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Masterutbildning i halsovetenskap
— folkhalsovetenskap i ett integrerat
amnesomrade

Goran Ejlertsson' och Irena Dychawy Rosner?

"Professor i folkhalsovetenskap och var vid tiden for ansékan ocksa @mnes-
ansvarig i folkhalsovetenskap. 2Universitetslektor i socialt arbete (nu univer-
sitetslektor i vardvetenskap och enhetschef vid Enheten for vetenskaplig me-
tod, Halsa och samhalle, Malmé hogskola) och den som fick uppdraget att
vara programkoordinator infér ansdkan.

Hogskolan Kristianstad beviljades ar 2007 ratt att utfarda masterexamen
inom omradet halsovetenskap. Beslutet hade féregatts av ett ars intensivt ar-
bete med att ta fram underlag till en ansdkan. Man satsade pa en integration
av amnen for att pa ett aktivt satt méta framtidens behov av personal med
mangprofessionell kunskap. Arbetet med ansdkan ledde till flera innovativa
arbetsformer. Ett brett engagemang med intensiva dialoger skapades, saval
bland den egna lararstaben som med det omgivande samhallet.

Abstract: In 2007 a master programme in (integrative) health sciences at
Kristianstad University College was approved by the Swedish National
Agency for Higher Education. The process to secure approval by the Swe-
dish national Agency was extensive and complex. The programme aimed
to combine scientific knowledge from various disciplines into a joined body
of knowledge geared to both the national and international labour markets
in public health, health care and social sectors. The development process
incorporated keywords including “interdisciplinary” and “multiprofessional”.
New innovative working methods were used in this process. A broad enga-
gement with intensive dialogues was developed among the personnel as well
as to the surrounding community.

Nir regeringen i sin proposition ”Ny
virld — ny hogskola” (Regeringen
2004) foreslog en ny masterutbildning
i Sverige, blev det startskottet f6r uni-
versitet och hégskolor att planera f6r
utbildningar enligt de nya riktlinjer-
na. Svenska utbildningar skulle pa ett
bittre sitt dn tidigare vara internatio-
nellt anpassade, vilket mojliggjordes
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genom att den s.k. Bolognastrukturen
inférdes. Bl.a. innebar det att tvaarig
masterexamen pd avancerad nivd in-
fordes for att
skulle vara internationellt jimforbar.

examensstrukturen

Hogskolan Kristianstad (HKr) hade
vid det tillfillet magisterrittigheter
1 ett flertal dmnen och kompetensen
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vid Hogskolan ansigs vara sd hog, att
man beslutade att anséka om mastet-
rittigheter primdrt inom tva omréden,
utbildningsvetenskap och hilsoveten-
skap. Det dr den senare inriktningen
som den har artikeln beror, dven om
en samtidig ans6kan om master i ut-
bildningsvetenskap ocksa kom att fa
ett lyckligt avslut.

Sedan alla 6vergripande beslut hade
fattats och forutsittningarna for an-
s6kan om rittigheter att utfirda mas-
terexamen stod ndgot sa nir klara, pa-
borjades planeringsarbetet. Samtidigt
invintades nirmare instruktioner frin
Hogskoleverket for vad en ansdkan
om masterutbildning skulle innehélla.
Nigra klara sidana instruktioner kom
aldrig, utan varje hégskola fick sjilv
avgora vad som ansdgs som viktigt i
en ansOkan och vilka féretriden man
ville lyfta fram.

Utgangspunkten fér planeringen var
att hoga krav skulle komma att stil-
las pd den milj6 som skulle ge mas-
terutbildning. Dels skulle masterut-
bildningen i sig sjilv ha héga krav pa
sig, dels skulle kraven accentueras av
att utbildningen skulle vara relaterad
till en forskarutbildningsmiljé, da
den ocksa till sin karaktdr skulle vara
forskningstérberedande. Utbildning-
en var konstruerad si, att den kom att
utgdra forsta aret av en forskarutbild-
ning. Och forskarutbildningsrittighe-
ter hade inte HKr.

