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AssCE* - diskussionsunderlag for bedomning i verksamhetsférlagd

utbildning (VFU)

Sjukskoterskeprogrammet vid Halsohogskolan i Jonkoping — Grundniva

Studentnamn Personnummer
Kurs VFU-plats och ort.
Praktisk omvardnad- Personcentrering, kvalitet

och sékerhet 18 hp

Tidsperiod

Obligatoriska moment

Datum

Signatur

Fyllt i Matris over utforda moment (1amnas in i canvas)

Genomfort samtliga Aktiviteter i PM for student och handledare

Léarandeplan infor Verksamhetsforlagd utbildning 6verlamnad till
handledare

Skriftlig sjalvbedomning infor samtal ar utféord av studenten (behdver endast utféras vid AB)

Infor Halvtidsdiskussion (HD)

Infor Avslutande Bedomningsdiskussion (AB)

faktorer for kursen (11st)

Sammanfattning av maluppfyllelse vid HD och AB gallande bedémda

Antal vid| Antal vid

HD

AB

Antal faktorer med: Otillracklig maluppfyllelse

Antal faktorer med: God maluppfyllelse eller Mycket god maluppfyllelse

Signatur handledare:

Vid otillracklig maluppfyllelse pa en eller flera faktorer vid HD

Datum

Signatur

Kontaktldrare JU kontaktad

Individuell pedagogisk handlingsplan uppréttad

Vid otillracklig maluppfyllelse pa en eller flera faktorer vid AB

Datum

Signatur

Kontaktldrare JU kontaktad

Individuell pedagogisk handlingsplan uppréttad
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Instruktion till anvandning av AssCE*-formulédret pa grundniva

Syftet med AssCE-formuléret &r att vara ett stod och hjdlpmedel i beddmningen av studenters
professionella utveckling under verksamhetsforlagd utbildning. Varje kurs i sjukskdterskeprogrammet
har specifika larandemél formulerade i kursplanen och det ar ldrandemélen som ska examineras och
betygsittas.

Bedomningsformularet AssCE*
AssCE-formuléret utgar fran olika styrdokument for sjukskoterskeexamen och sjukskoterskans AssCE-

formuléret utgar fran olika styrdokument for sjukskoterskeexamen och sjukskoterskans arbetsomrade.
De 21 faktorerna i formuléret dr grupperade i fem omraden och exemplifierar hur ldrandemaélen i
respektive kurs kan omsittas i omvardnadsarbetet. Lirandemalen 4r ofta mer dvergripande beskrivna
och méngdimensionella och dir kan AssCE-formulérets innehéll vara ett stod, exemplifiera och gora
larandemalen mer tydliga och konkreta. I sjukskoterskeprogrammets tidigare kurser ér inte alla faktorer
med 1 bedomningen utan vissa dr overstrukna. I slutet av utbildningen bedéms studenten p& samtliga
faktorer.

Varje faktor i AssCE-formuléret har ett beskrivet innehall utformat som beddmningskriterier i relation
till God méluppfyllelse och Mycket god méluppfyllelse, men ska ses som exempel. Beddmningen gors
i enlighet med hur vil studenten uppfyllt mélen for respektive faktor. Om nagon eller nagra AssCE-
faktorer ar svara att bedoma bor en reflektion ske kring dessa tillsammans mellan student och
handledare for att pé sa sétt kunna bedoma den teoretiska kunskapen i relation till den kliniska
verksamheten. Som stod i detta uppmanas handledare att ta kontakt med berérd VFU-ansvarig lérare i
kursen.

Till hjélp for gradering av studentens utveckling inom varje faktor finns en skala med markeringar pa
en linje. For varje faktor finns dessutom utrymme att kommentera. Ange om kommenterarna skrivs i
samband med Halvtids-diskussion (HD) eller i samband med avslutande bedomningsdiskussion (AB).

