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Informasjon om studiet

Studiet er yrkesrettet og hartil hensikt & styrkekvaliteten pd helsetjenestetilbudet til m ennesker med kronisk sykdom. | dag er kroniske sykdommer og
tilstander, og desam mensatteomsorgsbehov dette kan utlase, en av destore utfordringenei helsetjenesten. Defleste kroniske sykdom mer gker med alderen og
med gkendeantall eldrevil det bli stadig flere pasienter med kroniske sykdommer. | Meld. St. 10 (2012-2013) God kvalitet - trygge tjenester. Kvalitet og
pasientsikkerhet i helse- og omsorgstjenesten pdpekes behov for bedre m edisinsk oppfelging avhjem m etjenestem ottakere og beboerei sykehjem og
omsorgsholiger, spesielt for mennesker med kroniske og sammensatte sykdommer. Meldingen papeker ogsd utfordringer knyttet til samhandling mellom
tjenestene.

Et mastergradsstudium i avansert sykepleieved kronisk sykdom vil veereet bidrag til & metedet kom petansebehov befolkningenshelsetilstand og
organisatoriskeendringer i helsetjenesten etterspar; rett behandling - pa rett sted - til rett tid (St. meld. 47 (2008-2009) Samhandlingsreformen).

Politiattest

I henholdtil forskrift om opptak til heyereutdanning fastsatt av Kunnskapsdepartementet 31.01.2007, kap. 6 Politiattest ved opptaktil heyere utdanning, skal
allestudenteri masterutdanning for avansert sykepleieved kronisk sykdom levere politiattest. Sgkere med merknad pa politiattesten som er relevant for opptak
til studiet skal levere politiattesten innen 3 uker etter tilbud om studieplasser gitt. Sekeresom ikkehar merknad pa politiattesten skal levere politiattest senest
innen studiestart. Dersom sgkeren fartilsagn om studieplassmindreenn fjorten dager fer studiestart skal politiattest fremlegges senest tre uker etter tilbud om
studieplasser gitt. Politiattesten skal ikkeveereeldreenn trem aneder.


https://www.hiof.no/

Hva laerer du?

Grad/tittel ved bestatt studium

Master i avansert sykepleieved kronisk sykdom /Master in advanced Nursingin Chroniclllness.

Studiets leringsutbytte

Kunnskaper
Kandidaten

har avansert kunnskapom helsemessige utfordringer knyttet til & veere kronisk syk

med spesiell innsikt i demest vanlig forekom mendekroniskesykdommene

har avansert kunnskapom hvordan kronisk somatisk sykdom pavirker pasientens
behov for sykepleieog hvordan im gtekommedette

harinngdendekunnskapom egnedevitenskapeligetilnaerminger til
kunnskapsutvikling for personer med kronisk sykdom

kan analysere problemstillinger hoskronisk syke, faglig, organisatorisk og
samfunnsmessig, pa bakgrunn av sykepleienstradisjoner og kom petanse

Ferdigheter
Kandidaten kan

analysereog handtere kom plekse pasientsituasjoner og problemstillinger pa
bakgrunn aven kritisk vurdering avinformasjon og medbegrunnedefaglige
resonnementer

anvendeteoretisk begrunnede helsefrem mende og forebyggendetiltak for & fremme
mestring og helserelatert livskvalitet

anvenderelevantetilnaermingsm ater for & stette pasientensmedvirkning

forenklesamordning avtiltak og tilrettelegging for sam handlin gsprosesser
ovenfor personer med sammensatte behov for tjenester

anvenderelevant vitenskapelig metodikk for & forbedretjenestenetil personer med
kronisk sykdom

giennomfereet selvstendig og avgrenset vitenskapelig arbeidi trdd med etablerte
metodisketilnaerminger og gjeldendeforskningsetiske prinsipper

anvendekunnskaptilinnovativelgsninger og forbedringer i helsetjenestetilbudet

for personer medkronisk sykdom

Generellkompetanse
Kandidaten kan

analysereetiskedilemmaikliniskesituasjoner og forskning

handteresituasjoner som stiller storekravtil selvstendighet ved & anvende
spesialiserte og forskningsbasertekunnskaper og ferdigheter

initiereog delta aktivt i forsknings- og utviklingsarbeid

formidlefagligeproblemstillinger knyttet til mennesker med kronisk sykdom og delta i debatter medfagligeargumenter



medvirketil forbedrede og innovative metoder og lgsninger pa relevante
problemstillinger for personer med kronisk sykdom

Opptak

Bachelori sykepleig, eller tilsvarendeutdanning pa minimum 180 studiepoeng.

Det er kravom karakteren Celler bedrei gjennomsnitt fra den kvalifiserendeutdanningen.

Oppbygging og gjennomfaring
Studiets oppbygging og innhold

Oppbygging
Masterstudium i avansert sykepleieved kronisk sykdom bestar av seksobligatoriskeemner, i tillegg velger studenteneett avtovalgfrieemner.
Studiet giennomfaressom deltidsutdanning. Sestudiem odell lenger bak for mer informasjon.

Obligatoriske emner

HSMSP40117 Avansert sykepleieved kronisk sykdom 1 (15 studiepoeng)
HSMSP40217 Vitenskapsteori og forskningsm etode (15 studiepoeng)
HSMSP40317 Kommunikasjon og helsepedagogikk (15 studiepoeng)
HSMSP40417 Avansert vurderingskom petansei sykepleie (15 studiepoeng)[LJ3]
HSMSP40517 Avansert sykepleieved kronisk sykdom 2 (15 studiepoeng)[LJ4]
HSMSP41517 Masteroppgave (30 studiepoeng)

Valgbart emne

HSMSP40617 Avansert geriatrisk sykepleie (15 studiepoeng),

eller

HSSHV40217 Samordning 2: Organisasjon og ledelse (15 studiepoeng)

Det ermulig 8 sekeom innpassing av enkeltemner til erstatning for valgbart emnepd grunnlag avtidligererelevant utdanning pa tilsvarendeomfang og niva.

EmneMSP401 m 4 veere bestatt far studenten starter pd emneMSP404.
EmneMSP401 m & veere bestdtt og arbeidskravenei emnet MSP404 m & vaere godkjent far studenten starter pd emneMSP405.

EmneneMSP401, MSP404 og MSP405 m & vaere bestatt far studenten starter pa valgemnet.
Alleemneristudiet ma veerebestdtt far innlevert mastergradsoppgave (emneMSP415) blir vurdert.

Innhold

Mastergradsstudiet i avansert sykepleieved kronisk sykdom har fokuspd mennesker med kronisk som atiske sykdommer og desam m ensatte om sorgsbehov
detteutlaser. A levemed kronisk sykdom kan m edfare sammensatte om sorgsbehov p& mangelivsom rdder, eksem pelvisknyttet til sym ptomer som angst,
smerte, depresjon og fatigue. I tillegg er det en kjent skning avantall kroniskesykdommeri trdd med gkendealder, noesom gjer at mangemennesker, serlig
eldre, lever medflerekroniske sykdom mer samtidig (kom orbiditet/multidiagnoser).

Sentraletemai emnet Avansert sykepleie ved kronisk sykdom 1 er kunnskapsbasert sykepleie, epidemiologi, kroniske sykdom mer, komorbiditet, & levemed
kronisk sykdom, samt retningslinjer og prinsipper for behandling. Da aktuellesykdom meri stor grader knyttet til levevaner og kan krevelivsstilsendring, er

opplaering og motivasjon sentralt for pasienter meden kronisk sykdom og deres pararende.



Emnet Vitenskapsteori og forskningsmetode gir innfaring i vitenskapelig m etodefor & gjennom fare m astergradsprosjektet og erverve seg kom petansefor 8
giennomfereforskning og fagutvikling i praksis.

Emnet Kommunikasjon og helsepedagogikk gir grunnlag for & ivareta dette og omfatter temaenekommunikasjon, leering og helsepedagogikk.

Emnet Avansert vurderingskompetanse i sykepleie bygger pdinnholdi em net Avansert sykepleie ved kronisk sykdom 1 og omfatter tema som systematisk
kartlegging og klinisk vurdering, funksjonssvikt, akuttetilstander, forebygging og behandling.

Innholdet i emnet er grunnleggendefor det pafelgendeem net, Avansert sykepleie ved kronisk sykdom 2, hvor sentraletema er konsekvenser ava levemed
kronisk sykdom, handtering av helsetilstand, pasientforlap og samhandling, brukermedvirkning og mestring.

Det valgbareemnet Avansert geriatrisk sykepleie bygger pd kunnskap fra emneneAvansert sykepleie ved kronisk sykdom 1 og Avansert vurderingskompetanse i
sykepleie og har fokus pa samspill mellom geriatriske problemstillinger som demens, delir og depresjon, og sam eksisterende kroniske sykdommer.

| det alternativevalgbareemnet, Samordning 2 - organisasjon og ledelse, utdypeskunnskap presentert i em net Avansert sykepleie ved kronisk sykdom 2 om
pasientforlep, samhandling og brukermedvirkning og behandler dissetema i et organisasjonsog ledelsesperspektiv.

| studietssisteemne, Mastergradsoppgave, velger studenten selv et tema for utdyping, med relevansfor sykepleietil pasienter med kronisk sykdom.

Organisering og laeringsformer

Organisering
Studiet er organisert i samlinger pa cam pus. Det gjennom fares4 samlinger i sem esteret, medvarighet pa ca. 3 dager per samling for deltidsstudenter.
Praksisstudier, i em neneAvansert vurderingskompetanse i sykepleie og Avansert sykepleie ved kronisk sykdom 2, har et omfang pa 90 timer premne.

Leringsformer

Gjennom studiet skal studenten utviklehey kompetansei d sake, videreutvikle, anvende og formidlekunnskap. | valg av laeringsformer legger vi vekt pd
variasion og studentaktivitet. Giennom studentaktivelaeringsformer forventesdet at studentenetar medansvar baddefor egen og medstudenterslaering og
fagligeutvikling.

Arbeidsform eneveksler mellom forelesninger, seminar, simulering, ferdighetstrening, praksisstudier, utforming av skriftlige oppgaver og muntlige
presentasjoner med medstudenter som opponenter, bruk avelektronisk laeringsplattform, samt selvstudier, individuelt og i gruppe. Undervisningen vil ha
utgangspunkt i praksisnaere problemstillinger, realistiske case og klinikker. Veiledning tilbys, individuelt og i gruppe.

Arbeidskrav
Det er knyttet arbeidskravtil alleemneri studiet. Arbeidskrav ma vaerevurdert til godkjent fer studenten kan fremstilleseg til eksamen. Seem nebeskrivelser for
merinformasjon.

Bruk avbibliotek

Hegskolen har et eget fagbibliotek med et stort utvalg av litteratur som dekker utdanningensfagomrader. Det forventesat studentenebruker biblioteket aktivt.
I studietsfarstedel gjennomfaresundervisning hvor malet er at studenteneskal fa inform asjonskom petanse pa hayereniva. Deskal lzere & bruke

inform asjonskilder og gjenfinningssystemer. Deskal leered vurderekildenesinekritisk og velge & brukeden besteinformasjonen ut fra egneleeringsbehov og
problemstillinger. Hagskolen har VPN ordning som muliggjer tilgang til biblioteketsdatabaser hjemmefra.



Bruk avIKT

Hegskolen har PC-rom med datamaskiner som studentenekan benytte. Institusjonen kan kreveat studenten har egen baerbar datamaskin. Hegskolen tilbyr
kun en kortinnfering i bruk avdedataprogrammer som hagskolen bruker, slik som e-post, studentweb, digitalt bibliotek, PPS (Praktiske Prosedyrer i
Sykepleietjenesten) og laeringsplattform. Hagskolen bruker laeringsplattformen aktivt bl.a. til laeringsaktiviteter, oppgaveinnleveringer og
informasjonsutveksling. Informasjonsutveksling foregar i hovedsak via leeringsplattform og hagskolense-post.