I avsaknad av ndrmare riktlinjer be-
traktade vi foljande omriden som
nidrmast sjilvklara f6r bedémningen
av ansékan — da naturligtvis utéver
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de traditionella beddmningskriteri-
erna som infrastruktur, kvalitetsar-
bete etc. Lirarkompetensen, dvs. den
akademiska kompetensen, méste vara
pa en hog niva och dessutom stabil.
Det senare betyder att den dven maste
ha en tillrdcklig numerir for att vara
okinslig for tillfdlliga fluktuationer.
Utbildningsmiljon maste vara av en
forskande karaktdr. Hogskolan — och
1 det hir fallet den hilsovetenskapliga
miljén — maste uppvisa sivil en vilja
till satsning pa forskning som en god
kvalitet i den existerande forskningen.
Slutligen mdste utbildningen ha en
hog relevans bide i nationellt och in-
ternationellt perspektiv. Férutom en
dmnes- och innehallsmissig relevans
innebdr det ocksd att utbildningen
skulle g4 att koppla till pagaende fors-
karutbildningar vid universiteten, sd
att studenter kunde avsluta den fors-
karutbildning man de facto kom att
pabdrja genom masterutbildningen
vid HKr.

Integrerad halsovetenskap
Vartor blev dé satsningen pd just inte-
grerad hilsovetenskap (eng. Integrati-
ve health sciences)? Egentligen fanns i
botten frimst tre skil; det frimsta ska-
let var att vi hade en framtidsinriktad
visiondr syn, didr samarbete och tvir-
vetenskaplighet var nyckelord. Det
andra skilet var den kompetens som
bygets upp vid HKr under manga ar
och som kom att bli utgingspunkten
for programmet. Det tredje skilet var
helt krasst verklighetsanpassat; den
akademiska kompetensen var otill-
ricklig i varje enskilt dmne for att en
bra dmnesinriktad masterutbildning
skulle kunna bli verklighet.
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Da arbetet med ansékan pagick — fére
en senare genomford omorganisation
— hade HKr en institutionsindelning,
dir institutionen f6r hilsovetenskaper
bildade en sammanhillen institution
med hilsorelaterade verksambheter.
Sammanlagt fanns sex utbildnings-
program och ett stort antal fristden-
de kurser och specialistutbildningar
inom omradena omvardnad, folkhil-
sovetenskap, oral hilsa och social om-
sorg.

For att méta framtida kompetensbe-
hov inom hilso- och sjukvird, om-
sorg och folkhilsoarbete utarbetades
det nya kunskapsomradet integrerad
hilsovetenskap.  Kunskapsomridet
inkluderar folkhilsovetenskapliga,
virdvetenskapliga,
skapliga och beteendevetenskapliga
dmnesomraden. Utgangspunkten dr
hilsans stora betydelse for de flesta
minniskor, vilket ocksd uttrycks i

samhillsveten-

Sveriges mal f6r den nationella folk-
hilsopolitiken som ir att skapa sam-
hilleliga férutsittningar for en god
hilsa pa lika villkor f6r hela befolk-
ningen (Regeringen 2002 och Reger-
ingen 2007). For att leva upp till det
nationella malet spelar olika delar av
hilso- och sjukvarden stor roll liksom
folkhilsoarbetet och de sociala verk-
samheterna.

Minga av de minniskor som moter
hilso- och sjukvirden och social-
tjansten har komplexa och samman-
satta behov. Samtidigt dr utbudet av
samtidiga vard- och serviceinsatser
specialiserat och fragmenterat med
system- och ansvarsuppdelning mel-
lan olika huvudmin. Utveckling av
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vard och omsorg stiller krav pa att
specialist- och yrkesspecifika kunska-
per integreras multidisciplindrt, och
att vardarbetet limnar organisations-
perspektivet till férman for ett nytt
synsitt. Ett sidant synsitt innebir
att insatsprocesser integreras for att
kunna méta minniskors behov, och
patient-/brukarperspektivet  sitts i
centrum. Praktiskt arbete inom hilso-
och sjukvird och socialtjinst innebdr
i stor utstrickning lagarbete och sam-
verkan mellan olika yrkeskategorier.
Utbildning inom hilso- och sjukvard,
omsorg och dven folkhilsovetenskap
hade tidigare tagit liten hdnsyn till det.
Med den bakgrunden var tanken att
amnes- och inriktningsintegrationen
skulle tillféra en ny dimension inom
savil vard och omsorg som folkhilso-
arbetet 1 en vidare bemirkelse.