Att en bedomning sker av studenters kunskaper och forstaelse, fardigheter och féormagor,
vérderingsformagor och forhallningssitt, ar ett ansvar som géller bade studenter, handledare och lérare
i kursen. For att studenten ska fd mdjlighet att utveckla alla dessa omraden kréavs planering och
uppfoljning. Varje verksamhetsforlagd utbildningsperiod ska ha en struktur med planeringssamtal, en
avstdmning vid halva utbildningsperioden och en avslutande beddmningsdiskussion.

Planeringssamtal
D4 utbildningsperioden borjar ska student och handledare ha ett samtal dér studentens kunskaper,

tidigare erfarenheter och forvintningar diskuteras och handledaren presenterar samtidigt sin planering
och forvintningar infor utbildningsperioden. Samtalet ska leda till en 6vergripande planering av hur
studenten ska n& malen for utbildningsperioden. Studentens larandeplan, faktorerna i AssCE-formuléret
tillsammans med larandemalen i kursplanen bor anvindas som grund.

Under utbildningsperioden

Den verksamhetsforlagda utbildningen ska préglas av dialog mellan handledare och student om
studentens utveckling. Dialogen ska vara en naturlig del i handledningen och studenterna ska
iterkommande och ofta i aterkoppling pa sina prestationer. Aterkoppling ir en forutsittning for
fortsatt utveckling och en majlighet for de studenter som behdver mera trining inom vissa omraden att
bli medvetna om detta.

*AssCE - Assessment of Clinical Education, Version III ©
Anna Léfmark, Gunilla Martensson, Ingrid Thorell-Ekstrand, Akademin for hélsa och arbetsliv, Hogskolan i Gévle, 2014-08-15 2



- . N
‘ JONKOPING UNIVERSITY

School of Health and Welfare

Halvtidsdiskussion (HD)/ Avstamning

Halvtidsdiskussionen/ Avstdmningen sker i mitten av VFU. Infor diskussionen/avstimningen ska bade
student och handledare forbereda sig genom att reflektera 6ver den tid som hittills forflutit pA VFU.
Lyft situationer som upplevts som en utmaning men dven sddana som fungerat bra. [ handledarens
forberedelse ingar ocksa att samla information och synpunkter fran kolleger som haft kontakt med och
handlett studenten i olika situationer under utbildningsperioden.

Studenten ska ha och ta en aktiv roll i diskussionen. Diskussionen kan handla om en eller flera
konkreta situationer som kan relateras till faktorerna och beddmningskriterierna. Handledaren ger sina
kommentarer och anknyter till konkreta situationer, men forst efter studentens beskrivning och
synpunkter.

Halvtidsdiskussionen/Avstdmningen signeras av handledaren p&d AssCE-formulérets nist sista sida.
Studenten ska tydligt fa veta sina styrkor och svagheter relaterat till bedomningskriterierna.

Avslutande bedémningsdiskussion (AB)

Den avslutande bedomningsdiskussionen forbereds for och genomfors med AssCE som underlag.
Studenten ska forbereda bedomningen genom att gora en sjélvskattning i eget AssCE-formulér. Som
forberedelse for diskussionen ska studenten skriva ner exempel pa situationer som stodjer den egna
skattningen. Handledaren ska forbereda diskussionen genom att markera for varje faktor i AssCE-
formuldr som ligger till grund for bedomning. I handledarens forberedelse ingér ocksa att samla
information och synpunkter fran kolleger som haft kontakt med och handlett studenten i olika
situationer under utbildningsperioden.

Studenten ska ha och ta en aktiv roll i diskussionen och utga fran den egna sjédlvskattningen.
Diskussionen kan handla om en eller flera konkreta situationer som kan relateras till faktorerna och
beddmningskriterierna.

