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Remissvar: Ansvaret för hälso- och 
sjukvården (SOU 2025:62) 
Regeringens dnr: S2025/01127 
 
Sveriges förenade studentkårer (SFS) inkommer här med sina synpunkter på 
remissen av Ansvaret för hälso- och sjukvården (SOU 2025:62). SFS är en 
sammanslutning av studentkårer vid Sveriges universitet och högskolor. SFS 
har ett sextiotal medlemskårer som tillsammans representerar ungefär 
400 000 studenter och doktorander. 
 
SFS har inte bjudits in att besvara remissen, men väljer ändå att inkomma med 
synpunkter rörande utbildning på högskolenivå. 
 

Övergripande kommentar 
Med detta remissvar vill SFS betona vikten av rätt förutsättningar måste ges för 
att studenterna ska få en bra utbildning och verksamhetsförlagd utbildning 
(VFU), vilket är en förutsättning för hälso- och sjukvårdens 
kompetensförsörjning. SFS synpunkter är i korthet följande: 
 

●​ Gör VFU kostnadsfri för studenterna.  
●​ Se till att handledare har pedagogisk kompetens och utrymme för 

handledning i sin tjänst. 
●​ Verka för fler VFU-platser.  
●​ Detaljstyr inte utbildningarnas innehåll.  
●​ Hög utbildningskvalitet kräver höjda resurser – en investering för 

kompetensförsörjningen.  
 

SFS synpunkter 
Kommittén lyfter bland annat för få utbildningsplatser och brist på platser för 
VFU som några av anledningarna till bristen på personal inom sjukvården. Något 
som har en stor påverkan för många studenter, men som inte berörs av 
kommittén, är de merkostnader som VFU kan medföra. Bristen på VFU-platser 
leder till konkurrens mellan lärosäten, vilket i sin tur innebär att studenter kan 
tilldelas en VFU-plats långt bort från studieorten. Det innebär att dessa 
studenter får oväntade kostnader för resor, och att de till och med kan behöva 
skaffa ett tillfälligt extra boende på VFU-orten. Särskilt problematiskt blir det i 
de fall där studenter med kort varsel tilldelas en plats långt bort och snabbt 
måste fixa ett boende, något som kan bli mycket dyrt. Det varierar både mellan 
lärosäten och mellan olika program på samma lärosäte om studenterna får 

 



 
 

ersättning för sina merkostnader eller inte. I värsta fall kan det innebära att 
studenter behöver hoppa av eller pausa sina studier, vilket är negativt både för 
studenten, lärosätet, och vårdens kompetensförsörjning. SFS anser att alla 
VFU-studenter måste ersättas för sina merkostnader.  
 
SFS vill även betona vikten av en bra handledning, vilket inte heller tas upp av 
kommittén. Handledare saknar ibland formell handledarkompetens, och den 
hårda press som sjukvården är under innebär att det kan saknas personal som 
kan täcka upp för den extra tid som handledaren behöver lägga på handledning. 
Det förekommer också att studenter upplever att de ses som extra bemanning 
under sin VFU, snarare än som en student som är där i utbildningssyfte. En 
stressig och bristande VFU-period riskerar att få lång påverkan eftersom det 
som studenterna lär sig under VFU:n är vad de sedan tar med sig in i sitt yrkesliv. 
SFS anser att handledare behöver ha pedagogisk kompetens och utrymme för 
handledning i sin tjänst. 
  
I 3.4.2 Kompetensförsörjning tar kommittén upp olika frågor som bör 
analyseras närmare, exempelvis hur VFU-platser i hälso- och sjukvården kan 
fördelas över landet utifrån en nationell behovsanalys där alla aktörer, offentliga 
som privata, bidrar. SFS anser att samtliga vårdaktörer, både offentliga och 
privata, behöver ta ansvar för att tillhandahålla VFU-platser, så att det inte 
uppstår en platsbrist för studenterna. Det behöver dock finnas en bredd i 
verksamheten (det vill säga att den inte är allt för liten eller nischad) för att 
studenten ska få med sig både den kompetens och bredd som behövs. SFS är 
positiva till en nationell samordning av VFU-platser. Men om det skulle innebära 
att studenter tilldelas en VFU-plats på annan ort än studieorten behöver 
studenten ersättas för merkostnader för resa och boende (se tidigare 
resonemang).   
 
Kommittén skriver även i 3.4.2 Kompetensförsörjning att “Innehållet i hälso- 
och sjukvårdsutbildningarna behöver vara anpassat till verksamheternas behov 
och ofta snabba utveckling, så att studenterna får de erfarenheter som behövs i 
den kliniska verksamheten.” SFS vill här påpeka att det bästa sättet att göra 
detta är genom att hålla nere antalet examensmål i examensordningen så att 
lärosätena tillsammans med studenterna har frihet att utforma och uppdatera 
utbildningarna samt anpassa dem efter det behov och den efterfrågan som 
finns. 
 
Slutligen vill SFS lyfta att högskoleutbildningarna urholkas mer för varje år som 
går, vilket innebär lägre lärarledd tid och en sämre utbildning. 
Ersättningsbeloppen för utbildningsområdena medicin, vård, ontologi och VFU 
är alla lägre än vad de var under 90-talet (i dagens kostnader), trots att antalet 
studenter har ökat. Exempelvis har utbildningsområdet medicin fått en 
nedskärning på 40 procent.1 Dagens studenter är framtidens yrkesarbetande. 
Om Sverige vill ha en bra och kompetent kompetensförsörjning inom hälso- och 

1 Sveriges universitetslärare- och forskare, 2024, 30 år av underfinansiering. 
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https://sulf.se/app/uploads/2023/04/30-ar-av-underfinansiering_240925.pdf


 
 

sjukvården måste utbildningarna hålla hög kvalitet. För det måste 
ersättningsbeloppen höjas.   
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