Praksis

Studiet omfatter praksisstudier. Praksisstudienevil foregd badei prim aer- og spesialisthelsetjeneste, eksem pelvisi akuttmottak, helsehus,
intermediceravdelinger, fastlegekontor og poliklinikker. I hvert avemneneAvansert vurderingskompetanse i sykepleie og Avansert sykepleie ved kronisk
sykdom vil studentene gjennom fare praksisstudier. For merinformasjon, seden enkelteemnebeskrivelse.

Veiledning i det kliniskefelt blir ivaretatt av sykepleieremed minimum mastergrad og hayskolensansatteved studiet.

I hayskolenslokaler, ved avdelingensferdighetssenter, trenes pd kom munikasjonsferdigheter og metoder (emneKommunikasjon og helsepedagogikk),
anvendelseav relevantekartleggingsverktay (emneneAvansert vurderingskompetanse i sykepleie og Avansert geriatrisk sykepleie), klinisk undersgkelse og
avansertekliniskevurderingeri ustabile og uavklartesituasjoneri tillegg til sentrale prosedyrer (emneAvansert sykepleie ved kronisk sykdom 2). Studentenes
tidligereerfaringer fra det kliniskefelt, giennom bachelorstudier eller yrkeserfaring, vil veeregjenstandfor utdyping og diskusjon i undervisningen, og dennevil
ogsa omfatteklinikker, hvor undervisningen har utgangspunkt i reellepasientsituasjoner.

Forsknings- og utviklingsarbeid
Studiet bygger pa relevant forskning innen fagfeltet. Ved Avdeling for helse- og sosialfag er ansatteengasjert i FoU-arbeider med fokuspd mennesker med

kroniskesykdom mer, herunder sym ptomforskning og forskning pa pasientrapporterte utfallsmal. Studentenevil bli invitert til & arbeide m ed delprosjekter
innenfor ansattesFoU-arbeider. Giennom mastergradsoppgaven skal studentenegjennomfereet selvstendig vitenskapelig arbeid under veiledning.

Internasjonalisering
Studenteneoppfordrestil & ta deler av studiet ved en samarbeidendeinstitusjon i utlandet. Utveksling er farst og fremst aktuelt i andresem ester. Avdeling for
helse- og sosialfag har bl.a. avtalemed University Ulster og Queensland University of technology, Australia (QUT). University Ulster tilbyr sykepleierutdanning pa

masterniva, og tilbud om emneneAdvanced Methodsin Research and Development in Health and Social Careog Person Centered Practice. Ved QUT er felgende
emnervurdert relevante (med forbehold om endringer):

-NSN701 Advanced Health Assessment

-HLNO0O04 Chronic ConditionsPrevention and Management

-NSN724 Specialisation in Acute (var understreking) or Cancer Nursing
- PUP038 Contem porary Health Promotion

Av bddelaeringsmessige og gkonomiske grunner anbefalesutveksling som strekker seg over ett semester og erverving av 30 studiepoeng,. For deltidsstudenter vil

dettevaeremulig 8 realisereved & giennomfagreandre semester pa heltid.

Flerkulturelleaspekter vil bli bergrt i undervisningstema hvor detteer naturlig.

Pensum litteraturen ved masterstudiet er avinternasjonal karakter, bddeengelskspréaklig og skandinavisk.
Semerinformasjon pa hegskolensnettsider for samarbeidspartnereog kontaktinformasjon for internasjonalisering:

https://www.hiofno/studier/utveksling /kontaktpersoner/index.html#thv


https://www.hiof.no/studier/utveksling/kontaktpersoner/index.html#hv

Evaluering av studiet

For d kunnetilby en aktuell og relevant utdanning av god kvalitet er hggskolen avhengig av studentenestilbakemeldinger og at du deltar i evaluering av
studiene. Dettestudieprogrammet blir jevnlig evaluert for & sikreog utvikle kvaliteten i programmet:

Det gjennomfareshvert aren nasjonal studentundersgkelse blant 2. rsstudenter pd allebachelor- og masterprogram, i regi av NOKUT (Nasjonalt organ for
kvalitet i utdanningen). Resultatenefra undersgkelsen publiseresi portalen Studiebarometeret.no.

Hagskolen gjennomferer periodisk programevaluering.

Det enkelteemneevalueresved avslutning av dette (kalt EVA3 og EVA4). Seden enkelte emnebeskrivelsefor naermereinformasjon.
Tilbakemelding underveis
Pa leeringsaktiviteter og studieoppgaver, inkl. arbeidskrav, gismuntligetilbakemeldinger fra faglaerer. I tillegg vil m edstudenter gi tilbakemelding i rollen som

opponenter ved enkeltearbeidskrav. Seem nebeskrivelser for mer informasjon. I arbeidet med m astergradsoppgaven gistilbakemeldinger ved individuell
veiledning.

Vurdering
Arbeidskravvurderestil godkjent/ikke godkjent. Allearbeidskravi et emnem a veere godkjent fer studenten kan framstilleseg til eksamen.

Summativevurderinger i det enkelteem neer basert pa individuelleskriftlige arbeider, enten i form avhjemme- eller skoleeksamen. Vurdering av
mastergradsoppgaven omfatter ogsd muntligeksaminasjon.

Vurderingsuttrykkenesom benyttesved eksamen er en gradert skala medfem trinn fra Atil E, alternativt karakterene «Bestatt»/«Ikke bestatt».
Eksam ensbesvarelser sensureresav to sensorer.

Det henvisestil den enkelteem nebeskrivelsefor naermereinformasjon.
Alleemner har avsluttendekarakter som framkommer pa vitnemalet.

Masteroppgaver skal til elektronisk plagiatkontroll. Andreemner og arbeidskrav kan bli gjenstand for plagiatkontroll. Manglendeinnlevering av elektronisk
eksam ensbesvarelsekan medfare at besvarelsen ikkeblir sensurert. Besvarelser som er helt eller delvisidentiskevil ikkebli godkjent. Helt eller delvisidentiske
besvarelser er & ansesom forsgk pa fusk. Sefor gvrig forskrift om eksamen, studierett og grader ved Hogskolen i @stfold https://lovdata.no/forskrift/2018-02-08-
229

Litteratur

Litteraturlister er presentert i den enkelteem nebeskrivelsei studieplanen. Dissevil bli oppdatert i forkant av hvert semester. Oppdatert litteraturlistevil veere
tilgjengeligi em nebeskrivelseneved sem esterstart.

Jobb og videre studier

Mastergradsstudiet kvalifiserer for arbeidi bade prim aer- og spesialisthelsetjeneste, for stillinger som omfatter klinisk, forsknings- og /eller utviklingsarbeid.

Mastergraden gir, etter godkjentekarakterkrav, kom petansefor & sake opptak til doktorgradsstudier i eksem pelvis Sykepleievitenskap (Universitetet i Oslo),
Lindrendebehandling /Palliative Care (NTNU), Samfunnsmedisin (NTNU), Helsevitenskap (NTNU), Personorientert helsearbeid (Hagskolen i Serast-Norge) og
forskarutbildningiomvardnad/Doctoral studiesin Nursing (Karlstadsuniversitet).


https://lovdata.no/forskrift/2018-02-08-229

Studieplanen er godkjent og revidert

Studieplanen er godkjent

Studiet er akkreditertav Nasjonalt organ for kvaliteti utdanningen (NOKUT) 12.07.2016. Studieplanen er godkjent av dekan ved Avdeling for

helse- og sosialfag, Mona Jerndahl Fineide, 21.12.2016

Studieplanen er revidert

Studieleder Randi Magnus Sommerfelt, 11.01.2018 (korrigert informasjon om praksis).

Studieplanen gjelder for

Studieplanen gjelder for perioden 2017-2021 (masterstudium pa deltid med oppstart hest 2017).

Studieprogramansvarlig

Fakultet for helse, velferd og organisasjon.
Avdeling for helse og velferd, programansvarlig @ystein Jensen.

Studiemodell

Denne studiemodellen har en ny utforming. Fortell oss hva du synes om den

Hast 2017

Obl. emner

HSMSP40117
Avansert sykepleie ved kronisk sykdom 1

15stp

Var 2018

Obl. emner

HSMSP40217
Vitenska psteori og forskningsmetode

15stp

Hast 2018

Obl. emner

HSMSP40317
Kommunikasjon og helsepedagogikk

15stp



https://nettskjema.no/a/140530
https://www.hiof.no/studier/emner/historiske-emner/hv/2017/host/hsmsp40117.html
https://www.hiof.no/studier/emner/historiske-emner/hv/2018/var/hsmsp40217.html
https://www.hiof.no/studier/emner/historiske-emner/hv/2018/host/hsmsp40317.html

Var 2019

Obl. emner

15stp

HSMSP40417
Avansertvurderingskompetansei sykepleie

Hast 2019

Obl. emner

HSMSP40517
Avansert sykepleie ved kronisk sykdom 2

Var 2020

Valgfrie emner

HSMSP40617 15st
Avansert geriatrisk sykepleie s
HSSHV40217 15et
Samordning2: Organisasjon og ledelse >P
Hast 2020
Obl. emner

HSMSP41517 - Del 1av 2
Masteroppgave

Var 2021

Obl. emner
HSMSP41517- Del 2 av2
Masteroppgave

Sist hentet fra FellesStudentsystem (FS) 31. des. 2021 03:08:33



https://www.hiof.no/studier/emner/historiske-emner/hv/2019/var/hsmsp40417.html
https://www.hiof.no/studier/emner/historiske-emner/hv/2019/host/hsmsp40517.html
https://www.hiof.no/studier/emner/historiske-emner/hv/2020/var/hsmsp40617.html
https://www.hiof.no/studier/emner/historiske-emner/hv/2020/var/hsshv40217.html
https://www.hiof.no/studier/emner/historiske-emner/hv/2020/host/hsmsp41517.html
https://www.hiof.no/studier/emner/historiske-emner/hv/2020/host/hsmsp41517.html

@ Hogskolen i @stfold

HSMSP40117 Avansert sykepleie ved kronisk sykdom 1
(Host 2017)

Fakta om emnet

Studiepoeng: 15

Ansvarlig avdeling: Avdeling for helse og velferd
Studiested: Hid, studiested Fredrikstad (Krékeray).
Emneansvarlig: Jystein Ringstad
Undervisningssprak: Norsk

Varighet: " ar

Innholdsfortegnelse

Emnetertilknyttet folgende studieprogram
Forkunnskapskrav utover opptakskrav
Undervisningssemester

Studentens leeringsutbytte etter bestattemne
Innhold

Undervisnings- og leeringsformer
Arbeidsomfang

Praksis

Arbeidskrav - vilkar for a avlegge eksamen
Eksamen

Evalueringavemnet

Litteratur

Emnet er tilknyttet folgende studieprogram

Obligatorisk emnei Masterstudium i avansert sykepleieved kronisk sykdom (120 studiepoeng).

Forkunnskapskrav utover opptakskrav

Ingen.