Diskussionen sammanfattas i en beddmning som dokumenteras i bedomningsformuléret och deltagarna
undertecknar med bade namnteckning och namnfortydligande. Lararen har ansvar for att avgora betyg
med handledarens synpunkter som underlag (Hogskoleverket 2008). Detta dokuments samtliga sidor
ska scannas in som ett dokument tillsammans med Matris over utforda moment och laddas upp i den
aktuella kursens Canvasrum. For detta ansvarar studenten och detta ska ske senast en vecka efter
avslutad VFU.

Vid risk for underkand

Om handledaren upplever svarigheter rorande studentens majlighet till méaluppfyllelse och det
foreligger risk att studenten underkénns ska handledaren direkt gora studenten medveten om detta
samt kontakta kontaktpersonen i kursen (namn finns i VFU-handboken). Tillsammans med student
ska en individuell pedagogisk handlingsplan upprittas (se sérskilt dokument) for de ldrandemal som
bedomts som Otillracklig maluppfyllelse. Den individuella pedagogiska handlingsplanen ska
utvérderas av student och handledare 16pande. Den individuella pedagogiska handlingsplanen ldmnas
in pa laroplattformen Canvas av studenten sé snart den ar uppréttad.
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Mal for VFU pa grundniva

Mal f6r den verksamhetsforlagda delen av sjukskoterskeprogrammet himtade ur Hogskole-
forordningens examensbeskrivning (SFS 1993:100). Bearbetning for den verksamhetsforlagda
utbildningen i sjukskoterskeprogrammet.

Ar 1 Kunskap och forstaelse

\

Kan identifiera och beskriva patientens
situation och funktioner och de fysiska,
psykiska och sociala faktorer som har
betydelse i sammanhanget.

Kan definiera grundldggande begrepp
som integritet och helhetssyn.

Fardighet och formaga

Kan utféra grundlaggande personlig
omvardnad och ta hinsyn till
patientens 6nskemal och behov.

Har férméga att forebygga smitta och
smittspridning.

Kan tilldampa tystnadsplikten.

Varderingsformaga och
forhallningssatt

Visar formaga att se patienten som
individ.
Visar engagemang och intresse.

Visar omddme i sitt upptradande.
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W
AssCE-faktorer
Ange pé raden om bedomningen skrivs i samband med halvtidsdiskussion (HD) eller i samband med
avslutande bedomningsdiskussion (AB).

. Kommunikation och undervisning

Nedan ges en beskrivning av vilket ldrandemaél som ar kopplat till AssCE-faktorerna under
ovanstaende rubrik.

o visa aktuell ldmplighet i professionskunskaper sd att ingen persons hdlsa eller sikerhet riskeras

1. Kommunicera och beméta patienter

Otillracklig maluppfyllelse God maluppfyllelse Mycket god maluppfyllelse
Kommunicera engagerat med Anpassa kommunikationen efter
patienter. patientens forutsittningar t ex vid

kommunikationssvarigheter.
Lyssna.

Ge patienten ett adekvat utrymme i

Visa respekt och empati. dialogen

Kommentar

T~
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Il Omvardnadsprocessen

d Weifare

Nedan ges en beskrivning av vilka larandemal som é&r kopplade till AssCE-faktorerna under
ovanstaende rubrik.

e Uppritta omvdrdnadsplan utgdende frdan patientens grundldiggande behov och énskemal med
stod i sjukskoterskans kdrnkompetenser, omvdrdnadens konsensusbegrepp och
omvdrdnadsprocessen.

o Anvdnda evidens och standardiserade metoder for att uppnd en patientsdker
omvdrdnadsprocess rorande datainsamling, utférande av omvdardnadshandlingar och
medicintekniska moment

o Omvdrdnadsdokumentation enligt gdillande lagar och forfattningar

6. Beskriva patienters behov av omvardnad

Otillracklig maluppfyllelse God maluppfyllelse Mycket god maluppfyllelse
Identifiera individuella problem, Bedoma patientens behov av
behov, risker och resurser. omvardnad i komplexa situationer,

dven med begransad information och i

Tillimpa intervjumetodik. relation till resurser och risker.

