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FORORD

Sektionen for stomiterapeuter och sjukskoterskor inom kolorektal
omvardnad (SSKR), fore detta Stomisektionen, bildades ar 1986 och
ar en ideell nationell yrkesférening organiserad under Svensk sjuksko-
terskeforening. Yrkesforeningen har som syfte att framja forskning,
utveckling, utbildning inom omvardnad och rehabilitering

av tarm-och stomiopererade. Foreningen vill ocksa vara en métesplats
samt stimulera till samarbete och kunskapsutbyte saval nationellt som
internationellt.

Styrelsen for SSKR insdg behovet av ett dokument som beskriver
stomiterapeutens kompetens och ansvar for den stomi- och tarm-
opererade personen och tillsatte darfor en arbetsgrupp. Kompetens-
beskrivningen har utformats fradn Svensk sjukskoterskeforenings
Vérdegrund for omvardnad, Strategi for utbildningsfragor, samt ICN:s
etiska kod for sjukskoterskor.

Dokumentet grundar sig aven pa aktuell forskning, lagstiftning
samt pa nationella riktlinjer och for professionen internationella rekom-
mendationer fran World Council of Enterostomal Therapists (WCET).

Jeanette Fingren,
leg sjukskoterska, ordférande for SSKR



SYFTE

Kompetensbeskrivningen har tagits fram for att
vara ett stod for stomiterapeuter, vardverksam-
heter, beslutsfattare och larosaten. Den avser
att fortydliga stomiterapeutens professionella
kompetens.

Kompetensbeskrivningen ska anvandas som
rekommendation, vagledning, underlag och
som stod:

o for att beskriva stomiterapeutens kompetens-
omrade och ansvar i omvardnaden av den
stomi- och tarmopererade patienten

o till verksamheten for att sakerstalla ratt kom-
petens och framja den kontinuitet som behdvs
for att ge patienter och narstadende en god
och saker vard

o for att utveckla verksamheten inom sluten-
och Oppenvarden for att astadkomma en
valfungerande vardkedja for den stomi- och
tarmopererade patienten

e for landets larosaten i utformning, planering
och genomforande av utbildning med inrikt-
ning mot stomiterapi




ARBETSPROCESS

Sektionen for stomiterapeuter och sjukskoterskor inom kolo-
rektal omvardnad (SSKR) utsag ar 2015 en arbetsgrupp med
uppdrag att utforma en kompetensbeskrivning for stomi-
terapeuter.

Basta tillgangliga vetenskapliga forskning, evidensbaserad
kunskap samt internationella och nationella riktlinjer, diskussio-

ner och reflektioner i arbetsgruppen lag till grund for framtagan-

det av dokumentet. Synpunkter har inhamtats fran nyckelperso-
ner verksamma inom professionen och vid olika larosaten med
anknytning till kompetensomradet. Svensk sjukskoterskefor-
ening har bistatt arbetsgruppen med synpunkter under hela
processen. Den slutgiltiga versionen av kompetensbeskrivning-
en ar godkand av styrelsen for SSKR.

ARBETSGRUPP

Eva Bengtsson, leg sjukskoterska, stomiterapeut, fil kand,
ordforande i SSKR 2009-2015, Helsingborgs lasarett

Eva Carlsson, leg sjukskoterska, stomiterapeut, docent i om-
vardnad, adjungerad lektor, Sahlgrenska Universitetssjukhuset/
Ostra & Institutionen for Vardvetenskap och Halsa, Sahlgrenska
akademin vid Goteborgs universitet, Goteborg

Anne-Marie Hallén, leg sjukskoterska, stomiterapeut,
fil mag. vardpedagogik, Sahlgrenska universitetssjukhuset/
Ostra, Goteborg

REFERENSGRUPP

Carin Innala, leg sjukskoterska, stomiterapeut,
Norrlands universitetssjukhus, Umea

Eva Persson, leg sjukskoterska, stomiterapeut,
docent i omvardnad, Institutionen for halsovetenskaper,
Medicinska fakulteten, Lunds universitet, Lund

Monica Pettersson, leg sjukskoterska, fil doktor,
Institutionen for Vardvetenskap och Halsa,
Sahlgrenska akademin vid Goteborgs universitet, Goteborg

Charlotte Terner, leg sjukskoterska, stomiterapeut,
fil mag i omvardnad, Falu lasarett, Falun

Ing-Marie Moegelin, representant for Svensk
sjukskoterskeforening, sakkunnig i utbildningsfragor.



