, då krävs rätt utrustning som är enkel att använda och samtidigt är effektiv. Idag arbetar 
man ofta med inrymning i skolan men även där kan en skada behöva åtgärdas innan hjälp anländer. 
Det är också viktigt att komma ihåg att allvarliga blödningar även uppkommer i till exempel slöjdsalar och i köksmiljö. 
Vi packar idag anpassade lösningar till ambulans, polis, räddningstjänst, skolor och idrottsanläggningar/
idrottsföreningar.

Hjärt- och lungräddning HLR/AED:
Närheten och tillgängligheten till en hjärtstartare blir allt bättre i alla miljöer. Vi erbjuder bra lösningar med inbyggda 
självtest, smart förvaring och tydlig uppmärkning. Att kontinuerligt utbilda sig i HLR är viktigt för att hålla kunskapen 
vid liv. Att investera i egna utbildningsdockor för HLR sparar både tid och pengar för er verksamhet över tid. Vi har 
prisvärda övningsdockor med både barn- och vuxenfunktion inbyggt i dockan.

Hör gärna av Er om ni har några frågor eller om ni undrar över någon annan utrustning som inte finns med i just  
den här katalogen!

Teamet på Ferno Norden!
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UTRYMNING

Vår utrymningsledarväska är framtagen för att fungera som en praktisk 
väska när era lokaler behöver utrymmas. Väskan har många smidiga fack 
så att ni kan ha struktur på innehållet. Väskan säljs tom men kan enkelt 
kompletteras med det som ni anser är lämpligt för en utrymningsledare 
hos er. Fråga oss, vi hjälper Er gärna. 

Väska utrymning

Reflexväst

Art.Nr VT30621

Djup 6 cm

Höjd 27 cm

Bredd 40 cm

Vikt 350 g

Ficklampa Explorer XPL
Lämpar sig både för offentliga miljöer och skolor. När lampan inte används 
sätts den i medföljande laddningsstation, alltid redo för användning.
Laddningsstationen har lysdioder som automatiskt tänds vid strömavbrott, 
detta för att den snabbt ska hittas. Även en röd signalkon ingår som kan 
användas för ledning eller varning. En självklar utrustning överallt där det 
vistas människor! 
Vi har även flera andra modeller av ficklampor och pannlampor. 

Orange väst för utrymningsansvariga. Kardborrestängning. Ögla för 
upphängning. Svart text på rygg och bröst: UTRYMNINGSLEDARE 
Tvättbar i 40 °C. 
Vi har ett stort urval av olika västar. Västen är perfekt för hotell,  
idrottsanläggningar och skolor!

Art.Nr SWRB210171

Höjd 73 cm

Bredd 68 cm

Vikt 200 g

Storlek One size

Certifiering EN ISO 20471 Klass 2

Art.Nr NSEXPLORER-XPL

Bredd 7 cm

Längd 19 cm

Vikt 280 g

Max kapacitet 1100 lumen

Certifiering IP 65, IK07
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EVAKUERING/UTRYMNING

En bekväm och lättanvänd evakueringsmadrass som är förberedd hängan-
de på väggen. En enkel lösning vilken hjälper dig vid en evakueringssitua-
tion vid brand eller annan händelse. 
Om en nödsituation inträffar och alla måste skyndsamt utrymma som vid 
ett brandalarm och hissen inte fungerar eller någon ramlar och skadar sig, 
hur hanterar ni det?
Det är därför evakueringsmadrass standardkit är framtagen! 
Enkel och ergonomisk!

Madrassen levereras komplett med väska och väggskylt. 

Evakueringsmadrass standard

Retmex® Rescue Standard är en praktisk räddningsbår som tar liten plats. 
För att säkerställa att du kan klara även de kritiska situationerna är 
räddningsbåren utformat i förstklassigt material av hög kvalitet som håller 
för tuffa påfrestningar och samtidigt är lätt att hålla ren. Med sin mycket 
kompakta förvaring och låga vikt på 900g är den perfekt att ha 
exempelsevis hängande tillsammans med en sjukvårdsväska vid en 
expedition. 
Kan tvättas i 60 grader C. 

