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Norsk Sykepleierforbunds søknadsskjema 

for godkjenning som  
faglig veileder i sykepleie 

 
 
 

                
 
 
 
Alle spørsmål må besvares.  
Dersom et spørsmål ikke er aktuelt, skriv "ikke aktuelt".  
 
 
 
Alle opplysninger må dokumenteres.  
Søknader som ikke er tilstrekkelig dokumenterte vil bli returnert. 
 
 
Som dokumentasjon legger du ved attesterte kopier av: 
 
 
 
Alle vedlegg må nummereres. 
I skjemaet er det satt av plass til å føre inn nummeret du gir hvert enkelt vedlegg. 
Husk å fylle ut disse. 
 
 
 
 
Søknadsfrist: 1. mars og 1.oktober   
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Personalia 
Fornavn: Etternavn: Født: 

 
 

Privatadresse: 
 
Postnummer og sted: 

 Medlemsnr.: 

 
E-postadresse:  

  

Arb.sted og adresse: 
 
 
 
 

 Tlf. dagtid: 
 
Tlf. privat: 
 

 
 

Grunnutdanning 
Utdanningssted: Studiestart: Studieslutt: 

 
 

Vedl.nr.: 

 

Autorisasjon (offentlig godkjenning) 

 

Vedl.nr.: 

 
 
Eventuell videreutdanning 

 

 
Navn på utdanning 

Studiep
oeng 

 
Utdanningssted. 

Studie- 
start 

Studie-
slutt 

 
Vedl.nr. 
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2.1.2 Praksis som sykepleier  
 
 
Arbeidssted Stillings- 

størrelse 
Periode 
fra-til 

Vedl.nr. 

 
 

      

 
 

   

 
 

   

 
 

   

 
 

   

 
 

   

 
 

   

 
 

2.1.3 Erfaring med å motta systematisk/faglig veiledning 
        En veiledningstime = 45 minutter. 
 
 
Hvem har gitt deg veiledning? 
Godkjent veilederes navn:  

Antall  
timer 

Dato  
(fra - til) 

Veiledningsforn: 
G = Gruppe 
I = individuell 

Vedlegg nr. 
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2.2 Teoriopplæring i veilederutdanningen 

2.2.1 Veiledningsteori 80 timer(pensum1200 sider). 
2.2.2 Teori om kommunikasjon og relasjonsarbeid 20 timer(pensum 400 sider). 
2.2.3 Teori om grupper og samarbeid 20 timer (pensum 400 sider). 

 
 
Navn på utdanning/ kurs: 

Antall 
timer 

Varighet Videreutdanning, 
angi studiepoeng 

 

 
 

    

 
 

    

 
 

    

 
 

    

 
 

    

 
 

    

 
 

    

 
 
 
  
Litteraturstudier 
Se godkjenningskriteriene pkt 2.2 
  

   

  
Tittel 

 
Forfatter(e) 

Ant. 
sider 

 
Vedl.nr. 
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Sum leste sider: 
 
 
 
 
 
 

2.3 Veiledererfaring 
 
2.3.1 Praksis som veileder 
 
 

Til hvem og hvor ga du 
veileledning: 

Antall 
timer 

Veiledningsform Vedlegg nr.: 
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2.3.2 Etterveiledning 
 
 
Godkjent veilederes navn:  

Antall  
timer 

Dato  
(fra - til) 

Veiledningsforn: 
G = Gruppe 
I = individuell 

Vedlegg nr. 

 
 

    

 
 

    

 
 

    

 
 

    

 
 

    

 
 

    

 
 

    

 
 

    

 
 

    

 
 

    

 
 

    

 
 

    

 
 
 
 
2.4 Anbefaling   
   
Ved avsluttet etterveiledning gir etterveileder en anbefaling om godkjenning. 
 
Anbefaling er vedlagt i vedlegg nr: 
 
 
Eventuelt kan den skrives her: 
 

Undertegnede er NSF-godkjent veileder og har forestått 40 timers 
etterveiledning i forhold til søkers praksis som veileder. 
Jeg anbefaler med dette (navn): _ 
 
_________________________________________ 
 
Sted, dato og underskrift:  
 
 
______________________________________________ 
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2.5 Dispensasjon                                                                                         
 
Se kriteriene pkt. 2.5 
 
Eventuell søknad om dispensasjon kan du skrive her eller på eget ark. 
 
Velger du å skrive på eget ark, husk å fylle ut vedlegg nr. 
 
 
 
 
Dato: 
 
Søkers underskrift: ___________________________________________________ 


