
 

 

 

1/11 

 

 

Bilag til ansøgning om Akademiuddannelse i  
sundhedspraksis 

Indhold 

1 Bilag 1: Redegørelse for behovet fremover .................................................................................. 2 
1.1 Generel opkvalificering af social- og sundhedsassistenter til: ................................................... 2 
1.1.1 Hospitaler ........................................................................................................................................... 2 
1.1.2 Psykiatri .............................................................................................................................................. 2 
1.1.3 Det nære sundhedsvæsen - Rehabilitering indenfor ældreområdet .................................................. 4 

2 Bilag 2: Dokumentation fra Erhvervsakademi Aarhus ................................................................. 5 
2.1 Antal STÅ .......................................................................................................................................... 5 
2.2 Godkendelse fra EAAA .................................................................................................................... 6 

3 Bilag 3: Procedure for aftagerinddragelse hos VIA Efter- og videreuddannelse ...................... 7 

4 Bilag 4: Støtteerklæringer ............................................................................................................. 10 
4.1 Aarhus Universitetshospital ......................................................................................................... 10 
4.2 Viborg Kommune ........................................................................................................................... 11 
4.3 Aarhus Kommune .......................................................................................................................... 11 
 

 
 

Dato: 31. januar 2017  

 

 



 

2/11 

 

 

 

 

1 Bilag 1: Redegørelse for behovet fremover  

 

1.1 Generel opkvalificering af social- og sundhedsassistenter til: 

 

1.1.1 Hospitaler 

 
I en undersøgelse foretaget for KORA i 2014 ses at antallet af sygeplejersker og øvrigt plejeperso-
nale samlet set er steget fra 43.134 årsværk i 2007 til 44.965 årsværk i 2013. Det er sygeplejer-
sker, der tegner sig for stigningen, mens der er et fald i antallet af øvrigt plejepersonale, herunder 
social- og sundhedsassistenter. (KORA (2014) Sygeplejersker og øvrigt plejepersonale i regio-
nerne 2007 - 2013) 
 
I en anden rapport fra KORA (2014), om social- og sundhedsassistenter på hospitaler, beskrives 
mere uddybende, at social- og sundhedsassistenter og øvrigt plejepersonale i 2013 udgjorde knap 
20% på alle regionale institutioner, set under et. Det samlede antal plejepersonale var generelt hø-
jest i 2010, hvorefter antallet er reduceret. (KORA (2014) Social- og sundhedsassistenter på hospi-
taler. Udbredelse, arbejdsopgaver og arbejdsdeling)  
 
Det er et tegn på at social- og sundhedsassistenter ikke i tilstrækkelig grad længere vurderes, at 
have de kompetencer der skal til, for at løse de tiltagende komplekse opgaver på et moderne hos-
pital. Hvad enten social- og sundhedsassistenter i fremtiden skal varetage flere sygeplejefaglige 
opgaver, eller at de almene pleje- og omsorgsopgaver på de specialiserede sygehuse bliver så 
komplekse, at social- og sundhedsassistenter ikke længere kan varetage dem forsvarligt, så er et 
kompetenceløft for uddannede social- og sundhedsassistenter centralt. 

 

1.1.2 Psykiatri 

 
Et notat fra KORA, ultimo 2016, har fokus på social- og sundhedsassistenternes nuværende rolle 
og fremtidige plads i visioner for plejepersonalet i fremtidens psykiatri. 
I 2014 var der ansat 2.373 social- og sundhedsassistenter i voksen- og børne-ungepsykiatrien. 
95% arbejdede i de stationære tilbud, primært på sengeafsnit og de øvrige i den akutte psykiatri og 
børne-ungepsykiatrien. Social- og sundhedsassistenterne er for langt de flestes tilfælde ansat på 
hospitalsafdelinger, fordi det er her, der er pleje- og omsorgsopgaver. Social- og sundhedsassi-
stenterne opfattes således hovedsageligt at have en rolle at udfylde i forhold til omsorgs- og pleje-
opgaver. I udviklingen inden for psykiatrien, med flere ambulante opgaver, tænkes faggruppen ikke 
umiddelbart ind. 
 

http://www.kora.dk/media/3418754/10645_notat_sygepleje_plejepersonale_regionerne.pdf
http://www.kora.dk/media/3418754/10645_notat_sygepleje_plejepersonale_regionerne.pdf
http://www.kora.dk/media/1367335/10645_sosu_paa_hospitaler.pdf
http://www.kora.dk/media/1367335/10645_sosu_paa_hospitaler.pdf
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I 2009 var forholdet mellem social- og sundhedsassistenter og sygeplejersker i voksenpsykiatrien 
på landsplan 1:1. I 2014 var det ændret, så der for hver social- og sundhedsassistent var halvan-
den sygeplejerske. Det samlede antal ansatte inden for de to faggrupper er steget i perioden, men 
det skyldes et øget antal sygeplejersker, mens antallet af social- og sundhedsassistenter i samme 
periode er faldet. 
  