Anvinda relevanta métinstrument. Anviinda olika killor for

datainsamling.

Reflektera 6ver anvdnda metoder.

Kommentar

7. Planera och prioritera omvardnadsatgarder

Otillracklig maluppfyllelse God maluppfyllelse Mycket god maluppfyllelse

Analysera och reflektera 6ver vad som | Planera och diskutera nodvindiga
behdver goras. prioriteringar med patienten.

Planera patientens vard i enlighet med | Diskutera omvardnadsplanen med
problem, behov, risker och resurser handledare och 6vrig vardpersonal.
tillsammans med patienten.

Forklara varfor atgérder sitts in.

Kommentar
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8. Utféra omvardnadsatgarder

Otillracklig maluppfyllelse God maluppfyllelse

Mycket god maluppfyllelse

Pé egen hand utfora planerade
atgirder.

Ge omvardnad kunnigt och
omtianksamt.

Omsitta teoretiska kunskaper i
praktiska situationer.

Anpassa vardatgirder till patient-
situationen.

Ta egna initiativ till anpassade
atgdrder.

Relatera omvardnadsatgarder till bade
beprovad erfarenhet och forskning.

Reflektera 6ver tidigare utford
omvéardnad och foresla alternativ vid
behov.

Kommentar

9. Folja upp behov/problem och omvardnadsatgarder

Otillracklig maluppfyllelse God maluppfyllelse

Mycket god maluppfyllelse

Fraga patienten hur det har gatt.

Folja upp omvardnadsstatus, tecken
pa fordndring eller stabilitet och
resultat av utforda atgérder.

Ge forslag till &ndrad plan vid
fordndring.

Systematisk f6lja upp given
omvardnad genom att fraga patienten
hur det har gatt och hur det kénns och
ta initiativ till atgérder vid behov.

Reagera snabbt pé fordndringar.

Kommentar

10. Rapportera, dokumentera och fora journal

Otillracklig maluppfyllelse God maluppfyllelse

Mycket god maluppfyllelse

Vara saklig och korrekt i tal och
skrift.

Redogora for patientens situation och
relatera atgdrder till patientens
situation.

Ta del av journalhandlingar.

Se samband och reflektera Gver
patientens dnskemal om vard,
utarbetade omvardnadsmaél och
utford omvardnad.

Rapportera adekvat och
dokumentera visentligheter.

Anvinda datorer och
dokumentera information fran
olika killor snabbt och sékert.

Kommentar
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lil. Undersodkningar och behandlingar

Nedan ges en beskrivning av vilket larandemaél som é&r kopplade till AssCE-faktorerna under
ovanstaende rubrik.

o visa aktuell ldmplighet i professionskunskaper sd att ingen persons hdlsa eller sikerhet riskeras

11. Medverka vid och genomfdéra undersdkningar och behandlingar

Otillracklig maluppfyllelse

God maluppfyllelse

Mycket god maluppfyllelse

Planera, 6vervaka och folja upp
patientens vard i samband med
undersokningar och behandlingar.

Planera och ta ansvar for att
undersokningar och behandlingar
genomfors pa ett for patienten

. dndamalsenligt och skonsamt sétt.
Bevaka patientens trygghet och
vélbefinnande. Anpassa genomforandet av
undersokningar och behandlingar efter

Hantera material och utrustning med patientens situation och behov.

sikerhet och aseptik.
Hantera material med insikt och
aseptik.

Visa kunnighet betraffande
tillvigagangssitt och nédvandiga
forsiktighetsatgarder.