BAKGRUND

Historik

Rehabiliteringen av stomiopererade patienter?, enligt professio-
nella principer, initierades forsta gangen 1958 av kirurgen Rupert
Turnbull pa Cleveland kliniken i Ohio, USA. Rupert Turnbull inledde
ett samarbete med Norma Gill, den forsta utbildade stomiterapeu-
ten, och en professionell utbildning vaxte fram.

Den forsta stomiterapeuten i Sverige, Inger Palselius, utbilda-
des ar 1974 i USA och startade 1980 en universitetsutbildning;
Stomivard och rehabilitering, tillsammans med professor Leif
Hultén. Utbildningen kom till i samarbete med representanter fran
tarm-, uro- och stomiforbundet (ILCO), Svensk kirurgisk forening
och Handikappinstitutet. Ett stort antal skandinaviska sjuksko-
terskor har under aren genomfort stomiterapeututbildningen
som idag bedrivs vid Institutionen for Vardvetenskap och Halsa,
Sahlgrenska akademin vid Goteborgs universitet. Sedan ar 1977
ar stomiterapeuterna internationellt organiserade i en varldsorga-
nisation (WCET). | Sverige finns det cirka 30 000 personer med
stomi. Varden och omvardnaden av patienten sker i férsta hand
pa tarmkirurgisk, urologisk, gynekologisk eller barnkirurgisk vard-
avdelning, stomimottagning samt inom hemsjukvard, sarskilda
boenden och aldreomsorg.

Stomiterapeutens kompetensomrade
Stomiterapeuten ar en sjukskoterska med utbildning inom stomi-
terapi? pa avancerad niva.

Utbildningen ger kompetens for utredning, diagnostisering,
behandling och uppfoljning av stomi och tarmopererade patienter.
Stomiterapeuten arbetar ocksa med utbildning, radgivning samt
utvardering av saval enskilda behandlingsatgarder som vardked-
jan i helhet.

Den personcentrerade varden tar sin utgadngspunkt i patien-
tens upplevelse av situationen och utgér fran personens resurser,
forutsattningar och hinder. Patientens berattelse blir startpunkten

for det delade beslutsfattandet som utvecklas i den kontinuerliga
vardrelation som stomiterapeuten har med patienten inom sluten
och Oppenvarden under flera ar. For patient och narstaende kan
stomiterapeuten bli en viktig vardkontakt da relationen ofta blir
langvarig och leder till en samlad kunskap om personens livs-
situation.

| stomiterapeutens ansvarsomrade ingar ocksa att vara en
del i vérdkedjan, omvéardnaden och uppféljningen av patienter
som drabbats av komplikationer, till exempel 6ppna kirurgiska sar,
fistlar och komplikationstillstand efter avancerad backenkirurgi.

| ansvarsomradet kan ocksa inga att utreda, behandla och
folja upp patienter som drabbats av fekal inkontinens av olika
genes. Nar det galler patienter som ar i behov av omvardnad
avseende stomi, Oppna kirurgiska sar och fistlar som ar relaterat
till tarmoperationen ska stomiterapeuten koordinera varden
mellan sjukhus, hemsjukvard och olika vardboenden.

Stomiterapeuten ska genom sin expertkunskap bedriva ett
konsultativt ledarskap. Det kan innebara att bli konsulterad i olika
sammanhang av olika vardprofessioner fran andra vardenheter
inom sluten-och 6ppenvard. Det konsultativa uppdraget kan ockséa
bedrivas inom larosaten, myndigheter, landsting, regioner och
regionala cancercentra. Stomiterapeuten kan ha samarbete indi-
viduellt och i expertgrupper med foretag som tillverkar sar- och
stomiprodukter samt med patientorganisationer.