Retmex Rescue standard 250kg

Art.Nr 5006052

Bredd 80 cm

Längd 205 cm

Vikt 900 g

Max kapacitet 250 kg

Art.Nr 5006053

Höjd 7 cm

Bredd 60 cm

Längd 210 cm

Vikt 6,5 kg

Max kapacitet 200 kg
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EVAKUERING/UTRYMNING

FERNO SAFE Evakueringsstol är den trygga lösningen för olika evakuerings-
situationer. Den glider lätt och smidigt ner för trappor och säkerställer att  
man klarar av att evakuera människor snabbt och enkelt utan tunga lyft. 
Kan hanteras av endast en person som klarar av att evakuera människor 
snabbt och enkelt utan tunga lyft. 

Fäste för att hänga stolen på väggen samt skyddsöverdrag medföljer.

Ferno SAFE Evakueringsstol

Art.Nr S2001

Höjd 134 cm (ihopfälld 103 cm)
Bredd 53 cm (ihopfälld 53 cm)

Längd 91,4 cm (ihopfälld 26 cm)

Vikt 11,2 kg

Max kapacitet 180 kg

Art.Nr F05610/20

Höjd 100 cm

Bredd 54,5 cm 

Längd 69,5 cm / ihopfälld 25 cm

Vikt 15 kg

Max kapacitet 250 kg

Ferno FAST Evakueringsstol

FAST stolen är en trappstol, bärstol och transportstol i ett! 
Situationen styr användningsområdet! Stolen är utrustad med stora sväng-
hjul fram och fasta bakre hjul vilket gör den lättmanövrerad i alla miljöer. 
Larvbanden möjliggör att stolen enkelt och utan lyft kan glida ner för  
trappor vid evakuering. 
Kan fällas ihop och hängas på väggen. 
Finns även i en POWER version där FAST-stolen går uppför trapporna  
men endast ett knapptryck. 

Väggfäste finns som tillbehör. (Art.nr. F05690)
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En klassisk bår, även kallad armébår. Armébåren är lätt att använda med 
sin självförklarande design vilket passar utmärkt från skolor till industrier. 
Enkel att förvara då den är ihopfällbar både på längden och bredden. 
Armébåren är klädd med kraftig nylonklädd vinyl vilket gör den tålig  
och lätt att hålla ren i alla miljöer. 
Sveriges mest sålda bår för industri och idrottsanläggningar.

Tillbehör: 
F4312SORT- Svart bälte med plastlås

Räddningsbår, armébår ihopfällbar

Arctic Saana Multimover
Arctic Saana multimover är en färdig evakueringssats för nödsituationer, 
utformad för den nordiska miljön. En högpresterande och isolerande 
utrustning både för snabb förflyttning ifrån olycksplatser samt minska 
nedkylning. Har en stängbar poncho med Orve + wrap®. 
- 12 handtag för enkla lyft. 
- Testad för 260 kg lyft.

Art.Nr 5006007

Bredd 82 cm

Längd 190 cm

Vikt 1,1 kg

Max kapacitet 260 kg

Art.Nr S2108AF206

Höjd 103 cm

Bredd 55 cm

Längd 206 cm

Vikt 6 kg

Max kapacitet 159 kg

EVAKUERING/UTRYMNING
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M2 är en väldigt populär packad väska med ett innehåll som är tänkt 
att hjälpa till att lösa både enkla och svåra akutsituationer. Den smidiga 
väskan rymmer utrustning och är överskådlig. 
Ett praktiskt metallfäste ingår för väggmontering. Skenorna är försedda 
med ett snabblås som enkelt kan öppnas för att ta med till den plats där 
första hjälpen behövs. 
Väskan har en axel-/midjerem för en enkel hantering.

Vi kan självklart packa väskan utifrån era behov. 
Komplett innehållsförteckning finns på vår hemsida.

Packad första hjälpen väska M2

M3 är en populär väska i idrottssammanhang så som inom offentliga 
miljöer. Det är en ordentlig väska där “allt” får plats. Väskan kan hängas 
på väggen, bäras i handtag eller axelrem som medföljer. Fronten fälls 
ut mycket smidigt efter att man knäppt upp spännena vilket gör att 
man får en mycket bra översikt med tydliga fack och fickor. Kompakt 
men ändå rymlig!

Vi kan självklart packa väskan utifrån era behov. 
Komplett innehållsförteckning finns på vår hemsida.