Kommentar
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IV.  Arbetsledning och samarbete

Nedan ges en beskrivning av vilket larandemaél som é&r kopplade till AssCE-faktorerna under
ovanstaende rubrik.

o visa aktuell ldmplighet i professionskunskaper sd att ingen persons hdlsa eller sikerhet riskeras
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16. Sakerhetsmedvetande

Otillracklig maluppfyllelse God maluppfyllelse Mycket god maluppfyllelse
Visa forméga att tilldimpa sitt Visa aktuella kunskaper betraffande
kunnande for att hantera situationer véardskador och anmélningar inom
som kan dventyra sékerheten. t ex specialiteten.
smittrisker, fallrisker, komplikationer,

Redogora for och kunna tillimpa
giéllande forfattningar och kénna till
sdkerhetsaspekter lokalt och
nationellt.

forvaxlingar.

Kommentar

V. Professionellt forhallningssatt

o identifiera och analysera etiska dilemman som kan uppstd mellan vardpersonalen identifiera
behov och patientens identifierade onskemdal och muntligt presentera denna bearbetning

o Reflektera 6ver egna savdl som allmdénna attityder och virderingar i forhallande till etiska
dilemman

o Reflektera éver hur egna attityder och vdrderingar savil som professionella kdrnkompetenser
paverkar omvdrdnadsprocess, omvdrdnadsplan och omvdrdnadens utforande

Visa aktuell ldmplighet i professionskunskaper sd att ingen persons hdlsa eller sikerhet riskeras

17. Vetenskaplig medvetenhet

Otillracklig maluppfyllelse God maluppfyllelse Mycket god maluppfyllelse
Visa en reflekterande och analytisk Visa kunskap om sambandet mellan
formaga. vetenskap och beprévad erfarenhet

sa vili da ba och sorid och sambandets betydelse for
Visa vilja att ta reda pa och sprida ny yrkesutdvningen.

kunskap.
Visa ett strukturerat arbetssitt,
utvirdera och omprova tankar, idéer
och atgérder.

Visa intresse for att anvinda resultat
fran forskning och utvecklingsarbete
inom aktuell verksambhet.

Kommentar

*AssCE - Assessment of Clinical Education, Version III ©
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18. Etisk medvetenhet

Otillracklig maluppfyllelse

God maluppfyllelse

Mycket god maluppfyllelse

Visa omsorg och respekt for
patientens sjalvbestimmande,
integritet, sociala och kulturella
situation.

Visa 6ppenhet, mod och hénsyn till
olika védrderingar.

Visa formaga att analysera situationer
och viga in relevanta aspekter som
patientens sjélvbestimmande,
informerat samtycke och
vardpersonalens grund for stéllnings-
taganden i situationen.

Stddja pa ett medvetet sdtt och vaga
sta upp for yrkets och sjukvardens
grundldggande vérderingar.

Kommentar

19. Sjalvkannedom

Otillracklig maluppfyllelse

God maluppfyllelse

Mycket god maluppfyllelse

Ha formaga till sjélvkritik.
Inse egen styrka och begransning.

Visa ansvar for eget ldrande och
utveckling.

Visa forméga att se sig sjdlv med
distans och att arbeta med egen styrka
och begrénsningar relevanta for
yrkesutdvningen.

Visa formaga att identifiera behov av
ytterligare kunskap.

Kommentar
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Halvtidsdiskussion samt sammanfattande bedémning

Halvtidsdiskussion

Ort, Datum

Student, underskrift Namnfortydligande
Handledande sjukskoterska, underskrift Namnfortydligande
Klinisk adjunkt/larare, underskrift Namnfortydligande

Handledarens sammanfattande omdome vid Halvtidsdiskussion

*AssCE - Assessment of Clinical Education, Version III ©
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Avslutande bedomningsdiskussion samt sammanfattande
bedomning

Avslutande bedémning

Ort, Datum

Student, underskrift Namnfortydligande
Handledande sjukskoterska, underskrift Namnfortydligande
Klinisk adjunkt/larare, underskrift Namnfortydligande

Handledarens sammanfattande omdome vid avslutande
bedomningsdiskussion

*AssCE - Assessment of Clinical Education, Version III ©
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Narvarorapport VFU

For godkénd VFU ska studenten nirvara minst 96 timmar
- VFU-dagarna ska fordelas 2 eller 3 dagar/vecka enligt tilldelat schema. Tiden far inte

komprimeras.