Undervisningssemester

Deltid: 1. semester (host).


https://www.hiof.no/

Studentens laeringsutbytte etter bestatt emne

Kunnskaper
Kandidaten

harinnsikt i kunnskapsbasert sykepleie og sykepleierensrolleved kronisk sykdom

haravansert kunnskapom hvilken betydning atferd, fysiske-, milje- og sosialefaktorer, samt arv har for kronisk sykdom

haravansert kunnskapom hyppig forekom mendekroniske sykdom mer, dereskonsekvenser, samt sentrale prinsipper for forebygging og behandling
harinngdendekunnskapom lokale, nasjonaleog globale perspektiver pa kronisk sykdom

harinnsikt i ulikeforstaelsesperspektiver pa sykdom og helse

Ferdigheter
Kandidaten kan

anvendekunnskapfor & kartlegge risikofaktorer ved kronisk sykdom
anvendekunnskapom fysiske, miljem essige og sosialefaktorer for & planlegge forebyggende og helsefrem mendeintervensjoner

planlegge sykepleieutfrainngdendekunnskapom konsekvenser av & levemed kronisk sykdom

Generellkompetanse
Kandidaten kan

analyserehvordan ulike perspektiver innvirker pd behandlingen av kronisk sykdom

identifiserefaglige, etiske, juridiske og kvalitetsmessigerammer for yrkesutevelsen

Innhold

Kunnskapsbasert sykepleieved kronisk sykdom
A levemedkronisk sykdom

Sykdom sforstaelse

Epidemiologi

Komorbiditet

Risikofaktorer

Kroniskesykdommer
Behandlingsstrategier

Lokale, nasjonaleog globale perspektiver
Retningslinjer og prinsipper for behandling
Etikk ogjus

Undervisnings- og leeringsformer

Undervisning og leeringsaktiviteter vil baseres pa forelesninger av kunnskapsstoff og selvstudier, kombinert med arbeidi grupper, individuelt og i plenum
(seminar) medlaerer. Som leddi arbeidskravet i emnet vil det arrangeresseminarer der studenteneframlegger resultater fra arbeidskravet.

Arbeidsomfang



Emnet er beregnet til totalt 400 timersstudieinnsats, inkl. timeplanlagt undervisning, selvstudium, arbeidskrav, eksamensforberedelser og
eksamensgjennomfering.

Praksis

Det er ikke praksisstudier i emnet.

Arbeidskrav - vilkar for 3 avlegge eksamen

Obligatorisk deltakelsei seminarer og gruppearbeid. Fravaer over 30 % godkjennesikke.
Skriftlig oppgavei gruppe. Maksimum 1500 ord.

Faglig presentasjon av gruppeoppgavei seminar.

Arbeidskrav m & veere godkjent for studenten kan framstilleseg til eksamen.

Eksamen

Individuell skriftlig skoleeksamen (4 timer).
Ingen hjelpemidler tillatt.

Karakterregel A-F.
Intern og ekstern sensor.

Evaluering avemnet

Tilbakemelding fra studenteneer avgjarendefor at vi skal kunnetilby best muligeemner og studieprogrammer. Detteem net evalueres pé felgende mdte:
-Muntligevaluering underveisog ved slutten avemnet.
- Resultatenebehandlesi studieretningsmeteog i kulletstime.

Litteratur

Litteraturlista er sist oppdatert 08.06.2017

Larsen, P.&Lubkin, I. M. (2016). Chronic lllness: Impact and Intervention. (9th ed.) Burlington: Jones& Bartlett. (Kapittel 1, 2, 17 0g 23).
Grov, E. K, &Dahl, A. A. (2014). Komorbiditet i somatikk og psykiatri. Cappelen Damm

WHO. (2014). Global statusreport on noncommunicablediseases2014. ISBN: 978 92 4 156485
4http://apps.who.int/iris/bitstream /10665/148114/1/9789241564854 eng.pdf?ua=1

Bakketeig L, MagnusP. (2013). Epidemiologi. (4. utg). (Kapittel 1,2,7,8, 12, 13, 14,15, 16, 19, 20, 21). Gyldendal.

Cecchini, M., &Sassi, F. (2012). Tackling obesity requiresefficient government policies. Isr J Health Policy Res, 1(1), 18. doi:10.1186/2045-4015-1-18

Kontis, V., Mathers, C. D., Rehm, J., Stevens, G. A, Shield, K. D., Bonita, R, ... Ezzati, M. (2014). Contribution of six risk factorstoachieving the 25x25 non-
communicabledisease mortality reduction target: amodelling study. Lancet, 384(9941), 427-437. doi:10.1016/50140-6736(14)60616-4


http://apps.who.int/iris/bitstream/10665/148114/1/9789241564854_eng.pdf?ua=1

Barnett, K., Mercer, S.W., Norbury, M., Watt, G., Wyke, S., &Guthrie, B. (2012). Epidemiology of multim orbidity andim plicationsfor health care, research, and
medical education: a cross-sectional study. Lancet, 380(9836), 37-43. doi:10.1016/50140-6736(12)60240-2

Jones, G. L. (2016). Quality of lifechangesover timein patientswith chronicobstructive pulmonary disease. Curr Opin Pulm Med, 22(2), 125-129.
doi:10.1097/m cp.0000000000000242

Jones, P.W., Watz, H., Wouters, E. F., & Cazzola, M. (2016). COPD: the patient perspective. Int J Chron Obstruct Pulmon Dis, 11 Speclss, 13-20.
doi:10.2147 /copd.s85977

Vanstone, M., Rewegan, A, Brundisini, ., Dejean, D., & Giacomini, M. (2015). Patient Perspectiveson Quality of LifeWith Uncontrolled Type 1 DiabetesMellitus: A
System atic Review and Qualitative Meta-synthesis. Ont Health Technol Assess Ser, 15(17), 1-29.

Ducat, L., Rubenstein, A., Philipson, L. H., & Anderson, B. J. (2015). Areview of themental health issues of diabetes conference. Diabetes Care, 38(2), 333-338.
doi:10.2337/dc14-1383

Prior, J. A., Jordan, K. P, & Kadam, U. T. (2015). Variationsin patient-reported physical health between cardiacand musculoskeletal diseases: system atic review
andmeta-analysisof population-based studies. Health Qual Life Outcomes, 13,71. doi:10.1186/512955-015-0265-x

Matcham, F., Scott, I. C., Rayner, L., Hotopf, M., Kingsley, G. H., Norton, S., . ... Steer, S. (2014). Theim pact of rheumatoid arthritison quality-of-life assessed
using the SF-36: a systematic review and meta-analysis. Semin Arthritis Rheum, 44(2), 123-130. doi:10.1016/j.sem arthrit.2014.05.001

Alrubaiy, L., Rikaby, I., Dodds, P, Hutchings, H. A., &Williams, J. G. (2015). System aticreview of health-related quality of lifemeasuresfor inflam m atory bowel
disease. J Crohns Colitis, 9(3), 284-292. doi:10.1093 fecco-jcc/jjv002

Chen, S.S., AlMawed, S., & Unruh, M. (2016). Health-Related Quality of Lifein End-Stage Renal Disease Patients: How Often Should WeAsk and What Do We Do
with theAnswer? Blood Purif 41(1-3), 218-224. doi:10.1159/000441462

Balogun, S. A, Balogun, R,, Philbrick, J., &Abdel-Rahman, E. (2017). Quality of Life, Perceptions, and Health Satisfaction of Older Adultswith End-StageRenal
Disease: A System atic Review. JAm Geriatr Soc, 65(4), 777-785. doi:10.1111/jgs.14659

Nieminen, M. S., Dickstein, K., Fonseca, C,, Serrano, J. M., Parissis, J., Fedele, F,, ... Zymlinski, R (2015). The patient perspective: Quality of lifein advanced heart
failurewith frequent hospitalisations. Int J Cardiol, 191, 256-264. doi:10.1016/j.ijcard.2015.04.235

Moeg, G. (2016). Heart failurewith multiplecomorbidities. Curr Opin Cardiol, 31(2), 209-216. doi:10.1097/hco.0000000000000257

Putcha, N., Drummond, M. B., Wise, R A., &Hansel, N. N. (2015). Comorbiditiesand Chronic Obstructive Pulmonary Disease: Prevalence, Influenceon
Outcomes, and Management. Semin Respir Crit Care Med, 36(4), 575-591. doi:10.1055/5-0035-1556063

Norsk legemiddelhandbok. (1988). Legemiddelhandboken www.legemiddelhandboka.no
Folgendeavsnitt:

Diabetes mellitus
Kap.T3.1,73.1.1,T3.1.2,7T3.1.3,73.1.3.1,T3.1.5

Sykdommerinervesystemet
Kap. T6.1.1fram til«Valg avlegemiddel», T6.3.1 fram til «1. Levodopa gis.. », T6.5.1 fram til kmmunmodulerendebehandling», T13.2.5.


http://www.legemiddelhandboka.no/

Kap.T8.3,78.3.1,78.6,T8.6.1 fram til «Legemiddelbehandling», T8.4.4.1. fram til «1. Konvertereet anfall av atrieflimmer», T8.11.1.

Hjerte- og karsykdommer
KapT8.10.1 fram til «Klinisk undersekelse» og fra «<Behandling etter akuttfasen» til <Medikam entell sekundaerprofylakse».

Lungesykdommer
KapT10.2,T10.2.1,710.2.1.1 fram til «1. Voksne:.. », T10.2.1.2 fram til «Diagnostikk», T10.2.2 fram til «a. Bronkodilatatorer - de ulike typer»

Mage- tarmsykd ommer
KapT12.1.1fram til «Behandling», T12.1.3 fram til«<Behandling», T12.1.4,T12.6, T12.6.1 fram til «1. Mildeformer», T12.6.2 fram til «2. Antiinflammatorisk
behandling», T12.7,712.7.1,712.9.1,T712.9.2,T12.10.1,T12.10.2

Nyre- og urinveissykdommer
T13.2fram til T13.2.1,T13.2.2,T13.2.3,T13.2.4,T13.2.5, T13.4 fram til T13.4.1, T13.4.2, T13.4.3 fram til <Konservativ behandling»

Muskel- og skjelettsykd ommer
T17.1.1,T17.1.2,T17.1.3.1, T17.2 fram til «<a. Smertebehandling:..», T717.3.1.1,17.3.1.2, T17.3.2.1, T17.
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@ Hogskolen i @stfold

HSMSP40217 Vitenskapsteori og forskningsmetode (Var
2018)

Fakta om emnet

Studiepoeng: 15

Ansvarlig avdeling: Avdeling for helse og velferd
Studiested: Hid, studiested Fredrikstad (Krékeray).
Emneansvarlig: Jorg W. Kirchhoff
Undervisningssprak: Norsk

Varighet: " ar

Innholdsfortegnelse

Emnetertilknyttet folgende studieprogram
Forkunnskapskrav utover opptakskrav
Undervisningssemester

Studentens leeringsutbytte etter bestattemne
Innhold

Undervisnings- og leeringsformer
Arbeidsomfang

Praksis

Arbeidskrav - vilkar for a avlegge eksamen
Eksamen

Evalueringavemnet

Litteratur

Emnet er tilknyttet folgende studieprogram

Obligatorisk emnei Masterstudium i avansert sykepleieved kronisk sykdom (120 studiepoeng).

Forkunnskapskrav utover opptakskrav

Ingen.

Undervisningssemester

Deltid: 2. semester (var).


https://www.hiof.no/

Studentens laeringsutbytte etter bestatt emne

Kunnskap
Kandidaten har:

Omfattendekunnskapom ulikevitenskapsteoretiske perspektiv
Inngdendekunnskapom forskningsm etode og metodologiske prinsipper
Avansert kunnskapom bruk av relevantedatabaser til litteratursak

Avansert kunnskapom kritisk vurdering av forskningslitteratur

Ferdigheter
Kandidaten kan:

Utfareavansertesak pa forskning innen aktuelt fagfelt og kritisk vurdererelevansog kvalitet
Vurdereog begrunnevalg av vitenskapelig metode

Vurdereforskningsetiskekravi allefaser av forskningsprosessen

Generellkompetanse
Kandidaten kan:

Designeet forskningsprosjekt knyttet til en relevant problemstilling
Vurderevitenskapsteoretiske, metodiske- og etiske problem stillinger

Formidlevitenskapeligearbeider i profesjonelle og populeervitenskapelige fora

Innhold

Informasjonssgk og vurdering av sgket
Kunnskapsoppsummeringer

Kritisk vurdering av vitenskapeligearbeider
Vitenskapsteoretiske perspektiver

Problemstilling og forskningsdesign

Problemstilling og valg av data, kvalitative og kvantitativedata
Vitenskapelig metode

Formidlingavforskning

Forskningsetiske aspekter

Undervisnings- og leeringsformer

Undervisning og leeringsaktiviteter vil baseres pa forelesninger av kunnskapsstoff, selvstudier, gruppearbeid med oppgaver og arbeidskrav og seminarer for
presentasjon og diskusjon av gruppearbeider, samt veiledning og diskusjon mellom studenter og faglaerer via elektronisk leeringsplattform.