Stomiterapeuten ska verka nationellt och internationellt
genom att inhamta och delge kunskap inom omradet. Detta kan
goras genom deltagande och/eller som forelasare i nationella
och internationella utbildningar, workshops, hospitering samt pa
kongresser i regi av exempelvis SSKR och varldsorganisationen
for stomiterapeuter (WCET). | yrkesrollen kan inga att initiera och
bedriva forskning och implementera forskningsresultat for att ge
basta mojliga evidensbaserade omvardnad och forbattra patien-
tens livskvalitet.

1 Patient: En person som ges professionell, yrkesmassig vard vilken ocksa kan innefatta narstaende och foralder.
2 Stomiterapi: Utbildning 30 Hp pa avancerad niva. Delkurserna Hud och sérbehandling 7.5 Hp, Inkontinens vid tarm och blasrubbningar 7.5 Hp

samt Vard och Behandling av patient med stomi 15 Hp.



PERSONCENTRERAD VARD

| stomiterapeutens arbete ingar att ansvara for omvardnad och
undervisning av den stomi- och tarmopererade patienten och dess
narstaende. Varden ska praglas av ett etiskt och personcentrerat
forhallningssatt dar patienten ses som en unik person. Stomi-
terapeuten utgar i varden fran personens resurser och forutsatt-
ningar och planerar och genomfor vérden i samrad med patient
och narstaende for att bevara integritet och vardighet. Genom att
visa Omsesidig forstaelse och respekt for varandras kunskap kan
en relation utvecklas.

Stomiterapeuten ska kunna:

e genom dialog, med utgdngspunkt i patientens berattelse och
erfarenheter, gora patient och narstaende delaktiga i vad det
innebar att bli opererad med stomi, och/eller leva med sar och/
eller inkontinens

e identifiera och ta till vara patientens erfarenheter och resurser i
samband med undervisning pre-och postoperativt och i uppfolj-
ningen pa stomimottagningen

e forutse, beakta och stddja patientens och narstaendes oro och
reaktioner i den forandrade livssituationen

evagleda, stddja och radgiva patienten att bemastra den forand-
rade kroppen och tarmfunktionen fysiskt, psykiskt och socialt

e forklara och beskriva hur operation och behandling kan paverka
sexualitet och intimitet och samtala hur det dagliga livet kan
paverkas

e etiologi, epidemiologi, diagnostik, allménna och specifika be-
handlingsprinciper vid sar, stomi och inkontinens samt utvéardera
insatta atgarder

e beddma, identifiera, differentiera, diagnostisera och behandla
eventuella hud- och stomikomplikationer samt utvardera insatta
atgarder och behandling

e utifran patientens behov och férutsattningar utprova och for-
skriva ett valfungerande individuellt anpassat bandage, forband
och/eller hjalpmedel

e beddma stomin, fisteln och séaret samt den peristomala huden
och utvardera bandagets/forbandets funktion

e forsta och identifiera nutrition och vatskebalansens betydelse i
behandling och lakningsprocessen inom stomi, sar, och inkonti-
nens och att ge patient och narstdende radgivning inom omradet

e arbeta utifran och ha kunskap om utarbetade evidensbaserade
riktlinjer, halla sig ajour med nya forskningsmetoder som galler
for den stomi-och tarmopererade patientens uppféljning




SAMVERKAN | TEAM

Samverkan i team dar olika kompetenser kompletterar varandra
for att na basta resultat ar en nyckelfaktor for personcentrerad
och patientsaker halso- och sjukvard. Stomiterapeuten ska
stodja samverkan i team for att uppna det basta resultatet for
den stomi- och tarmopererade patienten avseende den pre- och
postoperativa varden och rehabiliteringen. Samverkan i teamet
sker tillsammans med lakare, sjukskoterskor, underskoterskor och
andra med specifika kunskaper. Den tvéarprofessionella dialogen
utgar fran en helhetssyn pa patientens situation. Genom att
patient och narstaende ingar i teamet far de en dkad kunskap och
forstaelse for situationen, vilket kan underlatta och ge mojlighet
att vara delaktig och kunna fatta beslut.