Egentligen dr det sd, att mdnga dm-
nen dels har influenser frin och dels
bor samarbeta med andra dmnesom-
raden for att effektivisera olika insat-
ser. Som exempel kan nimnas att i en
aktuell bok i folkhilsovetenskap lyfts
tretton olika iamnen fram, vilka alla
har stor betydelse for savil folkhilso-
vetenskapen som det praktiska folk-
hilsoarbetet (Andersson, Ejlertsson
2009). Ett av kapitlen 1 boken illustre-
rar vil hur de bada dmnena omvard-
nads- och folkhilsovetenskap genom
att samverka och interagera kan lyfta
vardarbetet ytterligare en dimension
(Olander 2009).
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Arbetsgang

Vid tiden f6r besluten om inférandet
av programmet betraktades det nog
av en del som en teoretisk konstruk-
tion. Det fanns ocksd en viss skepsis
frin vissa lirare — frimst inom social
omsorg — mot tankar om att skapa ett
program som tillit dmnesintegration
1 stillet for enbart egen specifik 4m-
nesférdjupning. Processen sattes dock
igang och borjade realiseras, dd andra
grupper anslots. Successivt borjade
man skapa métesarenor och utveck-
lingsdialoger bade inom den egna
institutionen och med andra institu-
tioner, dir programmet fick stéd frin
bl.a. den beteendevetenskapliga insti-
tutionen. Det gav ett visst spelrum
for att knyta till sig kompetenser och
forma arbetsgrupper av intresserade
ldrare.

I synnerhet fyra férhillanden bidrog
till ett snabbt foérindringsarbete: 1)
professorerna bildade ett tvirdiscipli-
nirt kollegium; 2) det gavs flera till-
tillen till diskussions- och idéforum
tor generering av idéer och gemensam
tanksmedja; 3) det bildades ett arbets-
utskott bestaende av professorer, lek-
torer och studeranderepresentanter;
4) man lyckades knyta till sig ett stort
antal nyckelpersoner frin omgivande
samhillet och skapa ett kontaktnit
bestiende av inflytelserika politiker
och arbetslivsrepresentanter. Insti-
tutionen var dven aktiv betriffande
kontakter inom akademin.
Professorskollegiet hade dterkom-
mande triffar dir man bade disku-
terade konceptet som siadant — inkl.
kvalitetsfrigor — och skissade olika
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handlingsforslag. Sirskilt fokus lades
pd utbildningens resultat i friga om
forskningsférberedande mal och dess
forutsittningar utifrin progressionen
enligt examensordningens krav. Dis-
kussions- och idéforumen var Gppna
for alla intresserade och genomférdes
vid tva olika tillfdllen med tvirdisci-
plindrt deltagande. Arbetssittet bygg-
de pd direkt engagemang, dir orga-
niserade och fokuserade diskussioner
samt semistrukturerad brainstorming
syftade till att skapa vitalitet, fa ideo-
logisk fornyelse och “bottom-up”-
paverkan samt skapa opinioner (Dy-
chawy Rosner 2007). Dessutom var
det i ett sidant sammanhang viktigt
att skapa ett 6ppet klimat, sa att delta-
garna kinde att de kunde vara upprik-
tigt Oppna. Arbetsutskotten och min-
dre arbetsgrupper, dér alla lirarnivier
var representerade, hade kontinuer-
liga arbetstriffar, vilket var basen for
en stabil utveckling. I dessa samman-
hang togs upp savil kvalitetsfrigor
och praktiska strukturfrigor for pro-
grammet och de enskilda kurserna,
som Gvergripande mal och vetenskap-
liga fragestillningar. I anslutning till
det hogskoleinterna arbetet hade pro-
gramkoordinatorn intensiva kontak-
ter med nyckelaktorer i det omgivande
samhillet. Den samverkansprocessen
hjilpte till att spegla, vidareutveckla
och oOverféra konceptet till det om-
givande sammanhanget. Samarbete
med partneruniversitet, som exempel-
vis Lunds universitet och Jagiellonian
Collegium Medicum i Krakow, Polen,
gav moijligheter till referensramar for
kvalitetskriterier bade i nationell tapp-
ning och internationellt.
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Tre kravomraden

Som nidmndes inledningsvis bestim-
des tre omraden, dir utgangspunkten
var att de maste tillgodoses for att
masterrittigheter skulle kunna erhdl-
las: den akademiska kompetensen,
den forskande utbildningsmiljén och
utbildningens relevans.