Arbeidsomfang

Emnet er beregnet til totalt 400 timersstudieinnsats, inkl. timeplanlagt undervisning, selvstudium, arbeidskrav, eksamensforberedelser og
eksamensgjennomfaring.



Praksis

Det erikke praksisstudier i emnet.

Arbeidskrav - vilkar for 3 avlegge eksamen

Obligatorisk studiedeltaking i gruppearbeid og seminar. Fravaer over 30 % godkjennesikke.

Arbeidskrav m & veere godkjent for studenten kan framstilleseg til eksamen.

Eksamen

Individuell skriftlig hjemmeoppgave
En systematisk litteraturoppsummering med kritisk vurdering, relevant for tematikk knyttet til masteroppgaven. Besvarelsen skal vaere pd maks. 3000 ord.

Karakterregel A-F.
Internesensorer.

Vedikkebestatt vurderingsresultat (F) har kandidaten anledningtil & omarbeide oppgaven en gang.
Ved gnskeom forbedring avresultat m & kandidaten levere oppgave med ny problemstilling, og tidligst ved nesteordinaereeksamensgjennomfering.

Evaluering avemnet

Tilbakemelding fra studenteneer avgjarendefor at vi skal kunnetilby best muligeemner og studieprogrammer. Detteem net evalueres pd felgende mate:
-Muntligevaluering underveisog ved slutten avemnet.
- Resultatenebehandlesi studieretningsmateog i kulletstime.

Litteratur

Litteraturlista er sist oppdatert 20.11.2017.

Polit D. F. & C. T. Beck (Red.), (2017). Nursing research: generating and assessing evidence for nursing practice. (10th ed.). Philadelphia: Wolters Kluwer Health.
Kap. 1-28.

Jacobsen, D. 1. (2015). Hvordan gjennomfare undersekelser?: innfaring i samfunnsvitenskapelig metode (3. utg. ed.). Oslo: Cappelen Damm akademisk.
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@ Hogskolen i @stfold

HSMSP40317 Kommunikasjon og helsepedagogikk (Host
2018)

Fakta om emnet

Studiepoeng: 15

Ansvarlig avdeling: Avdeling for helse og velferd
Studiested: Hid, studiested Fredrikstad (Krékeray).
Emneansvarlig: AnneRegine Tvete
Undervisningssprak: Norsk

Varighet: " ar

Innholdsfortegnelse

Emnetertilknyttet folgende studieprogram
Absolutte forkunnskaper
Undervisningssemester

Studentens leeringsutbytte etter bestattemne
Innhold

Undervisnings- og leeringsformer
Arbeidsomfang

Praksis

Arbeidskrav - vilkar for a avlegge eksamen
Eksamen

Sensorordning

Vilkdrfor ny/utsatt eksamen
Evalueringavemnet

Litteratur

Emnet er tilknyttet folgende studieprogram

Obligatorisk emnei Masterstudium i avansert sykepleieved kronisk sykdom (120 studiepoeng).

Absolutte forkunnskaper

Ingen.

Undervisningssemester

Deltid: 3. semester (host).


https://www.hiof.no/

Studentens laeringsutbytte etter bestatt emne

Kunnskap
Kandidaten

har avansert kunnskapom hvordan fysisk, psykisk og sosial tilstand kan fa betydning for valg av pedagogisk tilnaerming

har omfattendekunnskapom hvordan kommunikasjon kan brukesm alrettet i klinisk oppfelging

harinngdendekunnskapom hvordan helsepedagogikk kan brukesi forebyggende og helsefrem mendearbeid hos pasienter med kronisk sykdom
harinngdendekunnskaper om kommunikasionensbetydning for mestring av kronisk sykdom hos pasienter og deres parerende
harinngdendekunnskapom hvordan helsepedagogikk kan brukesmalrettet i forebyggende og helsefremmendearbeid hos pasienter med kronisk sykdom
kan anvendekunnskapom helseteknologi i helsepedagogisk arbeid

Ferdigheter
Kandidaten

kan anvendeulikekommunikasjonsteknikker i helsepedagogisk arbeid med pasienter og pararende
kan undervise og veilede pasienter/parerendeom helsefremmendetiltak og forebygging for a styrkeegenmestring av sykdom

kan gjennomfgremalrettet klinisk kommunikasjon i oppfelging av kronisk syke

Generellkompetanse
Kandidaten

kan bidratil utvikling av helsepedagogiskeintervensjoner

kan identifisere og form ulereforskningsspgrsmalinnen helsepedagogisk virksom het

Innhold

Leeringsteori og didaktikk

Helsepedagogikk i forebyggende og helsefrem mende perspektiv
Kommunikasjonsmetoder som redskapi helsepedagogisk arbeid
Fysiske, psykiske og sosialeaspekter i helsepedagogisk arbeid
Helseteknologi i helsepedagogikk

Undervisnings- og leeringsformer

Arbeids- og undervisningsformer i emnet vil omfatteforelesninger, seminarer, ferdighetstrening, obligatoriske oppgaver og arbeidskrav. Oppgaver bade

individuelleogi grupper vil sammen med selvstudier utgjgreen viktig del avemnet. Casebasert undervisning og simulering vil veere sentralt for & utvikle
ferdigheter i helsepedagogisk arbeid.

Arbeidsomfang

Emnet er beregnet til totalt 400 timersstudieinnsats, inkl. timeplanlagt undervisning, selvstudium, arbeidskrav, eksamensforberedelser og
eksamensgjennomfering.

Praksis



Det erikkepraksisstudieriemnet.

Arbeidskrav - vilkar for a avlegge eksamen

To muntlige ellerskriftlige persentasjoner
Studenten ma gjennomfareto muntlige presentasjoner som om fatter pedagogikk og kom munikasjon med pasienter medkronisk sykdom.
Presentasjonen kan gjeresindividuelt elleri gruppe.

Ett skriftlig arbeidskrav
Arbeidskravet utarbeidesi gruppe. Maks 1500 ord.

Arbeidskrav kan bearbeidesén gang. Godkjent arbeidskraver gyldigi 1,5 ar.
Arbeidskrav m & veere godkjent for studenten kan framstilleseg til eksamen.

Eksamen

Individuell skriftlig hjemmeoppgave
Omfang: maks. 3000 ord.

Karakterregel: A-F.

Sensorordning

Internesensorer.
. o
Vilkar for ny/utsatt eksamen
Vedikkebestatt vurderingsresultat (F) har kandidaten anledning til & omarbeide oppgaven en gang.
Vedanskeom forbedring av resultat m & kandidaten levere oppgavemed ny problemstilling, og tidligst ved neste ordinaereeksamensgjennomfering.

Evaluering avemnet

Tilbakemelding fra studenteneer avgjarendefor at vi skal kunnetilby best muligeem ner og studieprogram mer. Detteemnet evalueres pa felgende m ate:
-Muntligevaluering underveisog ved slutten avemnet.
- Resultatenebehandlesi studieretningsmeteog i kulletstime.

Litteratur
Litteraturlistaer sist oppdatert 08.05.2018

Antonsson, EB., Femdal, I., &Lepp, M. (2017). Dram apedagogikk med fokus pa forumspill i psykisk helsearbeid. Sykepleierstudentersrefleksjoner over
praksiserfaringer. Tidsskrift for psykisk helsearbeid, 14 (2), 121-133. DOI: 10.18261/issn.1504-3010-2017-02-04.

Album, D., Westin, S. (2008). Do diseaseshavea prestige hierarchy? Asurvey among physiciansand medical students. Social Science and Medicine 66, 182-188



Barth, T., Bartveit, T. &P. Prescott (2013). Motiverende intervju - samtaler om endring. Oslo: Gyldendal akademisk. Kap 1-8.

Andersdatter, B. A. (2013). Samer snakker ikkeom helseog sykdom. Samisk forstaelseshorisont og kommunikasjon om helseog sykdom. En kvalitativ
undersgkelsei samisk kultur. Psykisk helse ogrus, 1, s 32-39

Brataas, H.V. (Red.) (2011). Sykepleiepedagogisk praksis. Oslo: Gyldendal akademisk. Kap 1-5, 10.

Christiansen, B. (Red.) (2013). Helseveiledning. Oslo: Gyldendal akademisk. Kap1,-3, 7.

Femdal,I.,Antonsen, E. B., &Lepp, M. (2017). Studenters praksisrefleksjon med dram apedagogikk: Students' reflectionson clinical studiesusing drama.
Nordisk Sygeplejeforskning - Nordic Nursing Research, 7(2), 152-165. doi:10.18261/issn.1892-2686-2017-02-06

Farrell, G. A, Shafiei, T. & Salmon, P. (2010). Facing upto'challenging behaviour': a model for training in staff-client interaction. Journal of Advanced Nursing,
66 (7), 1644-1655.

Fjerstad, E. (2010). Frisk og kronisk syk. Et psykologisk perspektiv pd kronisk sykdom. Oslo: Gyldendal Akademisk, 2010 Kap2, 3,5, 6,7, 10

Irvine, F. (2007). Examining the correspondence of theoretical and real interpretationsof health promotion. Journal of Clinical Nursing, 16 (3), 593-602.

Jensen, B.B. (2000). Medbestemmelse, involvering og sundhedsviden - udfordringer til sundhedspaedagogiken. Tidsskrift for Sygeplejeforskning, (2), 54-71.

Lepp, M. & Leksell, J. (red.) (2017). Vdrdpedagogik. Vdrdens kédrnkompetenser frén ett pedagogiskt perspektiv. (Health Care Pedagogics. Thecarecom petences
from a pedagogical perspective) Liber: Stockholm.

Lerdal, A&M. S. Fagermoen (Red.), (2010) Leering og mestrings: et helsefremmende perspektivi praksis og forskning. Oslo: Gyldendal akademisk. Kap 1, 7, 12-
13.

Malloy-Weir, L.J, Begoray, D., Tatlock, J (2016). Publichealth nurses' perceptionsof health literacy in adolescent patients. Journal of Nursing Education and
Practice, 6(11), 1-6.

Babler, E., Stickland J. (2015) Adolescent ExperiencesLiving With Type 1 Diabetes. The Diabetes EDUCATOR, 41(3), 351-360

Ory MG, Smith ML, Ahn S, Jiang L, Lorig K, Whitelaw N.(2014). National Study of Chronic Disease Self-Managem ent: Age Com parison of OutcomeFindings.
Health Education & Behavior, 41(1), 34-42.

Sikorski, C., Luppa, M., Kaiser, M., Glaesmer, H., Schomerus, G., Konig, H.-H., & Riedel-Heller, S. G. (2011). Thestigma of obesity in thegeneral publicandits
implicationsfor public health - a system atic review. BMC Public Health, 11(1),661. doi:10.1186/1471-2458-11-661

Sletteland, N. (2014). Helsekommunikasjon og digitale medier. Oslo: Gyldendal Akademisk. Kap: 1,2,7,9,10.

Stellefson, M., Alber, J.M., Wang, M.Q., Eddy, J.M., Chaney, B.H. &Chaney, J.D. (2015). Useof Health Information and Communication Technologiesto
Prom oteHealth and ManageBehavioral Risk Factors Associated With Chronic Disease: Applicationsin theField of Health Education. American Journal of Health
Education, 46 (4),185-191.

Wistoft, K. (2009). Pedagogical com petenceandvalueclarification among health educators. Global Health Promotion, 16(3): 24-34.