Social- og sundhedsassistenter fravælges altså i regionspsykiatrien, og der ansættes sygeplejer-
sker i deres sted, også i de nyoprettede stillinger. Det er dermed relevant at se på, hvilke opgaver 
der i disse år defineres bl.a. i pakkeforløbene, og derefter fokusere på, hvilken rolle social- og 
sundhedsassistenterne kan udfylde i fremtiden, og hvordan deres kompetencer kan udvikles i for-
hold til at arbejde recovery-orienteret med de elementer, der indgår i de nye pakkeforløb i psyki-
atrien. 
 
Omstillingen til at arbejde recovery-orienteret er en lang proces, der bryder med grundlæggende 
forståelser og tilgange i arbejde, som har vist sig vanskelige at ændre. At udvikle en ny forståelse 
af samarbejdet med psykiatribrugere forudsætter andre former for kompetenceudviklingsforløb, 
end hvis man eks. skal lære at anvende nye teknologier. 
 
Derudover er der flere sideløbende forståelser af recovery: Indenfor regionspsykiatrien er der ten-
dens til at anskue recovery som standardiserede og evidensbaserede tilgange som det ses i eks. 
pakkeforløb. Men der er også andre forståelser; at der med den stigende opmærksomhed på stan-
dardiserede tilgange og evidensbaserede forløb mangler fagpersoner i regionspsykiatrien, som 
kan fokusere på at fremme den personlige og sociale recovery-proces, udenom pakkeforløbene. 
Det er der brug for i skabelse og vedligeholdelse af et støttende miljø i hverdagen på afdelingerne, 
imellem behandlingsforløbene, og eks. ved besøg af pårørende. Derfor er det oplagt også at foku-
sere på, hvordan social- og sundhedsassistenterne kan blive spydspidser i at fremme den person-
lige og sociale recovery-proces generelt i forbindelse med indlæggelsesforløb i regionspsykiatrien.  
 
Det efterlyses, at plejepersonalet konkret bliver bedre til følgende:  

 Inddrage psykiatribrugere og deres pårørende  

 Observere psykiatribrugere og reflekteret omsætte observationerne til handling såvel som 
at kunne formidle observationerne til kollegaer, som så kan anvende dem i deres arbejde. 
Det betyder, at medarbejderne skal inddrage viden samt egne og psykiatribrugernes erfa-
ringer i deres bearbejdning af observationerne  

 Arbejde på måder, der er tilpasset bestemte diagnoser på specialiserede afdelinger 

 Samtænke psyke og soma i behandlingen af psykiatribrugerne 

 Samarbejde bedre på tværs af sektorer  

 Forebygge uro, konflikter og tvang og håndtere situationerne godt, når de alligevel opstår 

 Mestre teknologier inden for området, herunder også mestre fx at anvende dokumentati-
ons-redskaber – med alt hvad det indebærer af praksis. 

 
Kompetenceudviklingen inden for de konkrete opgaver/redskaber bør sættes ind i en recovery-ori-
enteret ramme.  
(KORA (2016) Social- og sundhedsassistenter i den regionale psykiatri – Hvordan tænkes og ar-
bejdes der i psykiatrien, og hvilken rolle er der til social- og sundhedsassistenter?)  
 
De efterspurgte kompetencer vil social- og sundhedsassistenter kunne tilegne sig gennem akade-
miuddannelsen, hvor det obligatoriske modul Kvalitetsudvikling og dokumentation samt alle de 
valgfri moduler (Sammenhængende forløb, Tværfaglige indsatsområder, Pædagogik og kommuni-
kation, Socialpædagogik og psykiatri, Omsorgs- og relationsarbejde) er særdeles relevante. 

 

http://www.kora.dk/media/5619406/11145-social-og-sundhedsassistenter-i-den-regionale-psykiatri.pdf
http://www.kora.dk/media/5619406/11145-social-og-sundhedsassistenter-i-den-regionale-psykiatri.pdf
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1.1.3 Det nære sundhedsvæsen - Rehabilitering indenfor ældreområdet 

 
Det centrale paradigmeskift i kommunerne kræver, at alle medarbejdere i tværfaglige forløb samar-
bejder med borgeren om at styrke dennes ressourcer og motivation og at udvikle eller vedligeholde 
funktionsniveauet. 
 
Publikationen ”Håndbog i rehabiliteringsforløb på ældreområdet efter lov om social service” skal 
understøtte kommunernes tilrettelæggelse af rehabiliteringsforløb til borgere over 65 år, der er be-
rettigede til et rehabiliteringsforløb efter § 83 a i Lov om social service. Hensigten er, at indsatsen 
bliver effektiv og bidrager til at udsætte eller mindske behovet for hjemmehjælp, samt at forløbet 
bidrager til, at ældre i målgruppen for hjemmehjælp får mulighed for at udvikle eller genvinde deres 
funktionsevne og herved i højere grad fremme tryghed, selvhjulpenhed, uafhængighed og livskvali-
tet. 
 