Stomiterapeuten ska utifran sitt specifika

kompetensomrade:

e framja och motivera det specifika omvardnadsarbetet i teamet
avseende patienter med stomi-sar och inkontinens utifran basta
tillgangliga kunskap

e samverka i teamet genom att med sin specifika kompetens
tydliggora och forklara specifika vardbehov for den enskilda
patienten

e stddja interprofessionell teamsamverkan mot ett person-
centrerat forhallningssatt vid saval generella som komplexa
vardsituationer dar bade patient, narstaende och alla vard-
professioner inkluderas

e skapa natverk och samarbeta med stomiterapeuter nationellt
och internationellt i syfte att forbattra omvardnaden av den
stomi- och tarmopererade patienten

EVIDENSBASERAD VARD

For att ge patienten basta méjliga omvardnad behover stomitera-
peuten utveckla ett arbetssatt dar hen anvander sig av evidens-
baserad kunskap. Det specifika med evidensbaserad omvardnad
inom omradet ar att stomiterapeuten gér bedémningar och tar
beslut utifran forskning, teori och erfarenhet om basta mojliga
omvardnad vilket aven innefattar patientens erfarenheter.

Stomiterapeuten ska kunna:

e forena basta tillgangliga vetenskapliga och evidensbaserade
kunskap med beprovad erfarenhet om enskilda patienters
situation och upplevelser

e ansvara for att utarbeta och tillampa riktlinjer fér den stomi-
och tarmopererade patienten inom omvardnad och patient-
undervisning

e undervisa och delge kunskapen om patientgruppens situation
pa universitet, hogskola, inom andra vardutbildningar samt inom
sluten och 6ppenvard.

e initiera och bedriva utbildning och forskning for att ge basta
mojliga evidensbaserade omvardnad och forbattra patientens
livskvalitet

* medverka till att nya forskningsresultat avseende stomiterapi
implementeras i omvardnaden av den stomi och tarmopererade
patienten




SAKER VARD

Stomiterapeuten ska bedriva och ansvara for den egna verksam-
heten och erbjuda en saker vard. Saval patienter, narstaende

som vardpersonal ska kanna trygghet genom att stomiterapeuten
arbetar systematiskt, sakert och evidensbaserat. Stomiterapeuten
ska verka sjalvstandigt vilket innebéar att ha handlingsberedskap
och prioriteringsformaga, vid avancerade och komplexa vérdsitua-
tioner inom omradet, utéver den kompetens som allmansjuksko-
terskan har. Stomiterapeuten skall sjalvstandigt kunna planera,
motivera och genomféra behandling och intervention utifran sin
omvardnads- och medicinska kompetens.

Stomiterapeuten ska dérfor:

e sakra vardprocessen for den stomi- och tarmopererade patien-
ten pre-, per- och postoperativt och i uppfoljning vilket ska
dokumenteras enligt gallande riktlinjer

e sakra for att stomin markeras pre-operativt enligt riktlinjer
fran (WOCN, 2007), och/eller, efter ordination av kirurg, samt
dokumenteras. Patienten ska goras delaktig i stomins placering
for att goras medveten om varfér stomimarkeringen utfors och
vikten av en korrekt placerad stomi

e sakerstalla att patienten erhaller ett valfungerande stomibandage
for att férebygga och minimera hud- och andra stomirelaterade
komplikationer

e sakra for att adekvat skriftligt informations och utbildnings-
material finns tillgangligt och anvéands i undervisning av patient
och narstaende. Ge patienten mojlighet att ta del av annan
information som finns tillganglig via media

e sakra for tillganglighet genom mottagningsverksamhet, telefon-
radgivning samt via sakrad mailkontakt

e tillgodose patients funktionella behov av lakemedelsnara
forbrukningsartiklar i samband med beddmning, utprovning och
forskrivning