Rapport (2015) Tackling Health Inequalities Locally - the Scandinavian Experience. Kebenhavn: Kebenhavnsuniversitet.
https://www.sst.dk/da/planlaegning/ulighed/nordisk-konference/rapporten-tackling-health-inequalities-locally-the-scandinavian-experience

Itillegg presentereset utvalg vitenskapeligeartikler knyttet til tematikken i emnet under samlingene.
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@ Hogskolen i @stfold

HSMSP40417 Avansert vurderingskompetanse i
sykepleie (Var2019)

Fakta om emnet

Studiepoeng: 15

Ansvarlig avdeling: Avdeling for helse og velferd

Studiested: Hi@, studiested Fredrikstad (Krdkergy) og neermereangitt praksissted.
Emneansvarlig: VigdisAbrahamsen Grgndahl

Undervisningssprak: Norsk

Varighet: " ar

Innholdsfortegnelse

Emnetertilknyttet folgende studieprogram
Absolutte forkunnskaper
Undervisningssemester

Studentens leeringsutbytte etter bestattemne
Innhold

Undervisnings- og leeringsformer
Arbeidsomfang

Praksis

Arbeidskrav - vilkar for a avlegge eksamen
Eksamen

Sensorordning

Evalueringavemnet

Litteratur

Emnet er tilknyttet folgende studieprogram

Obligatorisk emneiMasterstudium i avansert sykepleieved kronisk sykdom (120 studiepoeng).

Absolutte forkunnskaper

Bestatt emneHSMSP40117: Avansert sykepleieved kronisk sykdom 1 (15 stp.).

Undervisningssemester

Kull 2018, deltid: 2. semester (var)


https://www.hiof.no/

Kull 2017, deltid: 4. semester (var).

Studentens laringsutbytte etter bestatt emne

Kunnskap
Kandidaten

haravansert kunnskapom systematisk klinisk vurdering oginnhenting av opplysninger om helsestatusfor @ kunnevurdereog planleggebehovet for
helsehjelp

har avansert kunnskapom klinisk monitorering og oppfelging av behandlin gseffekt
har avansert kunnskapom kom pleksiteten i farmakologisk behandling ved kronisk sykdom

harinngdendekunnskapom devanligst forekommendeformer for akutt funksjonssvikt ved kronisk sykdom

Ferdigheter
Kandidaten

kan gjennomfarestrukturertekartlegginger og undersakelser for & identifisere prosesser som er normaleeller behandlings- og tiltakskrevende
kan brukeog demonstrereferdigheter i palpasjon, perkusjon, inspeksjon og auskultasjon av pasienter med kronisk sykdom og akutt forverring

kan brukerelevanteobservasjons-, undersakelses- og intervjumetoder for & kartlegge helsestatus

Generell kom petanse
Kandidaten

kan anvendesinekunnskaper og ferdigheter selvstendig under kartleggings- og vurderingsprosesser innen eget ansvarsomrade
kan anvendemedisinsk teknisk utstyr forsvarlig

kan bidra til kunnskapsbasert praksis

Innhold

Systematisk kartlegging og klinisk vurdering

Farmakologi og legemiddelhandtering
Pasientrapporterteutfallsmal

Multifarmasi oginteraksjoner

Akuttetilstander

Funksjonssvikt

Sykdom slaere og patofysiologi

Bruk avmedisinsk teknisk utstyr i forebygging og behandling

Undervisnings- og leeringsformer

Undervisning og laeringsaktiviteter vil om fatteforelesninger av kunnskapsstoff, selvstudier,
ferdighetstrening, simulering, praksisstudier, gruppearbeid med oppgaver og arbeidskrav og seminarer for presentasjon og diskusjon av gruppearbeid, samt

veiledning og diskusjon mellom studenteneog faglaerer via elektronisk laeringsplattform.

Arbeidsomfang



Emnet er beregnet til totalt 400 timersstudieinnsats, inkl. timeplanlagt undervisning, selvstudium, arbeidskrav, eksamensforberedelser og
eksamensgjennomfering.

Praksis

90 timer praksisstudier, i akuttmottak/legevakt/helsehus/interm edieeravdelinger/fastlegekontor, medfokuspd utvikling av kartleggings- og
vurderingskom petanse.

Deltidsstudenter gjennom ferer praksisstudier som tilnaermet heltid.

Arbeidskrav - vilkar for 3 avlegge eksamen

Obligatorisk deltakelsei praksisstudier.
Fraveer over 30 % godkjennesikke.

Tosimuleringer

Studenten ma gjennomfaretosimuleringer knyttet til studentensvurderingskom petansei sykepleie.

Ett skriftlig arbeidskrav

Studenten ma utarbeideen skriftlig oppgave pa maks 1500 ord. Arbeidskravet utarbeidesindividuelt eller i gruppe, og presenteresi seminar.

Opponerepad medstudentersarbeidskrav
Studenten mad gjennomfererollen som opponent pd en muntlig presentasjon til medstudentersarbeidskrav under seminar.

Arbeidskrav kan bearbeidesén gang. Godkjent arbeidskraver gyldigi 1,5 ar.
Arbeidskrav m & vaere godkjent fer studenten kan framstilleseg til eksamen.

Eksamen

Individuell skriftlig skoleeksamen over4timer.
Ingen hjelpemidler tillatt.

Karakterregel A-F.

Sensorordning

Internesensorer.

Evaluering avemnet

Tilbakemelding fra studenteneer avgjarendefor at vi skal kunnetilby best muligeem ner og studieprogram mer. Detteemnet evalueres pa felgende m ate:
-Muntligevaluering underveisog ved slutten avemnet.
- Resultatenebehandlesi studieretningsmeteog i kulletstime.

Litteratur

Litteraturlista er sist oppdatert 12.12.2018

Bliss, M. &Aitken LM. (2018). Doessimulation enhancenursesability to assessdetoriating patients? Nurse Edu Prac. 28, 20-26. (79).



Engebretsen, S., Raise, O&Ribu, L. (2013). Bruk avtriagei norskeakuttmottak. Tidsskr Nor Laegeforen, 133(3), 285-289. (49).
Foster, JG. & Prevost, SS. (2012). Advanced PracticeNursing of Acute Care. FA Davies, Philadelphia (Kap. 1,2, 7-13, 150g 17.) (5319)

Fougere, B., Lagourdette, C., Abele, P, Resnick ,B., Rantz,M., KamYukLai, C., Chen, Q., Moyle, W., Vellas; B &Morley JE. (2018). Involvem ent of Advanced
PracticeNursein theManagement of Geriatric Conditions: Exam plesfrom Different Countries. J Nutr Health Aging. 22 (4), 463-470. (8s).

Greenhalgh, J., Gooding K., Gibbons. E., Dalkin, S., Wright, J., Valderas, J &Black, N. (2018). How do patient reported outcomemeasures (PROMS) support
clinical-patient communication and patient care? Arealist synthesis. Journal of Patient-Reported Qutcomes, 2(42), 1-28. (28s).

Hammond, NE., Spooner, AJ., Barnett, AG., Corley, A, Brown, P& Fraser, JF. (2013). Theeffect ofim plementing a m odified early warning scoring (MEWS)
system on theadequacy of vital sign documentation. Australian Critical CareNursing, 26, 18-22. (5)

Hazinski, MF. (2013). Nursing careofthecriticallyill child (Kap. 1, 8-9, 11-14). 3. utg. St.Louis, Elsevier Mosby. (ca 80s)
Jarvis, C. (2016). Physical examination & Health Assessment. 7 utgave. St. Louis, Missouri: Elsevier. (896s)
Kirkham, L.(2018). Exploring theuse of high-fidelity simulation trainingtoenhanceclinical skills. Nursing Standard. 32(24), 44-53. (10s)

Male, L., Noble, A, Atkinson, J &Marson, T. (2017). Measuring patient experience: a system atic review to evaluate physchometric properties of patient
reported experience measures (PREMS) for emergency careservice provision. International Journal for Quality in Health Care. 29(3), 314-326. (139).

National Early Warning Score Development andim plementation Group (NEWSDIG) 2012 (oppdatert 2017). National Early Warning Score (NEWS):
standardising theassessment of acute-illnessseverity in theNHS. London: Royal College of Physicians.
https://www.rcplondon.ac.uk/projects/outputs/national-early-warning-score-news-2

Newhouse, RP, Stanik-Hutt, J., White, KM., et al (2011). Advanced Practice Nurse Outcomes 1990-2008: A Systematic Review. Nursing Economics29, 1-22.
(229

Nordeng, H & Spigset O. (red). (2018). Legem edler og bruken avdem. 3 utgave. Oslo: Gyldendal Akademisk. (387s).
Norwegian Manchester Triage Group (2015). Akuttm edisinsk triage. Oslo: Gyldendal Akademisk. (60s).

Pittman, OA. (2012). Theuseofsimulation with advanced practicenursing students. Journal of American Academy of Nursing Practitioners. 24, 515-520.
(59).

Randmaa,M., Martensson, G., Swenneleo, C,, & Engstram, M. (2014). SBARim provescom munication and safety climateand decreasesincident reports

duetocommunication errorsin an anastestheticclinic: a preospectiveintervention study. BMJ Open, (4), 1-8. (89)
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@ Hogskolen i @stfold

HSMSP40517 Avansert sykepleie ved kronisk sykdom 2
(Host 2019)

Fakta om emnet

Studiepoeng: 15

Ansvarlig avdeling: Avdeling for helse og velferd
Studiested: Fredrikstad, og neermereangitt praksissted.
Emneansvarlige: Carina Barbro Bath, LivHalvorsrud
Undervisningssprak: Norsk

Varighet: " ar

Innholdsfortegnelse

Emnetertilknyttet folgende studieprogram
Absolutte forkunnskaper
Undervisningssemester

Studentens leeringsutbytte etter bestattemne
Innhold

Undervisnings- og leeringsformer
Arbeidsomfang

Praksis

Arbeidskrav - vilkar for a avlegge eksamen
Eksamen

Sensorordning

Evalueringavemnet

Litteratur

Emnet er tilknyttet folgende studieprogram

Obligatorisk emneiMasterstudium i avansert sykepleieved kronisk sykdom (120 studiepoeng).

Absolutte forkunnskaper

Folgendeemnema veere bestatt: HSMSP40117: Avansert sykepleieved kronisk sykdom 1 (15 stp.)

Arbeidskravi falgendeemnem d veere godkjent: HSMSP40417 Avansert vurderingskom petansei sykepleie (15 stp.)

Undervisningssemester


https://www.hiof.no/

Deltid: 5. semester (hast).

Heltid: 3. semester (hast).

Studentens laeringsutbytte etter bestatt emne

Kunnskap
Kandidaten

harinngdendekunnskapom fysiske, psykiske- og sosialefalger av kronisk sykdom

harinngdendekunnskapom faktorer som pavirker mestring og atferdsendring ved kronisk sykdom, samt hvordan pasientensressurser kan styrkesi
helsefremmendehensikt

harinngdendekunnskapom betydning avbrukermedvirkning og samhandling i forebyggende og helsefremmendearbeid
kan analyserefaktorer som pavirker etterlevelseav behandling

haravansert kunnskapom helsefremmendetiltak og virkemidler, dereseffekt pa sykdom sforlap og sym ptom byrde, samt deres plassi klinisk lokalisering og
monitorering

Ferdigheter
Kandidaten

kan benytteen brukerorientert tilnaerming for & identifisere pasientensressurser og anvendedissei en helsefremmendehensikt

kan analyseretegn pé forverret helsesvikt og iverksette begrunnedetiltak innen eget ansvarsomrade

Generell kom petanse
Kandidaten

kan anvendesinekunnskaper og ferdigheter for & koordinere og velgehensiktsmessig pasientbehandling og behandlingsnivd i samarbeid med relevante
faggrupper

kan anvendesamhandlingskom petansefor 8 styrkeet brukerorientert fokusgjennom samarbeid med pargrende, prim aer- og spesialisthelsetjeneste
kan anvendebrukermedvirkningi planlegging, giennomfering og evaluering av helsetjenester

kan bidra til konstruktivt ssmarbeid mellom pasient, pdrgrendeog ulike profesjonsuteverefor 8 gi pasienten et helhetlig helsetjenestetilbud

kan anvendekunnskapom avansert sykepleierollei tverrfagligeteam

Innhold

Samhandlingibehandlingsteam

Handtering avendret helsetilstand

Fysiske-, psykiske og sosiale konsekvenser av & leve med kronisk sykdom
Helseatferd

Atferdsendring

Mestring

Pasientforlep og samhandling



Brukermedvirkning
Helsefrem m ende og sekundaerforebyggendesykepleie

Helseteknologi

Undervisnings- og leeringsformer

Undervisning og leeringsaktiviteter vil omfatte forelesninger av kunnskapsstoff, selvstudier,
ferdighetstrening, simulering, praksisstudier, gruppearbeid med oppgaver og arbeidskrav og seminarer for presentasjon og diskusjon av gruppearbeid, samt

veiledning og diskusjon mellom studenteneog fagleerer via elektronisk leeringsplattform.