Akademisk kompetens

For att en utbildning ska kunna fort-
leva, maste den finnas i en kritisk och
kreativ milj6. Personal med relevant
kompetens mdste finnas i ett sadant
antal att det finns kapacitet att bade
driva och utveckla utbildningen obe-
roende av personalomsittning. 1 den
lararstab, som skulle kunna komma
att driva masterprogrammet integre-
rad hilsovetenskap, fanns ett tiotal
docenter/professorer och ett stort
antal universitetslektorer, en numerir
som vi fann helt tillricklig. Dessutom
var HKr:s personalpolicy ocksa ut-
formad for att frimja rekrytering av
kompetent personal; professorer hade
sex ménaders forskning i tjinst, do-
center tre och universitetslektorer tva.
Professorer/docenter fanns inom om-
radena folkhilsovetenskap, omvard-
nad, medicin och oral hilsa.

Forskande utbildningsmiljo

Genom principen att forskning ingar
i tjinst for alla disputerade underlit-
tades mojligheten att skapa forskande
miljéer. Mdnga av de disputerade in-
gick 1 specifika forskningsmiljéer vid
HKr och/eller samarbetade med fors-
kare vid andra universitet och hog-
skolor. De tre frimsta forskningsmil-
joerna vid HKr var Miénniska — hilsa
— sambhille, Nirsjukvardsplattformen
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samt Klinisk patientnira forskning.
Dirutéver fanns forskare med ett
huvudsakligen externt samarbete,
som inte ingick i nagon specifik lokal
miljo.

Forskningstemat Minniska — hilsa
— sambhille hade en inriktning mot
arbetsrelaterad  folkhilsoforskning.
Forskargrupper med folkhilsoveten-
skaplig och arbetsvetenskaplig kom-
petens samarbetade. Fokus lag pa det
salutogena synsittet och projekten
priglades av ett deltagarbaserat inter-
ventionstinkande. Ett brett samarbete
fanns med det omgivande sambhillet,
sasom sjukhus, skolor, forsikringskas-
sa etc. samt med K'TH, Lunds univer-
sitet m.fl. universitet. Forskningstemat
hade parallellt med den vetenskapliga
ambitionsnivan ocksa fokus pa att ar-
beta for stirkt forskningsanknytning
av grundutbildningen.

Forskningsplattformen for Narsjuk-
vard med fokus pd tvirprofessionali-
tet drevs av Hogskolan Kristianstad
tillsammans med Region Skane och
omgivande sex kommuner. Milet var
att utveckla och stirka redan betydel-
sefulla virdinsatser i kommun och re-
gion med stéd av interaktiv forskning
med fokus pd patienten/brukaren.
Man anvinde ett arbetssiatt med del-
tagarbaserad aktionsforskning, som
bygger pa att personal och patienter dr
direkt involverade i utvecklings- och
forskningsprocessen, vilket var tinkt
att leda till att implementeringen av
forskningsresultat direkt i praktiskt
viardarbete underlittades.
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Den kliniska patientnira forskningen
utvecklade den verksamhetstérlagda
utbildningen. Malsittningen var att
involvera inte enbart de egna fors-
karna och lirarna utan dven studen-
terna 1 forskningsprocessen. Genom
att involvera studenterna frimst i da-
tainsamling men i viss man dven i da-
tabearbetning kunde man aterkoppla
studenternas forskningserfarenhet
till savil praktisk som teoretisk kun-
skapsinhdmtning,

De aktiva forskarna inom den dava-
rande institutionen var involverade
1 arbetet med masterutbildningen
tillsammans med en del forskare i
angrinsande  samhillsvetenskapliga
discipliner. Genom olika innovativa
angreppssitt 1 forskningsprocessen
kunde man tringa in i olika miljéer
inom vard, omsorg och relevanta ar-
betsfilt fér  folkhilsovetenskapen.
Dirigenom kunde man ocksa bidra
till kunskapstérdjupning i undervis-
ningen.

Utbildningens relevans

Innehallet i och utformningen av de
olika yrkena inom hilso- och sjuk-
vard, socialt arbete och folkhilsove-
tenskap dndrar stindigt karaktir. Den
hoégre utbildningen, inte minst pa
avancerad niva, bor stirka forutsitt-
ningarna for kompetensférsorjning
inom filtet i Gverensstimmelse med
nationella handlingsplaner och rikt-
linjer. Framover kan forvintas ett 6kat
behov av storre tillginglighet, utkat
samarbete och en organisatorisk sam-
ordning mellan olika verksamheter
inom hilsoomradet. Tvirdisciplinir
samverkan kan dar ses som ett medel
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for ett bittre resursutnyttjande. I det
perspektivet ansdag vi vid HKr att en
masterutbildning i integrerad hilso-
vetenskap pd ett framdtstrivande sitt
kunde bidra positivt till den framtida
kompetensforsorjningen.