Sjukvårdsväska packad  
förstahjälpen M3

FÖRSTA HJÄLPEN

Art.Nr VT30611PA

Höjd 28 cm

Bredd 16 cm

Djup 10 cm

Art.Nr VT30613PA

Höjd 25 cm

Djup 12 cm

Bredd 33 cm
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FÖRSTA HJÄLPEN

En mycket praktisk och mångsidig första hjälpen ryggsäck med 
genomtänkt innehåll av hög kvalitet. Kan hängas på väggen för att 
snabbt ryckas med till en olycksplats. Den färdigpackade ryggsäcken 
är en bra hjälp för att klara av en första sjukvårdande insats. Passar för 
offentliga miljöer, skolor och andra publika arrangemang m.m. 
Kan med fördel kompletteras med hjärtstartare, AED (ingår ej).

Vi kan självklart packa väskan utifrån era behov.

Packad första hjälpen ryggsäck

Hjärtstartare med enkel, intuitiv funktion med tydlig röstguidning gör 
att även förstagångsräddare agerar snabbt och säkert vid ett plötsligt 
hjärtstopp. Oerfarna användare kan genomföra alla kritiska steg i en 
räddningsinsats med Powerheart G5s HLR-feedback i realtid, instruk-
tioner i användarens takt, intuitiv utformning av elektroderna samt 
automatisk defibrillering. 
Hjärtstartaren säljs komplett med väska och beredskapskit.
Automatisk självtest av batterier och elektroder. 
Vi erbjuder olika förvaringsskåp och väggfästen. 
Garanti 8 år. 

Tillbehör: Väggskylt (art nr. VT9019)
Väggfäste (art nr. VT9014)

Hjärtstartare Powerheart G5 
komplett med väska och kit

Art.Nr VT200PA

Höjd 45 cm

Djup 21 cm

Bredd 37 cm

Art.Nr VT9002

Höjd 9 cm
Bredd 23cm

Längd 30 cm

Vikt 2,5 kg

Certifiering CE, IP55, IEC 60529
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ÖVNINGSMATERIAL

Övningsarm STB för blödningskontroll på övre extremitet med realistiska sår. 
Övningsarmen har tre olika sår för praktisk träning av blödningskontroll med 
sårpackning och applicering av avsnörande förband (tourniquet). Det här är 
den perfekta lösningen för realistisk utbildning på blödningskontroll (STB) 
på arm. Övningsarmen är utrustat med tre olika sårmönster. Blödningen av 
varje sår kontrolleras med ett manuellt pumpsystem som simulerar venös eller 
arteriell pulserande blödning. Övningsarmen fungerar som en fristående  
simulator men kan också bäras av en volontär för extra realism i övning.
• Simulerar en hel arm av en vuxen man med mycket realistisk anatomi.
• Huden är gjord av högkvalitativ SKINlike™ silikon för att simulera mänsklig 
hud.
• Appliceringen av tourniqueten kan göras “High and Tight” eller 5–8 cm  
ovanför såret.
• Varje sår kan döljas med ett medföljande skydd.
• Varje sår blöder oberoende av varandra.
• Lätt att rengöra och transportera i väska (ingår).
• Stabil blodbehållare (2 liter) med manuellt pumpssystem.
• 250 ml konstgjort blodkoncentrat för beredning av 2 liter blod.
Tillbehör: Övningsblod finns att komplettera, se Övningsblod STB 10-pack  
(art nr. 5050502).

Övningsarm STB komplett

HLR-dockan är en kompakt, lättanvänd simulatordocka utvecklad för 
HLR-utbildning på vuxna och barn. Den är mycket smidig att ta med sig 
då den endast väger ca 1,8 kg/st och 4 dockor inkl. tillbehör får plats i den 
praktiska väskan.
En indikator med klickljud markerar när man gör korrekta bröstkompres-
sioner och genom en sinnrik konstruktion är det möjligt att blåsa in luft i 
lungorna endast då huvudet är böjt bakåt i lämplig vinkel. Bröstkorgen är 
täckt av ett löstagbart ”skinn” som också är anpassat för användning med 
AED-träningselektroder och enkelt kan tas loss och göras rent.

Komplett kit innehåller: 4 st HLR träningsdockor, 20 st engångslungor,  
8 st ventiler, 1 st väska med axelrem. 