I håndbogens forslag til god praksis nævnes social- og sundhedsassistenter i mange opgavesam-
menhænge på linje med ergoterapeuter, fysioterapeuter og sygeplejersker.  
(Sundhedsstyrelsen (2016) Håndbog i rehabiliteringsforløb på ældreområdet efter lov om social 
service).  
 
Hermed er der en forventning til, at social- og sundhedsassistenter kan varetage selvstændige ar-
bejdsopgaver på samme niveau og i jævnbyrdigt samarbejde med professionsbacheloruddannede 
sundhedsmedarbejdere, alle som centrale faggrupper i den tværfaglige og helhedsorienterede ud-
redning og som forløbsansvarlige fagpersoner til at koordinere de enkelte rehabiliteringsforløb. Det 
har social- og sundhedsassistenter også mange forudsætninger for, men de nye arbejdsopgaver 
ift. borgeren vil have en anden karakter end det typiske arbejde, med primær fokus på pleje og om-
sorg. Det faglige samarbejde med de sundhedsprofessionelle kan stille krav om, at social- og 
sundhedsassistenter har en mere klar faglig profil og tydeligere viden om og formidling af de fag-
lige observationer og vurderinger, de kan bidrage med. Endelig vil opgaverne også betyde skær-
pede krav til skriftlig formidlingsevne og dokumentation 
 
De efterspurgte kompetencer vil social- og sundhedsassistenter kunne tilegne sig gennem akade-
miuddannelsen, hvor de obligatoriske moduler Professionel praksis og Kvalitetsudvikling og doku-
mentation samt valgmodulerne Sammenhængende forløb, Tværfaglige indsatsområder, Pædago-
gik og kommunikation er meget relevante. 

  

https://www.sst.dk/da/nyheder/2016/~/media/6D27215F08464CA0A68E949BBA4BD23B.ashx
https://www.sst.dk/da/nyheder/2016/~/media/6D27215F08464CA0A68E949BBA4BD23B.ashx
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2 Bilag 2: Dokumentation fra Erhvervsakademi Aarhus 

 

2.1 Antal STÅ 

 
For det eksisterende udbud af Akademiuddannelse i sundhedspraksis hos Erhvervsakademi Aar-
hus (EAAA), vises nedenfor antal STÅ for uddannelsen i perioden 2014-2016.  
 

  

Stå 2014 = 13,1 
Stå 2015 = 11,323 
Stå 2016 = 9,6 
  
 
I 2016 har EAAA i alt haft 74 studerende på uddannelsen. Fordelingen ift. modulerne kan ses i ne-
denstående tabel. 
 

 

 
Kilde: EAAA 
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2.2 Godkendelse fra EAAA 

 
Dokumentation fra Erhvervsakademi Aarhus om at de gerne vil overdrage uddannelsen til VIA 
University College ses nedenfor.  
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3 Bilag 3: Procedure for aftagerinddragelse hos VIA Efter- og videre-
uddannelse  

Hos VIA University College har vi et kvalitetssystem, der sikrer, at vi systematisk inddrager 
vores aftagere. Nedenfor er Procedure for systematisk aftagerinddragelse i VIA Efter- og 
Videreuddannelse.  
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4 Bilag 4: Støtteerklæringer 
 

4.1 Aarhus Universitetshospital  
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4.2 Viborg Kommune 

 

Fra: Anne-Marie Agerskov <aag@viborg.dk>  

Dato:19/01/2017 19.24 (GMT+01:00)  

Til: "Claus Kjærboe Lundholm (CLKL) | VIA" <clkl@via.dk>  

Cc:  

Emne: Støtteerklæring Viborg  

 
Kære Claus 
  

Viborg Kommune vil meget gerne støtte tiltag, der kan kompetenceudvikle vores social-og sundhedsassi-

stenter, da de er meget vigtige samarbejdspartnere i det nære sundhedsvæsen. 

  

Vedr: Støtteerklæring til at VIA får udbudsret til Akademi i Sundhedspraksis 

  

Akademi i sundhedspraksis er særdeles aktuel til at løfte kompetenceudviklingsbehovet for Social- og sund-

hedsassistenterne, og vi støtter at VIA University College får udbudsretten  

  

 

 

 

4.3 Aarhus Kommune 

 

 

 

Fra: Hosea Dutschke [mailto:hod@aarhus.dk]  

Sendt: 22. januar 2017 18:04 

Til: Louise Gade (LOUG) <loug@via.dk> 

Emne: Akademi i sundhedspraksis - støtte erklæring 

  

Støtteerklæring til at VIA får udbudsret til Akademi i Sundhedspraksis 

 

Akademi i sundhedspraksis er særdeles aktuel til at løfte kompetenceudviklingsbehovet for Social- og sund-

hedsassistenterne, og vi støtter at VIA University College får udbudsretten. 

 

Med venlig hilsen 

Hosea Dutschke  

Sundhed og Omsorg 

Aarhus Kommune 

 

  

 

mailto:aag@viborg.dk
mailto:clkl@via.dk
mailto:hod@aarhus.dk
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