Den tvdariga masterutbildningens
andra 4r ska ocksd ses som det forsta
aret i forskarutbildningen. Dirigenom
mdste nivin pd utbildningen vara av
forskningstérberedande karaktir. Det
betyder att den masterutbildning som
ges vid Hégskolan Kristianstad maste
vara sidan, att den accepteras av an-
dra universitet som forsta aret i dok-
torandutbildningen. Det 16stes genom
att Overenskommelser triffades med
flera universitet nationellt och intet-
nationellt. Avsiktsforklaringar, s.k.
“letter of intent” skrevs, dir respek-
tive universitet uttalade sin vilja att
ta emot studenter frin HKr, som ge-
nomgatt den planerade utbildningen i
integrerad hilsovetenskap. Bl.a. gjor-
des sidana Gverenskommelser betraf-
fande forskarutbildning i folkhidlsove-
tenskap.

Pedagogik

De kontinuerliga diskussionerna om
programmets innehdll och utform-
ning med bédde interna arbetsgrup-
pet, samradsgrupper
studentgrupper paverkade successivt
kvalitetsnivan och hela sittet att se
pa lirande. Fokus lades pd kunskaps-
skapande utifrdan frimst studenternas
men ocksd lirarnas och tredje parts
synpunkt. Det nya sittet att mer fritt
diskutera programmets uppbyggnad
aktualiserade dock en rad problem.
Man skulle se resultatet av program-

externa och
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met dels ur hégskolesynpunkt, vilket
innebar en hog akademisk kompe-
tens hos de utexaminerade, dels ur
anvindarsynpunkt, vilket medférde
anstillningsbarhet och hog tillimp-
ningsrelevans av de nyforvirvade
tirdigheterna. Erfarenhet fran sok-
trycket pa befintliga program var att
vuxna studerande med familj och
ekonomiska ataganden visade lagt in-
tresse for att fortsitta att utbilda sig
pd avancerad nivd. Dialogerna mellan
akademin och de externa aktbrerna
visade att det hos arbetsgivarna ofta
fanns ett patagligt intresse for férdju-
pad kompetens. Men i praktiken fanns
hos avnimarna inga resurser for att ge
ekonomiskt stéd dt sina anstillda f6r
fortbildning pa avancerad niva.

Effekten blev att mycket arbete dgna-
des dt att utveckla pedagogiska mo-
deller som tillater deltagarstyrning,
flexibelt lirande och distansbaserad
undervisning (Pope, Denicolo 2001).
Distansundervisning betraktades hir
som ett sitt att forhdlla sig till kun-
skapsskapande, dir minniskan till-
lits kunskapsinhdmtning i hela sitt
ordinarie upplevelsefilt, och dir en
del av inlirningen dven kopplades
till kreativa processer pa arbetsplat-
sen (Wenger 1998). Det som anger
lirandets grinser och utmaningar ir
tidsramar, kutrsernas teman och fak-
tainnehall. Att ha tillgdng till en web-
baserad kunskapsyta tolkades som
ndrvaro, inte distans. Pedagogiken
byggdes upp didaktiskt for att frimja
studentens aktiva férhallningssitt till
kunskapsskapande. Det individuellt
styrda tilltrddet till kunskapen och
savil personliga som gruppbaserade
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projekt skapade en integrerad del av
programmets utbildningsverksamhet.
Detta arbete ledde till att grunden la-
des till vad Biggs (2003) menar ir att
skapa en balans mellan kvalitet, val-
frihet och vetenskaplig foérhallnings-
satt till lirande.

Utbildningens innehall
Utbildningen byggdes upp av modu-
ler, vilka bestar av dels obligatoriska
och dels valbara kurser samt en upp-
sats om minst 15 hégskolepoing (hp).
Beroende pa studentens tidigare ut-
bildning pa avancerad niva erbjuds
inom programmet méjlighet till £61-
djupningsarbeten med
omfattning och dmnesinnehdll. For
mastersexamen krivs ett sjilvstin-
digt arbete omfattande totalt 30 hp.
Kurserna baseras pa dmnesomridena
folkhilsovetenskap,
medicinsk och odontologisk veten-
skap samt samhills- och beteendeve-
tenskap.