- Arbetstidslagen ska efterfoljas vad géller antalet arbetspass i rad samt arbetad tid och uttag av
raster under varje arbetspass. Tid for rast dras av fran den totala tiden.

Planerade schemaveckor

Handledarens namn
Textat

st

Klinisk utbildningsplats

Antal planerade timmar st

Telefonnummer

Klinisk utbildningsplats

Typ av vard

Studentens namn

Ar VT [JHT

Textat
Personnummer Termin (2, 3, 4, 5, 6)
Dag | Datum ev. Notering Timmar Stud. signatur Handl. signatur
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Totalt antal timmar under VFU

*AssCE - Assessment of Clinical Education, Version III ©
Anna Léfmark, Gunilla Martensson, Ingrid Thorell-Ekstrand, Akademin for hélsa och arbetsliv, Hogskolan i Gévle, 2014-08-15 16




" JONKOPING UNIVERSITY
School of Health and Welfare
Litteratur

Hogskoleverket. (2008). Rdttssdker examination. Hogskoleverkets rapportserie 2008:36. Stockholm:
Hogskoleverket.

Lastips

Publikationerna ordnade efter drtal med de senast publicerade dverst.

Loéfmark, A., Martensson, G., Vae, K.J., Engstrom, M. (2019). Lecturers' reflection on the three-part
assessment discussions with students and preceptors during clinical practice education: A
repeated group discussion study. Nurse Education in Practice, 36, 1-6.

Vae, K.J., Engstrom, M., Martensson, G., Lofmark, A. (2018). Nursing students' and preceptors'
experience of assessment during clinical practice: A multilevel repeated-interview study of
student—preceptor dyad. Nurse Education in Practice, 30, 13-19.

Engstrom, M., Lofmark, A., Vae, K.J., Martensson, G. (2017). Nursing students perceptions of using
the Clinical Education Assessment tool AssCE and their overall perceptions of the clinical

learning environment - A cross-sectional correlational study. Nurse Education Today, 22(51),
63-67.

Lofmark, A., Martensson, G. (2017). Validation of the tool assessment of clinical education (AssCE):
A study using Delphi method and clinical experts. Nurse Education Today, 50, 82-86.

Lofmark, A., & Thorell-Ekstrand, 1. (2014). Nursing students’ and preceptors’ perceptions of using a
revised assessment form in clinical nursing education. Nurse Education in Practice, 14(3), 275-
280.

SFS 1992:1434 Hogskolelag. Stockholm: Svenskt Riksdagstryck AB.
SFS 1993:100 Hogskoleforordningen. Stockholm: Svenskt Riksdagstryck AB.

*AssCE - Assessment of Clinical Education, Version III ©
Anna Léfmark, Gunilla Martensson, Ingrid Thorell-Ekstrand, Akademin for hélsa och arbetsliv, Hogskolan i Gévle, 2014-08-15 17



	AssCE* - diskussionsunderlag för bedömning i verksamhetsförlagd utbildning (VFU)
	Instruktion till användning av AssCE*-formuläret på grundnivå
	Bedömningsformuläret AssCE*
	Planeringssamtal
	Under utbildningsperioden
	Halvtidsdiskussion (HD)/ Avstämning
	Avslutande bedömningsdiskussion (AB)
	Vid risk för underkänd

	Mål för VFU på grundnivå
	AssCE-faktorer
	I. Kommunikation och undervisning
	II. Omvårdnadsprocessen
	III. Undersökningar och behandlingar
	IV. Arbetsledning och samarbete
	V. Professionellt förhållningssätt

	Halvtidsdiskussion samt sammanfattande bedömning
	Avslutande bedömningsdiskussion samt sammanfattande bedömning
	Närvarorapport VFU
	Lästips