Träningsdockor för HLR 4-pack 
komplett i väska

Art.Nr VT9022

Höjd 55 cm

Bredd 30 cm

Djup 15 cm

Vikt 1,8 kg st

Art.Nr 5050500

Längd 93 cm

Vikt 6,5 kg
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PÅGÅENDE DÖDLIGT VÅLD

En mindre väska med färdigpackat stoppa blödning kit som tagits fram 
för offentliga miljöer och för att hänga framme vid farozoner för allvarlig 
blödning. Väskan är öppningsbar och god översyn över innehåll. Med 
utrustningen kommer du kunna stoppa 1-2 större blödningar. Stort “Stoppa 
Allvarlig Blödning” tryck på framsida av väskan som gör att det inte går att 
missuppfatta dess innehåll. Perfekt att ha hängande i träslöjdsalar så som 
vid skolsköterskeexpedition. 

Den som står bredvid kan rädda liv när det kommer till en 
allvarlig livshotande blödning.
Att ha ett fördigt kit utrustat för detta är idag lika självklart som att ha  
en hjärtstartare i offentliga miljöer.

Se hemsida för detaljerad beskrivning.

Stoppa allvarlig blödning väska

Komplett skåp för publik tillgång av stoppa blödningsutrustning. Perfekt för 
köpcentra, idrottsanläggningar, skolor, hotell och andra offentliga miljöer 
där man önskar en tydlig tillgång till sjukvårdsmaterial för att kunna stoppa 
allvarlig livshotande blödning.

Skåpet är komplett med 8 stycken färdigpackade kit för enkel 
fördelning till första person på plats som kan göra en insats. Sjukvårdskiten 
sitter överskådligt fast i en ”roll out” väska som kan bäras i en hand för att se-
dan snabbt kunna rullas ut med alla 8 kit tillgängliga. Skåpet är försett med 
ljus- och ljudalarm så man snabbt blir uppmärksam om skåpet öppnats.
Komplett artikel innehåller 8 kit.
Skåpet går även att beställa tomt och packas enligt egna önskemål.  
Kontakta oss för råd.

Stoppa Blödningen,  
komplett publikt skåp

Art.Nr SWR480090PA

Höjd  20 cm

Djup 8 cm
Bredd 28 cm

Vikt  600g

Art.Nr 5020236

Höjd 45 cm

Bredd 36 cm

Djup 25 cm

Vikt 9,9 kg (5,7 kg endast skåp)
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HYGIEN

Hygienskåpet a40Medi är en unik lösning på ett väl beprövat koncept. 
Att förhindra spridninga av olika infektioner är en viktig del av  
personalens arbete när man arbetar med barn. Det har vi speciellt  
få ta del av de senaste åren. 
Magsjuka, influensa och förkylningar sprids snabbt inom barn-
omsorgen. Det är svårt att rengöra leksaker, böcker, pysseltillbehör, 
kuddar med mera eftersom de inte tål höga temperaturer,  
desinfektionsmedel eller till och med vattentvätt. 
Hygienskåpet a40Medi desinficerar textilier och redskap utan att 
behöva ta isär dem.
Efter ozonbehandlingen kan artiklarna användas direkt.

Hygienskåpet a40Medi används av bland annat sjukvård, polis,  
räddningstjänst, omsorg, idrottsföreningar och förskolor med mera.
Kontakta oss gärna för mer information om hur ozonprocessen 
fungerar. 

Vi har flera studier och testprotokoll utifrån användningsområde. 

Hygienskåp Ozon a40 Medi Hygio

Art.Nr 5070100

Höjd 190 cm

Bredd 55 cm

Djup 65 cm

Vikt 105 kg



Vi på Ferno Norden har sedan 1983 arbetat i nära och utvecklande samarbete med våra kunder. 
Vår utrustning används dagligen i verksamheter med höga krav på säkerhet, kvalitet och funktion. 
Våra primära kunder är ambulanssjukvården, räddningstjänsten, polisen, civilförsvaret och 
försvarsmakten. Idag växer vi även inom industrin, offentliga miljöer, vårdinrättningar och den 
privata marknaden. Företaget är ISO-certifierat inom miljö 14001:2015 och inom kvalitet 9001:2015.

COUNTRY PHONE   EMAIL   WEB

SWEDEN +46 520 420 200  fab@fernonorden.com www.fernonorden.se

NORWAY +47 33 03 45 00  fno@fernonorden.com www.fernonorden.no

DENMARK +45 43 62 43 16  fas@fernonorden.com www.fernonorden.dk

FINLAND +358 29 1700 454  foy@fernonorden.com www.fernonorden.fi