Arbeidsomfang

Emnet er beregnet til totalt 400 timersstudieinnsats, inkl. timeplanlagt
undervisning, selvstudium, arbeidskrav, eksamensforberedelser og eksamensgjennomfaring.

Praksis

90 timer praksisstudier, i helsehus/interm edizeravdelinger/poliklinikker, med fokuspa forhold knyttet til det & levemed kronisk sykdom, herunder mestring,

pasientforlep og samhandling. Deltidsstudenter gjennom farer praksisstudier tilnaermet pa heltid.

Arbeidskrav - vilkar for 3 avlegge eksamen

Obligatorisk deltakelsei praksisstudier.
Fraveer over 30 % godkjennesikke.

En muntligeller skriftlig presentasjon
Studenten ma presentereet fagliginnlegg som omhandler avansert sykepleieved kronisk sykdom. Presentasjonen kan gjaresindividuelt eller i gruppe.

Ensimulering
Studenten ma gjennomfareen simulering knyttet til avansert sykepleieved kronisk sykdom.

Ett skriftlig arbeidskrav
Studenten ma utarbeideen skriftlig oppgave pd maks 1500 ord. Arbeidskravet utarbeidesindividuelt eller i gruppe, og presenteresi seminar.

Opponerepd medstudentersarbeidskrav
Studenten ma gjennomfarerollen som opponent pd en muntlig presentasjon til medstudentersarbeidskrav under seminar.

Arbeidskrav m & vaere godkjent fer studenten kan framstilleseg til eksamen.

Eksamen

Sem esteroppgave, individuell.
Omfang: maks3000 ord.

Karakterregel A-F.

Sensorordning

Intern og ekstern sensor.



Evaluering avemnet

Tilbakemelding fra studenteneer avgjarendefor at vi skal kunnetilby best muligeem ner og studieprogram mer. Detteemnet evalueres pé felgende m ate:
-Muntligevaluering underveisog ved slutten avemnet.
- Resultatenebehandlesi studieretningsmeteog i kulletstime.

Litteratur
Litteraturlista er sist oppdatert 07.06.2019.

Antall sider 643, og 350 sider selwalgt pensum.

Anker-Hansen, C, Skovdahl, K., McCormack, B., & Tannessen, S. (2019). Collaboration between hom e carestaff, leadersand care partnersof older peoplewith
mental health problems: afocuson personhood. Scandinavian Journal of Caring Sciences. doi:10.1111/scs.12714

Bjerk, M., Brovold, T., Skelton, D. A, Liu-Ambrose, T., & Bergland, A. (2019). Effectsof a fallsprevention exerciseprogrammeon health-related quality of lifein
olderhomecarerecipients. a randomised controlled trial. Ageand Ageing, 48(2). doi:10.1093/ageing /afy192

Blomgren, E. (2015). Forebygge og behandlelivstruendetilstander - proACT (1. uppl. ed.). Lund: Studentlitteratur.

Dahl, A A, Aare, T.F., & Loge, J. H. (2014). Psykiskereaksjoner ved somatisk sykdom; sym ptomer, diagnostikk og behandling. Oslo: Cappelen Damm. Kap 1-3,
8,13,23,27

Duprez, V., Vandecasteele, T., Verhaeghe, S., Beeckman, D., & Van Hecke, A. (2017). Theeffectivenessof interventionsto enhanceself-management support
competenciesin thenursing profession: a systematic review. Journal of AdvancedNursing, 73(8), 1807-1824. doi:10.1111/jan.13249

Folkehelserapporten. Retrieved from https://fhi.no/nettpub/hin/
Fysisk_aktivitet. Retrieved from https://fhi.no/ml/aktivitet/
Garsjg, 0. (2018). Forebyggende og helsefrem mendearbeid: fra individ- til systemorientert tenkning og praksis. Oslo: Gyldendal. Kap 1, 2.

Grey, M., Schulman-Green, D., Knafl, K., &Reynolds, N. R. (2015). Arevised Self- and Family Management Framework. Nursing Qutlook, 63(2), 162-170.
doi:10.1016/j.outlook.2014.10.003

Grimsmo, A. (2018). Antall kroniske sykdom mer og persontilpasning ber liggetil grunn for prioriteringer i kom munalehelse- og omsorgstjenester. Tidsskrift
foromsorgsforskning, 4(02), 102-106. doi:10.18261/issn.2387-5984-2018-02-03

Grimsmo, A, Lehre A, Resstad, T., Gjerde, I., Heiberg, 1., & Steinsbekk, A. (2016). Helhetlige pasientforlep - gjennomfering i prim serhelsetjenesten. Tidsskrift for
omsorgsforskning, 2(02), 78-87. doi:10.18261/issn.2387-5984-2016-02-02

Grimsmo, A, Lehre, A, Rasstad, T., Gjerde, I., Heiberg, I., & Steinsbekk, A. (2018). Disease-specific clinical pathways- aretheyfeasiblein primary care? Amixed-
methodsstudy. Scandinavian Journal of Primary Health Care, 36(2), 152-160. doi:10.1080/02813432.2018.1459167


https://fhi.no/nettpub/hin/
https://fhi.no/ml/aktivitet/

Hestevik, C. H., Molin, M., Debesay, J., Bergland, A., &Bye, A. (2019). Older persons' experiencesof adapting to daily lifeat homeafter hospital discharge: a
qualitativemetasummary. BMCHealth ServicesResearch, 19(1), 224. doi:10.1186/512913-019-4035-z

Hijelle, K. M., Skutle, O., Alvsvag, H., & Farland, O. (2018). Reablement team's' roles: Aqualitativestudy of interdisciplinary teams’ experiences. Journal of
Multidisciplinary Healthcare, 11,305-316. doi:10.2147/JMDH.S160480

Kosthold_ernzering. Retrieved from https://fhi.no/ml/kosthold/

Lenzen, S. A, Daniéls, R, van Bokhoven, M. A, van der Weijden, T., & Beurskens, A. (2018). What makesit sodifficult for nursesto coach patientsin shared
decision making? Aprocessevaluation. International Journal of Nursing Studies, 80, 1-11. doi:10.1016/j.ijnurstu.2017.12.005

Lou, S, Carstensen, K., Maldrup, M., Shahla, S., Zakharia, E., &Nielsen, C. P. (2017). Early supported dischargefollowing mild stroke: a qualitative study of
patients' andtheir partners experiencesof rehabilitation at home. Scandinavian Journal of Caring Sciences, 31(2),302-311. doi:10.1111/scs.12347

Lunde, P, Nilsson, B., Blakstad,, Bergland, A., Kvaerner, K., Jorunn, , &Bye, A. (2018). TheEffectiveness of Smartphone Appsfor Lifestyle Im provement in
NoncommunicableDiseases: System atic Review and Meta-Analyses. Journal of Medical Internet Research, 20(5). doi:10.2196/jmir.9751

Martz, E., &Livneh, H. (2007). Coping with chronicillnessand disability : theoretical, em pirical, and clinical aspects. New York: Springer. kap 1-4.

Selzler, A-M., Rodgers, W. M., Berry, T. R, & Stickland, M. K. (2016). Theim portance of exercise self-efficacy for clinical outcomesin pulmonary rehabilitation.
Rehabilitation Psychology, 61(4), 380-388. doi:10.1037/rep0000106

Strem, A., &Fagermoen, M., S,. (2011). Brukermedvirkning som medtjenesteytelse- brukerrepresentanter som samarbeidspartnere. In A. Lerdal &M. S.
Fagermoen (Eds.), Laering og mestring : et helsefrem m ende perspektivi praksisog forskning (pp. 63-81). Oslo: Gyldendal akademisk. Kap4.

Vagan, A, & Skirbekk, H. (2016). Brukermedvirkning og mestring — emner i fremtidenslegeutdanning? Uniped, 04.

Zakrisson, A. B., Arne, M., Hasselgren, M., Lisspers, K., Stallberg, B., & Theander, K. (2019). Acom plexintervention of self-managem ent for patientswith COPD or
CHF in primary careim proved performanceand satisfaction with regard to own selected activities; Alongitudinal follow-up. Journal of Advanced Nursing,
75(1),175-186.doi:10.1111/jan.13899
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HSMSP40617 Avansert geriatrisk sykepleie (Var 2020)

Fakta om emnet

Studiepoeng:15

Ansvarlig avdeling: Avdeling for helse og velferd

Studiested: Fredrikstad

Emneansvarlige: Carina Barbro Bath, LivHalvorsrud, Ann Karin Helgesen
Undervisningssprak: Norsk

Varighet: " ar

Innholdsfortegnelse

Emnetertilknyttet folgende studieprogram
Absolutte forkunnskaper
Undervisningssemester

Studentens laeringsutbytte etter bestattemne
Innhold

Undervisnings- og leeringsformer
Arbeidsomfang

Praksis

Arbeidskrav - vilkar for a avlegge eksamen
Eksamen

Sensorordning

Evalueringavemnet

Litteratur

Emnet er tilknyttet folgende studieprogram

Valgbart emneiMasterstudium i avansert sykepleieved kronisk sykdom (120 studiepoeng).

Absolutte forkunnskaper

Felgendeemnema veere bestatt:
HSMSP40117: Avansert sykepleieved kronisk sykdom 1 (15 stp.)
HSMSP40417: Avansert vurderingskom petansei sykepleie (15 stp.)

Undervisningssemester

Heltid: 4. semester (var).


https://www.hiof.no/

Deltid: 6. semester (var).

Studentens laringsutbytte etter bestatt emne

Kunnskap
Kandidaten

harinngdendekunnskapom kom pleksiteten i samspillet mellom geriatriske problemstillinger og kronisk sykdom

har avansert kunnskapom systematisk klinisk vurdering oginnhenting av

opplysninger relatert til demens, delir og depresjon
har avansert kunnskapom kom pleksiteten i farmakologisk behandling til geriatriske pasienter
harinngdendekunnskapom betydning avbrukermedvirkning og ssmhandling med den geriatriske pasienten og deres parerende

harkunnskapom etiskeutfordringer

Ferdigheter
Kandidaten kan

planlegge/gjennomfarestrukturerte kartlegginger og undersakelser for & identifiseretegn til demens, delir og depresjon
identifiseretegn til svekket mestringsevne, samt planleggetiltak for & styrke mestring av kronisk sykdom hosden geriatriske pasient
identifisere svekket medikamentell etterlevelse, samt farm akologiskebivirkninger og interaksjoner hosden geriatriske pasient

planleggeforebyggende og behandlendetiltak ved demens, delir og depresjon

Generell kompetanse
Kandidaten

erkjenner betydningen av konstruktivt samarbeid mellom pasient, pargrende og ulike profesionsuteverefor a gi den geriatriske pasienten et helhetlig
helsetjenestetilbud

kan bidra til kunnskapsbasert praksis

Innhold

Den geriatriske pasienten

Kronisk sykdom

Demens, delir og depresjon

Systematisk kartlegging, klinisk vurdering, forebygging og behandling
Mestringsevne

Farmakologi og legemiddelhdndtering

Multifarmasi oginteraksjoner

Etiskeutfordringer

Undervisnings- og leeringsformer

Undervisning og laeringsaktiviteter vil omfatte forelesninger av kunnskapsstoff, selvstudier,
simulering, gruppearbeid med oppgaver og arbeidskrav og seminarer for presentasjon og diskusjon av gruppearbeid, samt veiledning og diskusjon mellom

studenteneog faglaerer via elektronisk lzeringsplattform.