Temat fOr férsta terminen var Inte-
grerad hilsovetenskap och integrerat

varierande

vardvetenskap,

mangprofessionellt hilsoarbete. For
andra terminen var temat Profes-
sionalisering och férindringsarbete i
vird, omsorg och socialt arbete. Meto-
der f6r férindringsarbete. Under den
tredje terminen togs foljande omra-
den upp: Specialistinriktning och dm-
nesfordjupning inom hilsofrimjande
arbete pa arbetsplatser; ledarskap och
offentlig foérvaltning; kliniskt hil-
soarbete; socialt fordndringsarbete.
Fordjupningsarbetet kom under den
fjarde och sista terminen, ev. tillsam-
mans med en valbar kurs. Genom de
valbara kurserna och val av uppsats-
dmne gavs betydande méjligheter for
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dmnesfordjupning parallellt med det
integrerade synsittet.

Eftersom HKr redan tidigare hade
magisterrittigheter i savil folkhilso-
vetenskap som omvardnadsvetenskap,
kunde ett antal kurser fran dessa ut-
bildningar inga i masterprogrammet.
Andra kurser nyutvecklades, bl.a. de
kurser som tog upp integration av am-
nen.

Hogskoleverkets bedom-
ning

Hégskoleverket beslutade att ge HKr
ritt att utfirda masterexamen inom
omradet hilsovetenskap (Hogskole-
verket 2007a). Man accepterade alltsa
inte bendmningen zutegrerad hilsove-
tenskap 1 examensbenimningen. Den
motivering som det beslutet vilade pa
var nirmast positivt formulerad, att
genom det bredare omradet hilsove-
tenskap gavs HKr storre frihet och
flexibilitet att fortsitta sitt utveck-
lingsarbete mot en masterexamen, vil-
ken eventuellt skulle kunna ges med
olika inriktningar — folkhilsoveten-
skap, omvirdnad etc.

I sammanfattning lyftes i beslutet
fram de foretriden som ansags ge
moéjligheter f6r HKr att bedriva mas-
terutbildning, frimst den goda lirar-
kompetensen och en utvecklad och
mingvetenskaplig  forskningsmiljé.
Speciellt lyftes fram en framgingsrik
grundutbildning i folkhilsopedago-
gik, didr man visat pa mdéjligheten att
integrera amnen i undervisningen.

50

Efter ett 4r, dvs. 2008, skulle HKr
komma in med komplettering for att
bl.a. visa hur man hanterade progres-
sionen, da ocksa samtliga aktuella
kursplaner var framtagna. Efter den
kompletteringen fick HKr slutligen
definitiva rittigheter att utfirda mas-
terexamen inom omradet halsoveten-

skap.

Slutord

Utveckling av utbildningsprogram ir
en langsiktig process (Hogskoleverket
2007b). Uppbyggnad av masterpro-
grammet i integrerad hilsovetenskap
gick relativt snabbt och genomsyrades
av intensiva dialoger, samverkan och
involvering av externa intressenter.
Samtidigt med detta genomfordes
fortlépande professors- och lektors-
triffar och s.k. rundabordsdialoger,
dédr malet var att skapa 6verblick och
konceptuell tydlighet inom det nya
kunskapsomradet. Det innovativa i
angreppssittet var ocksa den direkta
kommunikationen med  politiker,
verksamhetschefer och personalan-
svariga inom ndrliggande kommu-
ner och inom férvaltningar i Region
Skane. Hogskolornas och universi-
tetens roll 1 samhillet har dramatiskt
forindrats och dess verksamheter gar
langt utdver traditionella roller som
leverantérer av akademisk skolning
(Franke-Wikberg m.fl. 1994). Utveck-
lingstendenserna i samhillet, sarskilt i
relation till behoven av samarbete f6r
hilsa, accentuerar behovet av att inte-
grera kompetenser och utbildningar
pa avancerad niva. Det blir ddrfoér en
av de framtida uppgifterna for univer-
sitet och hogskolor att etablera pro-
gram, dir integration mellan dmnen
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frimjar samarbete och medverkar till
en bittre anpassning till dagens ohil-
sosituation och den férindrade vird-
och omsorgsstrukturen (Andersson,
Ejlertsson 2009; Dychawy Rosner
2009).
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