¢ ha kunskap om lakemedelsnara forbrukningsartiklar, medicinsk-
tekniska produkter och lakemedel samt dess anvandning,
relevanta inom stomi, sar och inkontinens

¢ ha kunskap om lakemedelsnara forbrukningsartiklar, medicinsk-
tekniska produkters kostnad och utifran patientens unika behov
arbeta kostnadseffektivt

e sakra varden och omvardnaden av den stomi- och tarmopererade
patienten genom att ansvara for att utbilda vardpersonal péa olika
nivaer, inom verksamhetsomradet

e utarbeta, anvanda och vardera kliniska riktlinjer och standardise-
rade vardplaner for patientgruppen pa bade lokal och nationell
nivd, samt stddja, motivera och undervisa i implementeringen av
dessa

FORBATTRINGSKUNSKAP
OCH KVALITETSUTVECKLING

Stomiterapeuten har specifik kunskap inom det kliniska patient-
nara arbetet inom omradet stomi, sar och inkontinens. | profes-
sionen ingar att leda och delta i utvecklings- och forbattrings-
arbete, undervisning till patienter, narstaende och ovrig personal.
Stomiterapeuten har kompetens att initiera, medverka i och leda
forskningsarbete och implementering av evidensbaserad vard for
den stomi- och tarmopererade patienten.

Stomiterapeuten ska:

o forsta hur den patientnara vardorganisationen och dess olika
system ar utformade, se variationer 6ver tid och forsta vikten av
att mata vad som gors inom det egna yrkesomradet

e arbeta med att kvalitetsutveckla den patientnara omvardnaden.
Detta kan ske genom att samla in, bearbeta och analysera data
saval kvantitativt som kvalitativt och ta initiativ till och genom-
fora forbattringar

e kunna tillampa metoder for forbattringsarbete och kontinuerligt
arbeta for att forbattra kvalitet och sakerhet for den stomi- och
tarmopererade patienten

e identifiera och belysa omraden inom specialiteten dar forskning
behover bedrivas samt leda och medverka i detta arbete



INFORMATIK

Stomiterapeuten ska kunna initiera och aktivt engagera sig

i arbetet med att utveckla information och kommunikations-
system som stoder omvardnadsarbetet inom stomi, sar och
inkontinens.

Stomiterapeuten ska kunna:

e utveckla och anvanda val fungerande informations- och kommu-
nikationssystem som stodjer omvardnadsarbetet och som har
fokus i enskilda patienters behov och sakerhet

e identifiera behov av information och undervisning hos patient
och narstaende och utveckla undervisnings och informations-
material som framjar patientens forstaelse och delaktighet

e initiera och framja insatser for att tillgodose patientgruppens
och allmanhetens behov av kunskap

e delta i vardgivarnas upphandlingsprocess, medverka som
kravstallare och samarbetspartner med de medicintekniska
foretagen

e aktivt delta i processen kring framtagandet av ny design,

i implementering och utvardering av ny teknik

SAMMANFATTNING

Stomiterapeuten ska arbeta utifran ett personcentrerat forhall-
ningssatt och folja patienten genom den pre-, peri- och post-
operativa processen, under rehabiliteringen och i det palliativa
skedet. Genom de kontinuerliga samtalen far stomiterapeuten en
god kunskap om patienten och dennes behov, synsétt, intressen,
vanor, prioriteringar och roller. Kunskapen gor att stomiterapeu-
ten kan skapa forutsattningar for patienten att bemastra den nya
livssituationen och stddja patienten till att fa ett sa bra liv som
mojligt efter dennes resurser och kapacitet.

Arbetet som stomiterapeut ar utvecklande och mangfacette-
rat, med manga utvecklande men ocksa svara samtal. Det innebar
aven att vara pedagog, konsult, arbeta med komplexa vardsitua-
tioner samt verksamhetsutveckling och forskning. Stomiterapeu-
ten agerar som foresprakare for patientgruppen och specialiteten,
ska arbeta teambaserat vara kostnadsmedveten och innovativ
samt erbjuda saker och evidensbaserad vard.
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