Arbeidsomfang

Emnet er beregnet til totalt 400 timersstudieinnsats, inkl. timeplanlagt undervisning, selvstudium, arbeidskrav, eksamensforberedelser og
eksamensgjennomfering.

Praksis

Det er ikke praksisstudier i emnet.

Arbeidskrav - vilkar for a avlegge eksamen

Obligatorisk studiedeltaking under gruppearbeid, seminar, ferdighetstrening og simulering. Fraveer over 30 % godkjennesikke.
En skriftlig oppgave pd maks 1500 ord. Arbeidskravet utarbeidesi gruppe.
Presentasjon av skriftlig arbeidskravi seminar.

Veereopponent pd medstudentersarbeidskravunder seminar.

Arbeidskrav m & vaere godkjent fer studenten kan framstilleseg til eksamen.

Eksamen

Skriftligeksamen, individuell. 4 timer.
Ingen hjelpemidler tillatt.

Karakterregel A-F.

Sensorordning

Internesensorer.

Evaluering avemnet

Tilbakemelding fra studenteneer avgjarendefor at vi skal kunnetilby best muligeemner og studieprogrammer. Detteem net evalueres pé felgende mdte:
-Muntligevaluering underveisog ved slutten avemnet.
- Resultatenebehandlesi studieretningsmateog i kulletstime.

Litteratur

Litteraturlista er sist oppdatert 10.12.2019.

Abrahamsen Grgndahl, V., Persenius, M., Bdath, C., &Helgesen, A. K. (2017). Theuseof lifestoriesanditsinfluenceon personswith dementia, their relativesand
staff: Asystematic mixed studiesreview. BMCNursing, 16(1). doi:10.1186/s12912-017-0223-5

Aldring og Helse, Nasjonalt Kom petansesenter. (2019). Retrieved from https://www.aldringoghelse.no/

Bjerge, H., Kvaal, K., Smastuen, M. C, & Ulstein, I. (2017). Relationship Quality and Distressin Caregiversof PersonsWith Dementia: A Cross-Sectional Study.
American Journal of Alzheimer's Disease & Other Dementias, 32(3), 157-165. doi:10.1177/1533317517691121
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Boman, E., Glasberg, A--L., Levy-Malmberg, R., & Fagerstrom, L. (2019). 'Thinking outsidethe box": advanced geriatricnursingin primary health carein
Scandinavia. BMCNursing, 18(1). doi:10.1186/s12912-019-0350-2

Brasen, K., Dalhoff, K., &Simonsen, U. (2019). Basal og klinisk farm akologi (6.udgave. ed.). Roskilde: FADL'sforlag. Ca 150 sider, hvilkesider inform eresom ved
studiestart.

Erika, B., Ann-Louise, G., Rika, L.-M., & Lisbeth, F. (2019). ‘Thinking outsidethebox’: advanced geriatricnursing in primary health carein Scandinavia. BMC
Nursing, 18(1), 1-9. doi:10.1186/s12912-019-0350-2

Helgesen, A. K., Fagerli, L. B., & Grendahl, V. A. (2019). Healthcarestaff'sexperiencesof im plementing oneto onecontact in nursing homes. Nursing Ethics,
969733019857775. doi:10.1177/0969733019857775

Hennings, J., & Froggatt, K. (2019). Theexperiencesof family caregivers of peoplewith advanced dementia livingin nursing homes, with a specificfocuson
spouses: Anarrativeliteraturereview. Dementia, 18(1), 303-322. doi:10.1177/1471301216671418

Holthe, T., Halvorsrud, L., Karterud, D., Hoel, K.-A., & Lund, A. (2018). Usability and acceptability of technology for community-dwelling older adultswith mild
cognitiveimpairment and dementia: a systematicliteraturereview. Clinical Interventionsin Aging, 13, 863-886. doi:http://dx.doi.org/10.2147/CIA.S154717

Jarvis, C. (2016). Physical examination & health assessment (7th ed. ed.). St. Louis, Mo: Elsevier/Saunders(kap2, 5, 7).

Kalinowski, S., Drager, D., Kuhnert, R, Kreutz, R, & Budnick, A. (2019). Pain, Fear of Falling, and Functional PerformanceAmong Nursing Hom e Residents: A
Longitudinal Study. Western Journal of Nursing Research, 41(2), 191-216. doi:10.1177/0193945918759958

Kirkevold, M., Brodtkorb, K., &Ranhoff, A. (2014). Geriatrisk sykepleie: god omsorg til den gamlepasienten (2. utg. ed.). Oslo: Gyldendal akademisk (kap 1-7).

NOU 2018: 16. (2018). Det viktigstefarst— Prinsipper for prioritering i den kommunalehelse- og omsorgstjenesten og for offentlig finansierte
tannhelsetjenester. Retrieved from https://www.regjeringen.no/no/dokumenter/nou-2018-16/id2622153/sec4 59-12

Rostad, H. M., Utne, I., Grov, E. K., Smastuen, M. C,, Puts, M., &Halvorsrud, L. (2018). Theim pact of a pain assessment intervention on pain scoreand analgesic
usein older nursing homeresidentswith severedementia: Acluster randomised controlledtrial. International Journal of Nursing Studies, 84, 52-60.
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@ Hogskolen i @stfold

HSSHV40217 Samordning 2: Organisasjon og ledelse (Var
2020)

Fakta om emnet

Studiepoeng: 15

Ansvarlig avdeling: Fakultet for helse, velferd og organisasjon
Studiested: Fredrikstad

Emneansvarlig: Rannveig Reste

Undervisningssprak: Norsk

Varighet: " ar

Innholdsfortegnelse

Emnetertilknyttet folgende studieprogram
Absolutte forkunnskaper

Anbefalte forkunnskaper
Undervisningssemester

Studentens leeringsutbytte etter bestattemne
Innhold

Undervisnings- og leeringsformer
Arbeidsomfang

Praksis

Arbeidskrav - vilkar for d avlegge eksamen
Eksamen

Sensorordning

Vilkér for ny/utsatt eksamen
Evalueringavemnet

Litteratur

Emnet er tilknyttet folgende studieprogram
Obligatorisk emneiMasterstudium i samordning av helse- og velferdstjenester (120 studiepoeng).
Valgbart emneiMasterstudium i avansert sykepleieved kronisk sykdom (120 studiepoeng).

Absolutte forkunnskaper

Ingen utover opptakskrav.


https://www.hiof.no/

Anbefalte forkunnskaper

For studenter i Masterstudium i samordning av helse- og velferdstjenester anbefalesat emnet HSSHV40117 Samordning 1: Kunnskapsgrunnlaget er
gjennomfert.

Undervisningssemester

Masterstudium i samordning av helse- og velferdstjenester: 2. semester (var).
Masterstudium i avansert sykepleieved kronisk sykdom, deltid: 6. semester (var)

Masterstudium i avansert sykepleieved kronisk sykdom, heltid: 4. semester (var)

Studentens laeringsutbytte etter bestatt emne

(korrigert 18.12.2019)
Kunnskap

Har kunnskapifaglige perspektiver til organisasjon og ledelsei samordning av helse- og velferdstjenester.
Kan anvenderelevantefaglige perspektiver pa problemstillinger knyttet til organisasjon og ledelse

Har forstaelseav egen organisasjon i forholdtil organisasjonsstruktur og kultur, samordning, profesjoner og ledelse

Ferdigheter

Kan identifisereutfordringer med utgangspunkt i erfaringer fra egen organisasjon eller ledelseserfaring
Kan anvendekunnskapom organisasjon og ledelsetil 8 diskuterelasninger pd utfordringer i egen organisasjon

Kan anvendefaglig kunnskaptil & tainitiativtil og giennomfereutviklingsprosjekter til & forbedre og lase utfordringer knyttet til organisasjon og ledelse

Generell kom petanse

Kan formidlekunnskapom organisasjon, ledelse, ssmordning og tverrfaglig samarbeid som fremmer refleksjon og utvikling innenfor helse-, sosial- og
omsorgstjenestene

Innhold

Generell organisasjonsteori

Spesielt om profesionelleorganisasjoner

Organisasjonskultur, regler, rutiner og symboler

Samarbeid og konflikter mellom profesjoner

Ledelsei profesjonelleorganisasjoner

Organisagionen og omgivelsene: nettverksbasert leering og utvikling
Organisering av helse- og velferdssektoren

Beslutningsprosesser og hvordan dissekan pavirkesi helse- og velferdssektoren
Aktuellepolitiskeprioriteringer og rammer i helse- og velferdssektoren

Rettslige og etiskerammer for utevelse av ledelsei helse- og velferdssektoren



Undervisnings- og leeringsformer

Emnet gjennomfaressom 4 samlinger a 3 dagersvarighet.
Undervisnings-/leeringsform er dialogbasert undervisning, arbeid i grupper og selvstudium. Det gisto veiledninger i gruppe med faglaerer i lgpet av sem esteret.

Arbeidsomfang

Emnet er beregnet til totalt 400 timersarbeidsinnsats, inkl. timeplanlagt undervisning, selvstudium, arbeidskrav, eksamensforberedelser og

eksamensgjennomfering.

Praksis

Ingen veiledet praksisi emnet.

Arbeidskrav - vilkar for 3 avlegge eksamen

Godkjenning av 500 sider valgfritt pensum (individuelt).

Levereet skriftlig veiledningsgrunnlag for veiledning (individuelt).

Eksamen

Individuell hjemmeoppgave

Oppgaven skal ha et omfang pd 2500 ord (+/- 10 %) og utformesetter naermereretningslinjer og frister.
Karakterregel: A- F

Sensorordning

Internesensorer.

Vilkar for ny/utsatt eksamen

Segjeldendeforskrift om eksamen, studierett og grader ved Hagskolen i @stfold.

Evaluering avemnet

Lependeevaluering avundervisningen gjennom semesteret. Metodefor evalueringen avtalesmellom faglaerer og studenter.

Litteratur

Litteraturlista er sist oppdatert 18.12.2019

Beker og bokkapitler



Daving, E., B. Elstad & Storvik, A. (2019): Profesjon og ledelse. Bergen: Faghokforlaget. Kapittel: 1-12. (270 s))

Eriksson-Zetterquist U, Kalling T, Styhre A& Woll K. (2014): Organisasjonsteori. Oslo: Cappelen Damm Akademisk (340's.) (Norsk utgave).

Fineide, M. J. (2019): «Prosessorienterte m odeller - treorganisatoriske utfordringer», kap. 6, ss. 145-168, i Bjgrkquist, C. og Fineide, M. J. (red):
Organisasjonsperspektiv pd samordning av helse- og velferdstjenester. Oslo: Cappelen Damm Akademisk. (23's.)

VaboM. &Vabg S. (2015): Velferdensorganisering. Oslo: Universitetsforlaget. Kapittel: 2,3,5,6,7,8,10 0g 11. (129 5)

Artikler:

Brunsson, N. og Olsen, J. P. (1990): «Kan organisasjonsformer valjes?», kap. 1, ss. 11-27, i Makten att reformera. (16 s.)

Ekeland, Tor-Johan (2015): «Innovasjon og styring - logikker som knirker», kap. 6, ss. 101-116, i Willumsen, E. og @degérd, A. (red): Sosial innovasjon - fra
politikk til tjenesteutvikling. Bergen: Fagbokforlaget. (155,

Jacobsen, D. 1. (2019): «Hva gjer lederne? Lederroller og rollekonflikt», kap. 6, ss. 105-122, Jacobsen, D.1.: Ledelse og den offentligedimensjonen. Bergen:
Fagbokforlaget. (17s.),

March, J.andSimon, H. (1993): “Conflictin Organizations’, chap. 5, pp. 132-156, in March, J. and Simon, H.: Organizations. Cam bridge, Mass: Blackwell
Business. (24 s)

Pollitt, C. (2013): “Hospitalsand thedynamicsof multiplecontexts’, chap. 21, pp. 374-406, in Pollitt, C. (2013): Context in Public PolicyandManagement. The
Missing Link? Cheltenham; Edward Elgar Publishing Limited. (32 s.)

Reiseland, A. ogVabo, S. (2016): «Ledelsei samarbeid», kap. 3, ss. 73-104, i Rgiseland, A. og Vabo, S. I.: Styring og samstyring — governance pd norsk. Bergen:
Fagbokforlaget. (31s)

Raste, Rannveig (2013): «Innovasjonssystem i norske kommuner - tilbakeblikk p& PUBLIN-prosjektet», kap. 4, s5.71-87, i Ringholm, T., Teigen, H. og Aarseether,
N. (red): Innovativekommuner. Cappelen: Damm Akademisk. (16's.)

Thornton, P. T.and Ocasio, W. (2012): “Institutional Logics’, chap. 3, pp. 99-129, in R. Greenwood, R,, Oliver, C,, Suddaby, R., Sahlin-Andersson, K. (eds): The
SAGE Handbook of Organizational Institutionalism. SAGE Publishing. (30 s))

Weber, M (1971): «Herredem me», kap. 4, ss. 71-86 i Weber, M.: Makt og byrdkrati. Gyldendal. (15 5).

Willumsen, E. (2016): «Tverrprofesionelt ssamarbeidi utdanning og praksisi helse- og velferdssektoren», kap. 2, ss. 33-52, i Willumsen, E. og @degard, A. (red):
Tverrprofesjonelt samarbeid. Et samfunnsoppdrag. Oslo: Universitetsforlaget. (19s.)

Willumsen, E., Sirnes, T. og @degard, A. (2015): «Innovasjon innen helse og velferd - sosial innovasjon», kap. 2, ss. 25-45, i Willumsen, E. og @degard, A. (red):
Sosialinnovasjon - fra politikk til tjenesteutvikling. Bergen: Fagbokforlaget. (20's.)



I tillegg kommer valgfritt pensum 500 sider.
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@ Hogskolen i @stfold

HSMSP41517 Masteroppgave (Hast 2020-Var 2021)

Fakta om emnet

Studiepoeng:30

Ansvarlig avdeling: Fakultet for helse, velferd og organisasjon
Studiested: Fredrikstad

Emneansvarlig: VigdisAbrahamsen Grgndahl
Undervisningssprak: Norsk

Varighet:1ar

Pa grunn av Covid-19 kan det skje endringer i emnebeskrivelser ved Hi@ vdren 2021. Eventuelle
endringer i arbeidskrav og eksamensform blir publisert fortlepende i Studentweb. @vrige
endringer knyttet til undervisning vil formidles via andre offisielle kanaler.

Innholdsfortegnelse

Emnetertilknyttet folgende studieprogram
Absolutte forkunnskaper
Undervisningssemester

Studentens laeringsutbytte etter bestatt emne
Innhold

Undervisnings- og leeringsformer
Arbeidsomfang

Praksis

Arbeidskrav - vilkar for & avlegge eksamen
Eksamen

Sensorordning

Vilkar for ny/utsatteksamen
Evalueringavemnet

Litteratur

Emnet er tilknyttet folgende studieprogram

Obligatorisk emnei Masterstudium i avansert sykepleieved kronisk sykdom (120 studiepoeng).

Absolutte forkunnskaper


https://www.hiof.no/

Felgendeemner ma veerebesttt far innlevert masteroppgave blir vurdert:

HSMSP40117 Avansert sykepleieved kronisk sykdom 1 (15 stp.)
HSMSP40217 Vitenskapsteori og forskningsmetode (15 stp.)
HSMSP40317 Kommunikasjon og helsepedagogikk (15 stp.)
HSMSP40417 Avansert vurderingskom petansei sykepleie (15 stp.)
HSMSP40517 Avansert sykepleieved kronisk sykdom 2 (15 stp.)

Valgbartemne:
-HSMSP40617 Avansert geriatrisk sykepleie (15 stp.), eller
-HSSHV40217 Samordning 2 - organisasjon og ledelse (15 stp.)

Undervisningssemester

Heltid: 3. og 4. semester (hast og var).

Deltid: 7. og 8. semester (hast og var).

Studentens leringsutbytte etter bestatt emne

Kunnskaper
Kandidaten

har spesialisert kunnskapoginnsikt i et avgrenset omradeav betydning for sykepleie
til pasienter med kronisk sykdom

har spesiell innsikt i relevant vitenskapelig litteratur innen spesialisert fokusomrade
harinngdendekunnskapom egnedevitenskapelige og metodologisketilnaerminger for giennomfering av et selvstendig vitenskapelig arbeid

harkunnskapom sgknadsprosesstil nadvendigeforskningsregulatoriske organer
(REK/NSD)

harinngdendekunnskapom aktuelleanalytisketilnarmingertil forskningsdata

Ferdigheter
Kandidaten kan

giennomfereet selvstendig vitenskapelig arbeid relevant for sykepleietil pasienter
med kronisk sykdom

kritisk dregfte egne metodologiskevalg og resultater i lysav relevant vitenskapelig

litteratur
analysereforskningsdata selvstendig

videreutviklekunnskapsgrunnlaget knyttet til pasienter med kronisk sykdom

Generellkompetanse
Kandidaten

kan utfareet selvstendig vitenskapelig arbeid i trad m ed forskningsetiske
retningslinjer

kan deltai den faglige og samfunnspolitiskediskursen om sykepleietil pasienter med kronisk sykdom



har utviklet en fagligintegritet

Innhold

Design for mastergradsoppgaven

Fratematil problemstilling

Problemstilling og valg av design

Innsamling og analyseav kvalitative/kvantitativedata

Mastergradsoppgaven

Mastergradsoppgaven er studentensbidrag til & styrkekunnskapsgrunnlaget for sykepleietil pasienter med kroniske sykdommer og skal avden grunn ta

utgangspunktitema som er relevant for dennepasientgruppen.
Mastergradsoppgaven kan utarbeidesenten som en monografi eller som et artikkelmanus.

Monografi
En avhandling som analyserer og drafter et spesielt, avgrenset vitenskapelig tema, og som utarbeidesi samsvar medretningslinjenefor skriftligearbeider ved
Hagskolen i @stfold.

Artikkelmanus med kappe
Individuelle oppgaver i artikkelform skal bestd av ett artikkelm anusberegnet pa fagfellevurdertetidsskrifter (niva 1 eller 2). Kandidaten velger et relevant
tidsskrift og folger forfatterveiledningen i detteved utforming av artikler.

Artikkelmanuskan vaereen vitenskapelig oversiktsartikkel, eller besvare problemstillingen ved hjelp av em piriske data.
Innlevering av mastergradsoppgaven i form av artikkelmanushar ikkesom forutsetning at manuserinnsendt eller akseptert for publisering.

Kappeinneholder mer detaljert informasjon knyttet til valgt tematisk omrade, samt betraktninger knyttet til valg av problemstilling, design, analyse, resultater
og fortolkning.

Undervisnings- og leeringsformer

Undervisningen knyttet til tema design inneholder enkelteressursforelesninger, selvstudier, arbeid i grupper og ferdighetstrening knyttet tilinnsamling og

bearbeiding av enten kvalitativeeller kvantitativedata.

Veiledning er hovedkom ponenten under arbeidet med mastergradsoppgaven og av den grunn obligatorisk. Studenten far tilbud om 20 timer veiledning.
Under veiledningen skal studenten presentereog diskuteredeulikevalgeneunder forskningsprosessen, slik at studenten far den nadvendigekvalitetssikringen
vedinnsamlingen og analysen avdatam aterialet, samt at forskningsprosessen foregar innenfor forskningsetiskeretningslinjer.

Itillegg far studenten under veiledningen anledningtil 8 presentere og diskuterearbeidet m ed selve oppgaven.

Under arbeidet med mastergradsoppgaven opprettesdet et veilederforum for studenter og deresveilederei hagskolenselektroniske laeringsplattform, der
studentenekan diskutereog utveksleinformasjon mellom veiledningsmatene.

Arbeidsomfang



Emnet er beregnet til totalt 800 timersstudieinnsats, inkl. timeplanlagt undervisning, veiledning, selvstudium, arbeidskrav, eksam ensforberedelser og
eksamensgjennomfering.

Praksis

Det er ikke praksisstudier i emnet.

Arbeidskrav - vilkar for 3 avlegge eksamen

Deltakelsei obligatorisk veiledning, min. 50 %av veiledningstilbud pa 12 timer 4 45
min. Min. 4 veiledningstimer md gjennomfaresi farste semester avemnet.

Utarbeiding av prosjektskissefor mastergradsoppgave, maks. 1500 ord.

Innlevering av oversikt over selwalgt litteratur, ca. 1500 sider.

Arbeidskrav m & godkjennesfor studenten kan framstilleseg til eksamen.

Eksamen

Eksamen bestar avto kom ponenter:

Mastergradsoppgave, individuell eller i gruppe pd maks2 studenter (monografi eller artikkelmanus) og individuell muntlig eksamen.
Monografien kan ha et omfang pd maks. 12 000 ord. Artikkelmanusskal veerei samsvar med forfatterveiledning i det valgte tidsskrift.

Muntlig eksamen (individuell) varer ca. 30 minutter og vil bestd aven muntlig presentasjon av mastergradsoppgaven (ca. 10 minutter). Det vil deretter veere
fagligesamtaler med utgangspunkt i forventet laeringsutbytte og selwalgt litteratur. Ingen hjelpemidler er tillatt ut over m astergradsoppgaven.

Mastergradsoppgaven vurderesetter karakterskalaen A-F. Skriftlig eksamenskom ponent ma vaere bestatt for kandidaten kan framstilleseg til muntlig

eksamenskom ponent.

Muntlig eksamen kan justereskriftlig karakter medinntil to karakterer opp eller ned. Dersom to studenter skriver mastergradsoppgavesammen, kan det gis

individuellekarakterer.

Sensorordning

Skriftlighjemmeoppgaveog muntlig eksamen vil bli vurdert av én intern og én ekstern sensor.
. o
Vilkar for ny/utsatt eksamen
Vedklage pa sensur skal det skriftlige arbeidet vurderes pa nytt. Ved eventuell endring av karakter, skal det arrangeresny muntlig eksamen.
Ved ikkebestatt vurderingsresultat kan oppgaven omarbeidesén gang.

Ved gnskeom forbedring av «Bestatt» resultat pa mastergradsoppgave kan ikke oppgaven omarbeides, men ma normalt skrives pd nytt med ny
problemstilling. Studenten hari dettetilfelleikkekrav pé nyfaglig veiledning (gjeldendeforskrift om eksamen og studierett ved Hi@).



Evaluering avemnet

Tilbakemelding fra studenteneer avgjarendefor at vi skal kunnetilby best muligeem ner og studieprogram mer. Detteemnet evalueres pé felgende m ate:
-Muntligevaluering underveisog ved slutten avemnet.

Litteratur

Avhandlingen stiller storekravtil selvstendighet. Studenten ma selvvelgeet pensum pa 1000 sider medrelevansfor avhandlingen. I tillegg skal det velges et
m etodepensum pa 500 sider. Den
samledelitteraturlisten pd 1500 sider skal godkjennesav veileder.

Sist hentet fra FellesStudentsystem (FS) 31. des. 2021 23:17:37



